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APRESENTACAO

Este livro nasce da compreensdo de que a saide contemporanea atravessa uma
transformacdo estrutural impulsionada pelas tecnologias digitais. Ao longo dos capitulos,
buscou-se analisar de forma critica e fundamentada como a digitalizacdo reconfigura
praticas assistenciais, modelos de gestdo, formacdo profissional e relagdes éticas no
cuidado. Mais do que um mapeamento de ferramentas, a obra propde uma reflexao
integrada sobre os impactos da inovagdo tecnolégica na construgdo de um sistema de
saude mais eficiente, acessivel e humano.

Desde o primeiro capitulo, dedicado a Saude Digital na era contemporanea,
evidencia-se que a transformacao ndo se limita a ado¢do de dispositivos ou plataformas,
mas envolve mudangas profundas na organizacdo do Sistema Unico de Satde, na
governanca de dados e na coordenagdo do cuidado. A discussdo sobre infraestrutura
digital, telemedicina, ecossistemas de inovacdo e desafios regulatérios estabelece a base
conceitual que sustenta toda a obra, articulando tecnologia, politica publica e equidade
social.

Nos capitulos seguintes, a aten¢do volta-se as tecnologias assistivas, aos sistemas
digitais de gestdo do cuidado e a seguranca do paciente, demonstrando como a inovagao
pode ampliar autonomia, reduzir riscos e qualificar processos assistenciais. Ao tratar de
prontuadrios eletronicos, monitoramento remoto e integracdo de dados, o livro reforga que
a eficiéncia tecnolégica deve caminhar lado a lado com responsabilidade ética e
compromisso com a protec¢do das informacgdes sensiveis.

A obra também avanga para campos altamente especializados, como robdtica
cirdrgica, implantodontia digital e biotecnologia aplicada a regeneragdo Ossea,
evidenciando que a inovacdo biomédica contemporanea combina precisao tecnolégica,
conhecimento molecular e fluxos digitais integrados. Nesses contextos, a discussao
ultrapassa o entusiasmo técnico e problematiza aspectos formativos, regulatorios e de
responsabilidade profissional.

No campo da oncologia, das intervenc¢des psicolégicas mediadas por tecnologia e
da inteligéncia artificial aplicada a saide mental, o livro amplia o debate ao incorporar
dimensodes subjetivas, relacionais e éticas. A analise da telepsicologia, dos agentes virtuais
e dos algoritmos na pratica clinica demonstra que a inovagao nao elimina o humano, mas

redefine suas formas de presenca, vinculo e cuidado.
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Outro eixo estruturante da obra é a formacao profissional. Ao discutir educacao em
saude digital, competéncias tecnolégicas e aprendizagem interprofissional, o texto
reafirma que nenhuma transformacdo tecnolégica se sustenta sem profissionais
preparados para atuar de forma critica, ética e tecnicamente qualificada. A formacao
emerge, assim, como elemento estratégico para garantir que a tecnologia permaneca
instrumento e nao finalidade do cuidado.

Ao longo dos capitulos, mantém-se como fio condutor a preocupagdo com
equidade, sustentabilidade e governanca. A digitalizacdo pode fortalecer o SUS, ampliar
acesso e qualificar decisdes baseadas em dados; contudo, também pode ampliar
desigualdades se ndo for acompanhada de politicas publicas integradas, infraestrutura
adequada e regulacdo consistente. Essa tensdo entre potencial e risco atravessa toda a
construcdo argumentativa do livro.

Esta obra, portanto, convida o leitor a compreender a saude digital como processo
historico em construcdo, marcado por avancos significativos e desafios complexos. Ao
integrar fundamentos tedricos, evidéncias cientificas e andlise critica, busca-se contribuir
para o debate académico e profissional, oferecendo subsidios para uma pratica em saude
que seja, ao mesmo tempo, tecnologicamente avancada, socialmente justa e

profundamente humana.

Os autores.



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

SUMARIO

Capitulo 1
SAUDE NA ERA DIGITAL: AVANGOS, DESAFIOS E POSSIBILIDADES

Josué Moura Telles; Anténio Veimar da Silva; Gerson Menezes Velloso; Carla Michelle da 12
Silva
Capitulo 2
DISPOSITIVOS ASSISTIVOS E TECNOLOGIAS DE APOIO A FUNCIONALIDADE 29
Anténio Veimar da Silva; Leandro Paim da Cruz Carvalho; Josué Moura Telles
Capitulo 3
SISTEMAS DIGITAIS PARA GESTAO DO CUIDADO E SEGURANCA DO PACIENTE 45
Antdnio Veimar da Silva; Daniela da Silva Barboza Gregdrio; Josué Moura Telles
Capitulo 4
APPS E PLATAFORMAS DIGITAIS PARA PRESCRICAO E AVALIACAO DE TREINOS 61
Antonio Veimar da Silva; Leandro Paim da Cruz Carvalho
Capitulo 5
ROBOTICA APLICADA A CIRURGIAS E PROCEDIMENTOS MEDICOS

. . L 78
Viviane Mesquita de Oliveira Zahn
Capitulo 6
GESTAO DE INFORMACOES EM SAUDE E PRONTUARIOS ELETRONICOS
Patricia Alves Marques Heringer; Rogério Luis Souza Carvalho; Josué Moura Telles; 94
Anténio Veimar da Silva
Capitulo 7
APLICACOES TECNOLOGICAS NO MONITORAMENTO DE PACIENTES
ONCOLOGICOS 110
Anténio Veimar da Silva; Rogério Luis Souza Carvalho; Josué Moura Telles
Capitulo 8
BIOTECNOLOGIA E REGENERACAO OSSEA: MECANISMOS MITOCONDRIAIS E O
PAPEL DO NADH NA IMPLANTODONTIA DIGITAL 124
Viviane Mesquita de Oliveira Zahn
Capitulo 9
TECNOLOGIAS DIGITAIS NA FORMACAO DE PROFISSIONAIS EM SAUDE 140
Anténio Veimar da Silva; Rogério Luis Souza Carvalho; Carla Michelle da Silva
Capitulo 10
TELEPSICOLOGIA E INTERVENCOES PSICOLOGICAS MEDIADAS POR TECNOLOGIA 155
Anténio Veimar da Silva
Capitulo 11
INTELIGENCIA ARTIFICIAL E OS NOVOS CAMINHOS NOS ATENDIMENTOS
PSICOLOGICOS 171

Antbnio Veimar da Silva; Francisco Carneiro da Silva

10



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

Capitulo 12

PERSPECTIVAS FUTURAS DA SAUDE DIGITAL NO BRASIL

Carla Michelle da Silva; Rogério Luis Souza Carvalho; Josué Moura Telles; Anténio Veimar 190
da Silva

CURRICULO DOS ORGANIZADORES 209

CURRICULO DOS AUTORES 211

11



CAPITULO 1

SAUDE NA ERA DIGITAL: AVANCOS, DESAFIOS E POSSIBILIDADES

Josué Moura Telles
Antonio Veimar da Silva
Gerson Menezes Velloso

Carla Michelle da Silva

1. Introducgao

A saude na era digital representa uma das transformacdes mais significativas do
século XXI, marcada pela incorporacdo intensa de tecnologias da informacao e
comunicacao nos processos assistenciais, educativos e administrativos. A consolidacao da
sociedade em rede e o avango da conectividade modificaram profundamente a forma
como o cuidado é planejado, ofertado e monitorado, deslocando o modelo tradicional
centrado exclusivamente no atendimento presencial para um sistema mais dinamico,
interativo e tecnolégico (Vilaga; Aradjo, 2016). Esse cendrio evidencia que a saude nao
estd isolada das transformagdes sociais mais amplas, mas integrada a um contexto de
digitalizacdo crescente que redefine praticas e relacdes institucionais (Brito et al., 2024).

Nesse contexto, o conceito de satude digital emerge como um campo multidimensional que

envolve telemedicina, inteligéncia artificial, dispositivos mdveis, big data e sistemas
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integrados de informagdo em saude. Mais do que a simples utilizagdo de ferramentas
tecnoldgicas, trata-se de uma reorganizacdo estrutural do cuidado e da gestdo, que
incorpora a légica da inovagdo continua e da conectividade permanente. A nog¢do de
metapresencialidade amplia essa compreensado ao indicar que o cuidado pode ocorrer
para além da presenga fisica, integrando ambientes digitais e fisicos em uma experiéncia
ampliada de ateng¢do a saude (Almeida Filho, 2024).

As tecnologias emergentes, como a inteligéncia artificial e a internet das coisas, tém
desempenhado papel central na consolidagdo da chamada Satude 4.0, promovendo
diagnésticos mais precisos, monitoramento remoto e maior eficiéncia na gestdo
hospitalar. A integragdo de algoritmos preditivos, prontudrios eletronicos inteligentes e
dispositivos vestiveis permite um acompanhamento mais individualizado do paciente,
contribuindo para decisées clinicas mais seguras e baseadas em dados. Esse movimento
ndo apenas amplia a capacidade técnica do sistema de saide, mas também inaugura novas
possibilidades de personalizacdo do cuidado (Lottenberg; Silva; Klajner, 2019; Santos et
al, 2023).

A telemedicina, por sua vez, consolidou-se como uma das expressdes mais visiveis
da transformacgdo digital, especialmente apds os desafios impostos pela pandemia. Sua
expansao favoreceu a ampliacdo do acesso aos servicos de saude, principalmente em
regides remotas ou com escassez de profissionais especializados (Pereira Junior, 2025).
Ao permitir consultas, monitoramento e orienta¢gdes a distancia, essa modalidade
contribui para a democratizacdo do cuidado e para a otimiza¢ao de recursos no Sistema
Unico de Sadde, ainda que enfrente desafios regulatérios e estruturais importantes
(Bertotti; Blanchet, 2021).

A transformacao digital também impacta diretamente a formacao e o trabalho dos
profissionais da sadde. O ensino superior passou a incorporar metodologias ativas
mediadas por tecnologias digitais, ambientes virtuais de aprendizagem e simulacdes
clinicas avancadas, exigindo novas competéncias técnicas e éticas. Paralelamente, a
pratica profissional é reconfigurada por sistemas informatizados, inteligéncia artificial
aplicada a enfermagem e novas dinamicas organizacionais, que demandam atualizacdo
constante e adaptacdo as inovagdes tecnoldgicas (Barbosa, 2016; Pereira et al., 2025).
Entretanto, os avancos tecnolégicos trazem consigo desafios éticos e bioéticos relevantes,
especialmente no que se refere a protecao de dados, a confidencialidade das informacgdes

e a responsabilidade profissional em ambientes digitais (Carlotto; Dinis, 2018). O uso de
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tecnologias na promogao da satude exige reflexdo critica sobre limites, riscos e implicagdes
sociais, evitando que a inovacgado se sobreponha aos principios fundamentais da dignidade
humana e da equidade no acesso aos servigos. A incorporacdao das TICs deve estar
alinhada a valores éticos so6lidos que garantam segurancga e justica social (Souza et al,
2025).

Outro aspecto fundamental refere-se as desigualdades digitais que ainda persistem
no pais, afetando principalmente populagdes vulneraveis, idosos e trabalhadores da
atencdo basica. A inclusdo digital torna-se elemento central para que os beneficios da
saude tecnoldgica sejam efetivamente universais, evitando a ampliacdo de assimetrias ja
existentes. Além disso, a adaptacdo dos profissionais e das comunidades as novas
ferramentas digitais exige investimentos estruturais e politicas publicas consistentes, que
considerem as realidades locais e as condi¢des de trabalho no contexto da satude digital
(Araujo; Candido; Araujo, 2021; Santos et al., 2024). Diante desse cenadrio, este capitulo
tem como objetivo analisar os avancos, desafios e possibilidades da satude na era digital,
discutindo suas implicagdes assistenciais, educacionais, éticas e sociais. Busca-se
compreender como a incorporag¢do das tecnologias emergentes pode contribuir para um
sistema de saude mais eficiente, acessivel e humanizado, ao mesmo tempo em que se
reconhecem os limites e as responsabilidades que acompanham esse processo de

transformacao estrutural.

2. Conceitos e Fundamentos da Saude Digital e Saude 4.0

A saude digital pode ser compreendida como um campo interdisciplinar que
integra tecnologias da informacdo e comunicacao aos processos assistenciais, gerenciais
e educativos em saude (Vilaca; Aratjo, 2016). Ndo se trata apenas da informatizacdo de
servicos, mas de uma reorganizacdo estrutural baseada na conectividade, na
interoperabilidade de sistemas e no uso estratégico de dados para tomada de decisao
clinica e administrativa. Esse movimento acompanha as transformac¢des da sociedade
contemporanea e redefine a forma como o cuidado é produzido e compartilhado (Silva et
al, 2025). Nesse cendrio, a no¢cdo de metapresencialidade amplia o entendimento
tradicional do cuidado, ao reconhecer que a presen¢a em satde nao se limita ao contato
fisico direto. A interacdo entre profissional e paciente passa a ocorrer também em

ambientes digitais, sincronos e assincronos, criando uma experiéncia hibrida de atencao
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que combina presencialidade e virtualidade. Essa perspectiva aponta para uma ampliacao
do espacgo clinico, que se estende para além das institui¢cdes fisicas e se integra as
dindmicas digitais da vida cotidiana (Almeida Filho, 2024).

A Satde 4.0 surge como desdobramento desse processo, inspirada nos principios
da Industria 4.0, caracterizando-se pela automacao inteligente, integracdo de sistemas,
andlise massiva de dados e uso de tecnologias como inteligéncia artificial e internet das
coisas (Lottenberg; Silva; Klajner, 2019). Essa abordagem busca maior eficiéncia
operacional, precisdo diagnoéstica e personalizacdo do cuidado, promovendo um modelo
centrado no paciente e sustentado por evidéncias geradas em tempo real. Trata-se de uma
transformacao estrutural que impacta desde a gestdo hospitalar até o acompanhamento
domiciliar (Santos et al., 2023). A transformacdo digital no setor saide ndo ocorre de
maneira isolada, mas estd inserida em um contexto mais amplo de inovacao
organizacional e mudanc¢a cultural. A digitalizacdo exige novas competéncias
profissionais, revisdo de fluxos de trabalho e adaptacdo institucional, além de
investimentos em infraestrutura tecnolégica e seguranca da informacdo. O processo
envolve tanto avancos técnicos quanto reconfiguracées nos modos de produzir cuidado e
gerir sistemas publicos e privados (Francesconi et al., 2025; Bertotti; Blanchet, 2021).

No ambito da sadde coletiva, a incorporacdo das tecnologias digitais amplia as
possibilidades de vigilancia epidemiolédgica, monitoramento populacional e formulacao
de politicas publicas baseadas em dados (Brito et al, 2024). Sistemas integrados
permitem identificar padrées de adoecimento, otimizar recursos e desenvolver
estratégias preventivas mais eficazes. Assim, a saude digital fortalece a capacidade
analitica do Estado e contribui para decisdes mais assertivas em contextos complexos
(Silva et al., 2025). Entretanto, a saude coletiva na era digital também enfrenta desafios
relacionados a equidade e ao acesso. A universalizacdo das tecnologias depende de
politicas publicas consistentes e de estratégias que considerem as desigualdades sociais e
regionais (Bertotti; Blanchet, 2021). A inclusdo digital torna-se elemento estruturante
para garantir que a inovagdo tecnoldgica ndo aprofunde assimetrias historicas,
especialmente no contexto do Sistema Unico de Satide (Santos et al., 2024).

As bases tedricas da inovacdo tecnoldogica em sadde estdo associadas a
compreensao de que tecnologia e sociedade se influenciam mutuamente. A incorporacao
de ferramentas digitais modifica praticas profissionais, mas também é moldada por

valores éticos, culturais e politicos. Dessa forma, a inovagdo ndao pode ser entendida
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apenas como avanc¢o técnico, mas como fendmeno social que exige andlise critica e
responsabilidade coletiva (Vilaga; Araujo, 2016; Carlotto; Dinis, 2018). A inteligéncia
artificial destaca-se como um dos pilares conceituais da Sadde 4.0, ao permitir analises
preditivas, apoio a decisao clinica e automatizacdo de processos administrativos (Souza et
al., 2025). Seu uso amplia a capacidade diagnoéstica e contribui para maior eficiéncia nos
servicos, mas também suscita debates sobre autonomia profissional, responsabilidade e
transparéncia algoritmica. O avango dessa tecnologia exige equilibrio entre inovagdo e
regulacdo adequada (Zahn et al., 2025).

Outro elemento fundamental da transformac¢do digital é a integracdo de
dispositivos méveis e sistemas de monitoramento remoto, que fortalecem o cuidado
continuo e a corresponsabilizacdo do paciente em relagdo a prépria saude (Silva et al,
2024). A conectividade permanente permite acompanhamento em tempo real, reduz
internacdes evitaveis e melhora a gestdo de condi¢cdes cronicas. Esse modelo contribui
para um cuidado mais preventivo e centrado na pessoa (Ferlini; Bambirra; Macedo, 2023).
Dessa forma, os conceitos e fundamentos da satude digital e da Saide 4.0 revelam um
processo complexo de reestruturacdo do setor satde, que combina inovagdo tecnolégica,
reorganizacdo institucional e redefinicdo das praticas assistenciais (Almeida Filho, 2024).
Ao integrar metapresencialidade, inteligéncia artificial, sistemas inteligentes e estratégias
de saude coletiva, consolida-se um novo paradigma de cuidado, no qual tecnologia e

humanizagdo precisam caminhar de forma articulada e ética (Francesconi et al., 2025).

3. Tecnologias Emergentes na Assisténcia e na Gestio em Saude

As tecnologias emergentes tém redefinido profundamente os modos de assisténcia
e gestdo em saude, introduzindo ferramentas capazes de ampliar a precisdo diagndstica,
otimizar fluxos de trabalho e qualificar a tomada de decisdo clinica (Lottenberg; Silva;
Klajner, 2019). A incorporacdo de sistemas inteligentes, dispositivos conectados e
plataformas digitais inaugura um cendrio no qual o cuidado se torna mais integrado,
monitorado e orientado por dados. Essa transformacao evidencia a consolidacdo da Saude
4.0 como paradigma organizador dos servicos contemporaneos (Silva et al., 2025).

A Inteligéncia Artificial (IA) destaca-se como uma das principais inova¢cdes na
pratica clinica, especialmente no apoio ao diagnéstico por imagem, na analise de exames

laboratoriais e na predicao de riscos clinicos. Algoritmos de aprendizado de maquina sao
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capazes de identificar padrdoes complexos em grandes volumes de dados, contribuindo
para decisdes mais rapidas e assertivas. Essa aplicacdo ndo substitui o profissional, mas
amplia sua capacidade analitica e reduz margens de erro, fortalecendo a seguranca do
paciente (Souza et al.,, 2025). Na pratica cirdrgica, a IA tem sido integrada a sistemas
robdticos e plataformas de apoio a decisdo intraoperatoria, possibilitando maior precisao
técnica e reducdo de complicagdes. A combinagdo entre inteligéncia algoritmica e
habilidade humana amplia a eficiéncia dos procedimentos, ao mesmo tempo em que exige
qualificacdo especializada e protocolos rigorosos de seguranca. O uso dessas tecnologias
representa um avango significativo, mas também demanda reflexdo ética e regulatéria
continua (Zahn et al., 2025).

No campo da Enfermagem, a integragdo da IA vem transformando a organizacao
do cuidado e o monitoramento de pacientes. Sistemas inteligentes auxiliam na
classificacdo de risco, na priorizacdo de atendimentos e na gestido de prontudrios
eletronicos, contribuindo para maior agilidade e racionalizacdo das atividades
assistenciais. Essa inovacao fortalece a autonomia profissional e aprimora a qualidade do
cuidado, desde que acompanhada de formag¢do adequada e supervisao ética. Entretanto, a
aplicacdo da IA na pratica profissional também levanta questionamentos sobre
responsabilidade técnica, transparéncia algoritmica e protecdo de dados sensiveis. A
automatizacdo de processos exige critérios claros de validacao cientifica e mecanismos de
controle que garantam confiabilidade e respeito a dignidade humana. O avango
tecnoldgico precisa estar alinhado a principios éticos que sustentem a pratica assistencial
(Pereira et al., 2025; Souza et al., 2025).

A Internet das Coisas (IoT) representa outro eixo central das tecnologias
emergentes na saude, permitindo a conexdo entre dispositivos médicos, sensores e
sistemas hospitalares. Equipamentos integrados possibilitam monitoramento em tempo
real de sinais vitais, controle de estoques e rastreamento de equipamentos, promovendo
maior eficiéncia operacional (Lottenberg; Silva; Klajner, 2019). Essa conectividade amplia
a capacidade de resposta dos servicos e reduz desperdicios, especialmente em ambientes
hospitalares complexos (Santos et al.,, 2023). No contexto domiciliar, a IoT viabiliza o
acompanhamento remoto de pacientes com doencas crénicas por meio de dispositivos
vestiveis e sensores inteligentes. Esse modelo favorece o cuidado continuo, reduz

internacdes evitaveis e fortalece a corresponsabilizacdo do paciente na gestdo da prépria
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saude. A integracdo entre tecnologia e rotina cotidiana contribui para um modelo mais
preventivo e centrado na pessoa (Silva et al.,, 2024).

Os dispositivos digitais e a satide mdvel, também conhecidos como mHealth,
ampliaram significativamente o acesso a informacgao e aos servigcos de saide. Aplicativos,
plataformas de telemonitoramento e sistemas de agendamento online facilitam a
comunicacdo entre profissionais e usudrios, tornando o cuidado mais acessivel e
dindmico. Essa expansdo digital contribui para maior autonomia do paciente e para o
fortalecimento do vinculo assistencial mediado por tecnologia (Marengo et al.,, 2023). A
utilizacdo de tecnologias méveis também impacta positivamente a promocgdo da satide e a
prevencdo de doencgas, permitindo campanhas digitais, monitoramento de habitos e
acompanhamento personalizado de tratamentos. Contudo, a eficicia dessas ferramentas
depende de politicas de inclusdo digital e de estratégias que garantam acesso equitativo
as tecnologias. Sem esses cuidados, a inovacao pode aprofundar desigualdades existentes
(Ferlini; Bambirra; Macedo, 2023).

No ambito da administracdo hospitalar, a transformacdo digital tem promovido
maior eficiéncia na gestao de recursos, na organizacdo de processos internos e na analise
estratégica de dados. Sistemas informatizados permitem controle financeiro,
planejamento de estoques, otimizacdo de leitos e monitoramento de indicadores de
desempenho em tempo real. Essa modernizacao fortalece a sustentabilidade institucional
e contribui para decisGes gerenciais mais fundamentadas (Santos et al., 2023). Assim, as
tecnologias emergentes na assisténcia e na gestdo em saude configuram um cenario de
profundas mudangas estruturais, no qual inteligéncia artificial, internet das coisas e
dispositivos modveis se articulam para produzir um cuidado mais eficiente, integrado e
personalizado. Contudo, a consolidacdo desse modelo exige regulacdo adequada,
qualificacdo profissional e compromisso ético, garantindo que a inovagdo tecnolédgica
esteja a servigo da qualidade e da humanizag¢do do cuidado (Francesconi et al., 2025; Silva

et al, 2025).

4. Telemedicina e Ampliacao do Acesso ao Cuidado

A telemedicina consolidou-se como uma das principais expressoes da

transformacdo digital na saude, redefinindo a forma como o cuidado é ofertado e

ampliando as possibilidades de atendimento a distancia. Inicialmente utilizada de forma
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pontual para emissdo de laudos e apoio diagnéstico, sua evolugdo acompanhou o avango
das tecnologias de comunicagdo, tornando-se instrumento estratégico na organizacao dos
sistemas de saide contemporaneos (Pereira Junior, 2025). A expansao da telemedicina foi
significativamente acelerada em contextos de crise sanitdria, evidenciando sua
capacidade de manter a continuidade do cuidado mesmo diante de restricdes de
mobilidade e sobrecarga dos servicos presenciais. Esse movimento impulsionou
regulamentacdes emergenciais e consolidou novas praticas assistenciais mediadas por
plataformas digitais, ampliando a legitimidade dessa modalidade de atencdo (Abreu;
Carvalho, 2021).

Do ponto de vista estrutural, a telemedicina contribui para a descentralizacdo dos
servicos de saude, permitindo que pacientes em dreas remotas tenham acesso a
especialistas localizados em grandes centros urbanos. Essa conectividade reduz
desigualdades regionais e fortalece a integralidade do cuidado, especialmente em
sistemas publicos que enfrentam desafios de distribuicdo de profissionais (Bertotti;
Blanchet, 2021). Entretanto, a consolidacdo da telemedicina exige enfrentamento de
questdes éticas e juridicas relacionadas a confidencialidade das informagdes, a protecao
de dados pessoais e a responsabilidade profissional. A mediacdo tecnoldgica ndo elimina
a obrigacdo ética do cuidado, sendo necessario garantir seguranga, sigilo e qualidade nas
interacoes digitais entre profissionais e pacientes (Oliveira et al., 2020). A regulamentacao
da pratica teleassistencial demanda marcos legais claros que definam competéncias,
limites de atuacao e critérios de validacdo das plataformas utilizadas. A auséncia de
normativas bem estruturadas pode gerar inseguranca juridica tanto para os profissionais
quanto para os usudrios dos servicos. Assim, o avanc¢o da telemedicina precisa caminhar
lado a lado com mecanismos de controle e fiscalizacdo adequados (Pereira Junior, 2025).

No contexto do envelhecimento populacional, a teleassisténcia apresenta-se como
ferramenta estratégica para acompanhamento continuo de idosos, especialmente aqueles
com doengas cronicas. O monitoramento remoto de sinais vitais, consultas virtuais e
acompanhamento multidisciplinar contribuem para maior autonomia e prevencao de
complicacbes clinicas. Contudo, a insercdo de idosos em ambientes digitais requer
politicas de inclusdo tecnolégica e suporte adequado para uso das ferramentas. Barreiras
relacionadas a alfabetizacdo digital, acesso a internet e limitagdes cognitivas podem

comprometer a efetividade da teleassisténcia. Portanto, a ampliacdo do cuidado mediado
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por tecnologia deve considerar as especificidades dessa populacdo (Aradjo; Candido;
Aratjo, 2021).

A telemedicina também amplia o acesso a medicina de qualidade ao reduzir custos
indiretos, como deslocamento e tempo de espera, favorecendo maior resolutividade em
casos de baixa e média complexidade. A possibilidade de segunda opinido médica e de
acompanhamento especializado a distancia fortalece a equidade no acesso aos servicos
de saude (Ferlini; Bambirra; Macedo, 2023). Além disso, a integra¢do da telemedicina com
sistemas digitais mais amplos, como prontudrios eletronicos e plataformas de inteligéncia
artificial, potencializa diagndsticos e acompanhamento clinico mais eficiente. Essa
articulacdo tecnoldgica favorece decisdes baseadas em evidéncias e amplia a capacidade
de monitoramento longitudinal dos pacientes (Lottenberg; Silva; Klajner, 2019).

A experiéncia do paciente também é impactada positivamente pela telemedicina,
especialmente no que se refere a comodidade, agilidade e continuidade do cuidado. A
possibilidade de atendimento em ambiente familiar contribui para maior conforto e
adesdo ao tratamento, fortalecendo o vinculo terapéutico mesmo em contextos virtuais
(Santos, 2025). Por outro lado, é necessario reconhecer que a mediagao tecnoldgica pode
gerar sensacdo de distanciamento ou fragilidade na comunicagdo clinica, caso ndo haja
preparo adequado dos profissionais para condu¢do humanizada das consultas virtuais. A
qualidade da escuta, a empatia e a clareza na comunicacdo permanecem elementos
centrais do cuidado, independentemente do meio utilizado (Almeida Filho, 2024). Dessa
forma, a telemedicina configura-se como ferramenta potente de ampliacdo do acesso ao
cuidado, promovendo maior equidade, eficiéncia e integracdo dos servicos. No entanto,
sua consolidacdo depende de regulamentacdo adequada, inclusdao digital, formacao
profissional qualificada e compromisso ético, garantindo que a tecnologia seja
instrumento de fortalecimento, e ndo de fragilizacdo, da relagdo terapéutica (Francesconi

etal., 2025).

5. Educacdo em Saude na Era Digital

A educacdo em saude na era digital passa por um processo de reconfiguracdo
estrutural que acompanha as transformacdes tecnoldgicas do setor assistencial. A
incorporacao de ambientes virtuais de aprendizagem, plataformas digitais e recursos

multimidia modifica ndo apenas as estratégias pedagogicas, mas também a propria
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concepgao de ensino e aprendizagem. Nesse cenario, a formacao profissional deixa de ser
centrada exclusivamente na transmissdo de conteuido e passa a valorizar competéncias
digitais, pensamento critico e capacidade de adaptacdo as inovagdes tecnolégicas (Vilaga;
Araujo, 2016; Bezerra et al., 2024).

No ensino superior em saude, as tecnologias digitais ampliam o acesso a materiais
didaticos, simuladores clinicos, laboratdrios virtuais e bancos de dados cientificos. Essas
ferramentas favorecem maior integracdo entre teoria e pratica, permitindo que os
estudantes desenvolvam habilidades técnicas em ambientes controlados antes da atuacao
direta com pacientes. A inovagdo tecnolédgica, nesse contexto, contribui para formacao
mais dinamica e alinhada as demandas contemporaneas do setor (Barbosa, 2016).

As metodologias ativas ganham destaque nesse processo, ao promoverem
protagonismo estudantil e aprendizagem baseada em problemas reais. Recursos digitais,
como plataformas interativas e sistemas colaborativos online, potencializam estratégias
como sala de aula invertida, estudos de caso e simulagdes clinicas. Esse movimento
fortalece a autonomia do estudante e estimula o desenvolvimento de competéncias
clinicas e éticas essenciais a pratica profissional (Costa, 2024). A integracdo entre
tecnologia e metodologias ativas também favorece a construcdo de conhecimento
interdisciplinar, elemento central na formacdo em saudde. A articulacdo entre diferentes
areas do saber, mediada por ambientes digitais, amplia a compreensado sistémica do
cuidado e prepara o futuro profissional para atuar em contextos complexos e
tecnologicamente mediados (Santos; Franqueira, 2024). Entretanto, a adocdo de
tecnologias educacionais exige investimento em infraestrutura adequada e capacitagdo
docente continua. A resisténcia a mudanca, a falta de preparo técnico e a desigualdade de
acesso a equipamentos podem comprometer a efetividade das estratégias digitais. Assim,
a transformacao educacional demanda planejamento institucional e politicas de incentivo
a inovacao pedagogica (Bezerra et al., 2024).

Ainclusdo digital constitui elemento estruturante para garantir que a educagao em
saude na era tecnolégica seja efetivamente democratica. Estudantes provenientes de
contextos socioeconémicos vulneraveis podem enfrentar dificuldades de acesso a internet
e a dispositivos adequados, o que impacta diretamente seu desempenho académico.
Portanto, a equidade no acesso as tecnologias é condicdo indispensavel para a
consolidacdo de uma formacgdo inclusiva e de qualidade (Costa, 2024). Além disso, a

formagdo profissional precisa contemplar aspectos éticos relacionados ao uso de
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tecnologias emergentes, como inteligéncia artificial e sistemas digitais de informacdo em
saude. A compreensao critica sobre privacidade, protecdo de dados e responsabilidade
profissional deve integrar o curriculo, preparando o estudante para atuar de maneira
consciente em ambientes digitais complexos (Souza et al., 2025).

O impacto das tecnologias emergentes na formacdo profissional também se
manifesta na necessidade de desenvolvimento de novas competéncias, como andlise de
dados, uso de sistemas informatizados e interpretacdo de relatdérios gerados por
algoritmos. O profissional de saide contemporaneo deve ser capaz de dialogar com
ferramentas digitais sem perder a centralidade do cuidado humano (Pereira et al., 2025).
A aproximacao entre educacdo digital e pratica assistencial favorece ainda a atualizagdo
permanente dos profissionais ja inseridos no mercado de trabalho. Plataformas online,
cursos a distancia e programas de educacdo continuada ampliam oportunidades de
qualificacdo e contribuem para adaptacao as rapidas mudancas tecnoldgicas do setor
saude (Francesconi et al., 2025).

Dessa maneira, a educagdo em saude na era digital configura-se como espago
estratégico para consolidagdo de um modelo de formacao critico, inovador e socialmente
comprometido. A integracdo entre tecnologias, metodologias ativas e inclusao digital deve
ocorrer de maneira planejada e ética, garantindo que o avango tecnoldgico fortaleca a
qualidade da formacao profissional e a humaniza¢ao do cuidado (Santos; Franqueira,

2024).

6. Desafios Eticos, Bioéticos e Sociais da Saude Digital

A expansdo da saude digital impde reflexdes éticas que ultrapassam a dimensdo
técnica da inovacdo, exigindo andlise critica sobre os impactos sociais e humanos do uso
das tecnologias. A incorporacgdo das Tecnologias da Informag¢do e Comunicagdo (TICs) no
cuidado em saude modifica relacées, redefine responsabilidades e cria novos dilemas
morais que precisam ser enfrentados com rigor conceitual e normativo (Carlotto; Dinis,
2018). A bioética, nesse contexto, assume papel central ao orientar decisdes relacionadas
a autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justica. O uso de sistemas digitais para
diagnostico, monitoramento e gestdo de dados deve respeitar principios fundamentais

que garantam a dignidade humana e a equidade no acesso aos servicos. A inovacao
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tecnolégica, portanto, ndo pode ser dissociada da responsabilidade ética (Souza et al,
2025).

A integracdo de inteligéncia artificial aos processos clinicos suscita
questionamentos sobre responsabilidade profissional em casos de erro ou falha
algoritmica. A tomada de decisdo mediada por sistemas automatizados exige clareza
quanto aos limites da tecnologia e a centralidade do julgamento humano, evitando
delegacdo acritica de decisdes sensiveis a mecanismos computacionais (Zahn et al., 2025).

Outro desafio relevante refere-se a protecdo de dados pessoais e informagdes
sensiveis dos pacientes. O armazenamento massivo de dados clinicos em plataformas
digitais amplia riscos de vazamentos, uso indevido e exposicao indevida de informacdes
privadas. Garantir seguranca da informacdo torna-se condicdo indispensavel para
manutencdo da confianca no sistema de saude digital (Oliveira et al, 2020). A
confidencialidade, tradicionalmente assegurada no espaco fisico da consulta, precisa ser
reforcada em ambientes virtuais, nos quais a circulagdo de dados ocorre em multiplas
plataformas e servidores. A adogao de protocolos de criptografia, controle de acesso e
auditoria digital é essencial para minimizar riscos e assegurar integridade das
informacdes (Souza et al., 2025). Além da dimensao técnica, a protecdo de dados envolve
também aspectos juridicos que demandam regulamentacdo clara e mecanismos de
fiscalizacdo eficazes. A auséncia de normas especificas ou sua aplicacdo insuficiente pode
fragilizar direitos dos usuarios e comprometer a legitimidade das praticas digitais em
saude (Pereira Junior, 2025).

As desigualdades sociais constituem outro ponto critico na consolidag¢ao da saude
digital. O acesso desigual a internet de qualidade, a dispositivos tecnolégicos e a
alfabetizacdo digital pode ampliar disparidades ja existentes no sistema de saude. Sem
politicas de inclusdo consistentes, a inovagao tecnolégica corre o risco de beneficiar
apenas parcelas privilegiadas da populaciao (Bertotti; Blanchet, 2021). No caso da
populagdo idosa, as barreiras tecnoldgicas podem comprometer a efetividade da
teleassisténcia e de plataformas digitais de cuidado. Limitagdes cognitivas, dificuldades de
adaptacdo e auséncia de suporte técnico adequado exigem estratégias especificas para
garantir inclusdo e autonomia dessa parcela da populacdo (Aradjo; Candido; Araujo,
2021).

No ambito da atencdo basica, a digitalizacdo também impacta diretamente as

condig¢oes de trabalho dos profissionais, especialmente agentes comunitarios de saude. A
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introducdo de sistemas informatizados pode otimizar registros e acompanhamento de
indicadores, mas também gerar sobrecarga administrativa e novas demandas de
capacitacdo (Santos et al., 2024). A reconfiguracdo dos fluxos de trabalho mediada por
tecnologias digitais exige formagdo continua e suporte institucional. A auséncia de
treinamento adequado pode resultar em inseguranca profissional, resisténcia a inovagdo
e prejuizos a qualidade do cuidado prestado (Francesconi et al., 2025). A pressdo por
produtividade e eficiéncia, caracteristica do modelo tecnolégico contemporaneo, pode
intensificar a l6gica de desempenho no ambiente hospitalar. Sistemas de monitoramento
e métricas digitais, embora uteis para gestdo, ndo devem reduzir o cuidado a mera
quantificacdo de resultados (Santos et al., 2023).

A humanizag¢do do cuidado permanece como principio fundamental, mesmo em
contextos altamente tecnologizados. A presenca da tecnologia ndo substitui a escuta
qualificada, o acolhimento e a empatia, elementos centrais da pratica assistencial. O
desafio estd em integrar inovagdo e sensibilidade humana de forma equilibrada (Almeida
Filho, 2024). A tecnificagdo excessiva pode gerar distanciamento simbolico entre
profissional e paciente, especialmente quando a interagdo ocorre predominantemente por
meio de telas e dispositivos. Manter a centralidade da pessoa no processo terapéutico é
condicdo essencial para evitar despersonaliza¢dao do cuidado (Lottenberg; Silva; Klajner,
2019). Por outro lado, quando bem utilizada, a tecnologia pode fortalecer a humanizacao
ao ampliar o acesso, reduzir deslocamentos e facilitar acompanhamento continuo. O
problema ndo reside na tecnologia em si, mas na forma como € implementada e regulada
nos sistemas de saude (Santos, 2025).

A saude coletiva também enfrenta desafios relacionados ao uso ético de grandes
bases de dados populacionais. A vigilancia epidemioldgica digital precisa respeitar
direitos individuais e evitar praticas invasivas ou discriminatérias, mesmo quando
orientadas por objetivos sanitarios legitimos (Brito et al, 2024). A incorporagdo de
tecnologias digitais no Sistema Unico de Satde exige equilibrio entre inovacdo e
universalidade, garantindo que a modernizagdio ndo comprometa principios
constitucionais de equidade e integralidade. A sustentabilidade do sistema depende de
planejamento estratégico e governanca responsavel (Silva et al., 2025).

Do ponto de vista educacional, a formagdo de profissionais deve incluir reflexao
critica sobre os impactos sociais da tecnologia. A preparacdo técnica isolada ndo é

suficiente; é necessario desenvolver consciéncia ética e compromisso social na utilizacao
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das ferramentas digitais (Santos; Franqueira, 2024). A governanca digital em saude
demanda participagado social e transparéncia na definicao de politicas publicas. O debate
sobre uso de dados, implementacdo de inteligéncia artificial e investimentos tecnolégicos
deve envolver diferentes atores sociais, assegurando legitimidade democratica as
decisoes (Bertotti; Blanchet, 2021).

Os desafios bioéticos da sadde digital também incluem a necessidade de
atualizacdo permanente das normativas profissionais. Conselhos de classe e instituicdes
reguladoras precisam acompanhar o ritmo acelerado das inovagdes para oferecer
diretrizes claras e adequadas a realidade tecnolégica (Pereira Junior, 2025). Assim, os
desafios éticos, bioéticos e sociais da saude digital revelam que o avanco tecnoldgico ndo
é neutro nem automatico. Ele exige regulacdo responsavel, inclusdo social, protecdo de
direitos e compromisso com a humanizagdo do cuidado. Somente a partir dessa
articulacdo entre inovagdo e ética sera possivel consolidar um modelo de saude digital
verdadeiramente justo, sustentavel e centrado na dignidade humana (Francesconi et al.,

2025).

7. Consideracoes Finais

A analise desenvolvida ao longo deste capitulo evidencia que a saude digital
representa um dos movimentos mais transformadores do setor satide no século XXI. A
incorporacdao da inteligéncia artificial, da internet das coisas, da telemedicina e dos
dispositivos moveis tem ampliado a capacidade diagndstica, otimizado processos
assistenciais e qualificado a gestao hospitalar. A Saude 4.0 consolida-se, assim, como um
paradigma que integra inovagdo tecnoldgica, conectividade e andlise de dados,
promovendo maior eficiéncia e personalizacdo do cuidado.

Entre os principais avangos discutidos, destacam-se a ampliacdo do acesso aos
servicos por meio da telemedicina, o monitoramento remoto de pacientes crénicos, a
utilizacdo de algoritmos preditivos no apoio a decisdo clinica e a moderniza¢do dos
sistemas de gestdo hospitalar. Essas transformacdes demonstram que a tecnologia,
quando bem implementada, pode fortalecer a integralidade do cuidado e ampliar a
resolutividade dos servigos, especialmente em contextos marcados por desigualdades
regionais. Entretanto, o progresso tecnologico ndo ocorre sem tensoes. Persistem desafios

estruturais relacionados a infraestrutura digital, a inclusdo tecnoldgica e a capacitacao
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profissional, além de dilemas éticos que envolvem prote¢do de dados, responsabilidade
profissional e transparéncia algoritmica. A expansao das TICs exige reflexdo continua para
que a inovacdo ndo comprometa principios fundamentais da dignidade humana e da
equidade no acesso aos servicos de saude.

Nesse contexto, torna-se evidente a necessidade de politicas publicas consistentes
que orientem a implementacdo da saude digital de maneira planejada e sustentavel. A
consolidacdo desse modelo requer marcos regulatérios claros, investimentos em
infraestrutura, estratégias de inclusdo digital e mecanismos de governanca capazes de
assegurar seguranca, qualidade e universalidade no atendimento. A regulacao adequada
constitui condicdo indispensavel para garantir legitimidade e confianga social na
transformacao digital do setor.

A formacgdo critica dos profissionais emerge como eixo estratégico para a
consolidacdo de uma saude digital ética e humanizada. Nao basta dominar ferramentas
tecnolégicas; é fundamental compreender seus impactos sociais, limites e implicacdes
morais. A educacdo em saude deve integrar competéncias digitais, reflexdo bioética e
compromisso social, preparando profissionais capazes de utilizar a tecnologia como
instrumento de cuidado, e ndo como substituto da relagdo terapéutica.

As perspectivas futuras apontam para um modelo de saude digital cada vez mais
integrado, preventivo e centrado na pessoa. A articulacdo entre inovagao tecnoldgica,
humanizacdo do cuidado e justica social sera determinante para que a transformacao
digital contribua efetivamente para sistemas de saude mais equitativos e sustentaveis. O
desafio que se impde ndo é apenas tecnolégico, mas sobretudo ético e politico: construir
uma saude digital que una eficiéncia e sensibilidade humana, garantindo que o avango

cientifico esteja sempre a servico da vida e da dignidade.
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CAPITULO 2

DISPOSITIVOS ASSISTIVOS E TECNOLOGIAS DE APOIO A
FUNCIONALIDADE

Antonio Veimar da Silva
Leandro Paim da Cruz Carvalho

Josué Moura Telles

1. Introduc¢ao

A tecnologia assistiva consolidou-se como um campo fundamental na promocgao da
autonomia, funcionalidade e inclusdo social de pessoas com deficiéncia, idosos e
individuos com limita¢des temporarias ou permanentes. Ao longo das ultimas décadas, o
termo evoluiu de expressdes como “ajudas técnicas” para uma concep¢ao mais ampla que
envolve recursos, estratégias, servicos e dispositivos destinados a ampliar a participacao
social e a independéncia funcional. Essa mudanga terminolégica reflete um avancgo
conceitual que desloca o foco da limitacdo para a potencializacdo das capacidades
humanas (Rocha, 2005). No contexto brasileiro, a tecnologia assistiva também se insere
no campo das politicas publicas, sendo reconhecida como instrumento de garantia de

direitos e de promog¢do da inclusdo. A ampliacdo do acesso a dispositivos assistivos esta

diretamente relacionada a construc¢ao de uma sociedade mais equitativa, na qual pessoas
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com deficiéncia possam exercer plenamente sua cidadania. Entretanto, a efetivacdo dessas
politicas ainda enfrenta desafios estruturais e institucionais que impactam a distribuicao
e a usabilidade desses recursos (Bastos et al., 2023).

A discussao sobre funcionalidade ocupa lugar central nesse debate, especialmente
quando associada a capacidade de realizar atividades da vida didria com independéncia e
seguranc¢a. A manutencdo da capacidade funcional é um dos principais indicadores de
qualidade de vida, particularmente entre a populacdo idosa, cuja vulnerabilidade pode ser
mitigada por meio do uso adequado de dispositivos assistivos. Nesse sentido, a tecnologia
atua como mediadora entre limitagdes fisicas e possibilidades de participacdo social
(Gavasso; Beltrame, 2017). No ambiente educacional, os dispositivos assistivos
desempenham papel estratégico na inclusdo escolar de estudantes com deficiéncia.
Recursos adaptativos possibilitam acesso ao curriculo, comunicacao alternativa e
mobilidade dentro do espago escolar, promovendo participagdo ativa no processo de
aprendizagem. A articulagdo entre profissionais da educagdo e da saude é essencial para
que esses dispositivos sejam adequadamente implementados e integrados a rotina escolar
(Plotegher; Emmel; Cruz, 2013).

No campo clinico e terapéutico, especialmente na Terapia Ocupacional e na
Fisioterapia, a tecnologia assistiva é amplamente utilizada como ferramenta de
reabilitacdo e promogdo da autonomia. Dispositivos personalizados podem auxiliar na
alimentacao, mobilidade, comunicacdo e realizacdo de tarefas cotidianas, contribuindo
para melhoria da qualidade de vida e reducdo de dependéncia funcional. A atuacgao
interdisciplinar fortalece a adaptagdo desses recursos as necessidades individuais dos
usuarios (Rodrigues; Marcelino; Ndbrega, 2015). A inovacgdo tecnolégica tem ampliado
significativamente as possibilidades de desenvolvimento de dispositivos assistivos,
incorporando principios do design centrado no usuério e solugdes como impressdo 3D e
sistemas inteligentes. A participacdo ativa dos usudrios no processo de criagdo e avaliacao
dos dispositivos aumenta a usabilidade e reduz riscos de abandono, fortalecendo a
adequacdo entre recurso tecnolégico e necessidade funcional (Scatolim et al, 2021;
Tobaro et al., 2024).

Apesar dos avancos, ainda sdo recorrentes os casos de abandono de dispositivos
assistivos, frequentemente relacionados a baixa usabilidade, desconforto, estigmatizacao
ou inadequacdo as necessidades reais do usudrio. Fatores sociais, econémicos e culturais

também influenciam a adesao aos recursos, demonstrando que a simples disponibilizacao
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do dispositivo ndo garante sua efetiva utilizacdo. Compreender esses elementos é
fundamental para aprimorar politicas e praticas de implementagdo (Costa et al,, 2015;
Missio; Queiroz, 2018). Diante desse cendrio, este capitulo tem como objetivo analisar os
fundamentos conceituais, as aplicagdes praticas, os desafios estruturais e as perspectivas
futuras dos dispositivos assistivos e tecnologias de apoio a funcionalidade (Bastos et al.,
2023). Busca-se compreender como esses recursos podem contribuir para promocao da
autonomia, inclusdo social e qualidade de vida, considerando aspectos clinicos,

educacionais, sociais e politicos que permeiam sua utilizacdo (Silva et al., 2024).

2. Conceitos, Classificacoes e Fundamentos da Tecnologia Assistiva

A compreensao da tecnologia assistiva exige, inicialmente, um resgate histdrico-
conceitual que permita situar sua evolug¢do no campo da sadde e da inclusdo social.
Durante décadas, os recursos voltados as pessoas com deficiéncia eram denominados
“ajudas técnicas”, expressdo que enfatizava o objeto em si, sem necessariamente
considerar o contexto de uso ou a participagao ativa do usudrio. Com o amadurecimento
das discussoes sobre acessibilidade e direitos humanos, consolidou-se o termo tecnologia
assistiva, ampliando o entendimento para além do dispositivo fisico e incorporando
servicos, estratégias e adaptacdes ambientais (Rocha, 2005).

Essa ampliacdo conceitual esta diretamente relacionada a mudanca de paradigma
que desloca o foco da deficiéncia como limitacdo individual para a interacdo entre
individuo e ambiente. A tecnologia assistiva passa a ser compreendida como mediadora
entre barreiras sociais e potencialidades funcionais, promovendo maior participacao e
inclusdo. Assim, o conceito atual integra aspectos técnicos, sociais e politicos que dialogam
com a perspectiva dos direitos da pessoa com deficiéncia (Bastos et al., 2023). No campo
cientifico, a tecnologia assistiva é definida como o conjunto de recursos e servicos que
contribuem para proporcionar ou ampliar habilidades funcionais de pessoas com
deficiéncia ou mobilidade reduzida. Essa definicdo enfatiza a funcionalidade como eixo
central, destacando que o objetivo do recurso ndo é apenas compensar limitacdes, mas
promover autonomia e participagao social efetiva (Silva et al., 2021).

E importante diferenciar tecnologia assistiva de tecnologia de apoio, termos que,
embora frequentemente utilizados como sindnimos, apresentam nuances conceituais. A

tecnologia assistiva esta mais associada a dispositivos especificos destinados a compensar
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ou minimizar limitagdes funcionais, enquanto a tecnologia de apoio pode incluir
adaptacoes ambientais e estratégias que favorecem a acessibilidade de maneira mais
ampla. Essa distingdo contribui para maior clareza na formulacdo de politicas publicas e
na organizacdo dos servicos (Rocha, 2005). A classificacdo dos dispositivos assistivos
pode variar conforme a finalidade e o publico-alvo, abrangendo recursos de mobilidade,
comunicacdo alternativa, adaptagdes para atividades de vida didria, dispositivos
sensoriais e tecnologias digitais. Essa diversidade demonstra a complexidade do campo e
a necessidade de abordagens interdisciplinares para selecao e implementacao adequadas
dos recursos (Plotegher; Emmel; Cruz, 2013).

No ambito da mobilidade, por exemplo, encontram-se cadeiras de rodas adaptadas,
proteses, orteses e dispositivos inteligentes que ampliam a independéncia do usuario. Ja
na comunicac¢do alternativa, incluem-se pranchas comunicativas, softwares especificos e
sistemas de rastreamento ocular que possibilitam interacdo e expressao de pessoas com
limitacdes motoras severas (Gazana et al., 2025). A funcionalidade constitui o ntcleo
conceitual da tecnologia assistiva, sendo entendida como a capacidade de realizar
atividades cotidianas com autonomia e seguranga. Esse conceito estd diretamente
relacionado a qualidade de vida, pois quanto maior a independéncia funcional, maior a
possibilidade de participacdo social e de construcdo de identidade ativa na comunidade
(Gavasso; Beltrame, 2017). No processo de reabilitacdo, a funcionalidade nao é vista
apenas como desempenho fisico, mas como resultado da interacdao entre condi¢Ges
corporais, fatores ambientais e suporte tecnologico. A tecnologia assistiva, nesse contexto,
atua como facilitadora, reduzindo barreiras e ampliando oportunidades de engajamento
em atividades significativas (Rodrigues; Marcelino; Nobrega, 2015).

A autonomia, por sua vez, representa dimensao complementar a funcionalidade,
referindo-se a capacidade de tomar decisdes e conduzir a propria vida com
independéncia. O uso adequado de dispositivos assistivos fortalece essa autonomia ao
permitir que o individuo desempenhe tarefas sem depender exclusivamente de terceiros,
promovendo autoestima e autoconfiancga (Silva; Lima; Santos, 2024). No envelhecimento,
a discussdo sobre capacidade funcional torna-se ainda mais relevante, uma vez que
alteracodes fisioldgicas podem comprometer mobilidade, equilibrio e coordenagdo. A
introducdo de dispositivos assistivos no ambiente domiciliar pode retardar perdas
funcionais e contribuir para manutencdo da independéncia por periodos mais

prolongados (Silva et al., 2022).
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Entretanto, o uso de tecnologias assistivas por idosos também enfrenta desafios
relacionados a adaptacgao tecnoldgica e a percepcao de necessidade. Barreiras cognitivas,
culturais e estruturais podem influenciar a adesdo aos dispositivos, demonstrando que a
eficacia do recurso depende ndo apenas de sua disponibilidade, mas também de sua
adequacdo ao perfil do usuario (Tavares; Souza, 2012). O design centrado no usudrio tem
sido apontado como estratégia fundamental para aprimorar a usabilidade e reduzir
abandono de dispositivos assistivos. Ao envolver o usudrio no processo de
desenvolvimento, aumenta-se a probabilidade de adequacdo as necessidades reais,
favorecendo maior adesao e satisfacdo (Lourenco; Paschoarell, 2023).

Além disso, a inovacdo tecnolégica, como o uso de impressio 3D, amplia
possibilidades de personalizacdo e reducdo de custos na producdo de dispositivos
assistivos. Essa abordagem permite criar solugdes sob medida, respeitando
caracteristicas anatdmicas e funcionais especificas de cada individuo (Tobaro et al, 2024).
Assim, os conceitos, classificacdes e fundamentos da tecnologia assistiva revelam um
campo dinamico, interdisciplinar e orientado a promog¢do da funcionalidade e da
autonomia. Compreender suas bases histdricas e teodricas é essencial para fortalecer
praticas inclusivas, politicas publicas eficazes e desenvolvimento de solugdes tecnolégicas

alinhadas as necessidades reais da populac¢ido (Bastos et al, 2023).

3. Tecnologia Assistiva na Reabilitacdo e na Terapia Ocupacional

A tecnologia assistiva ocupa lugar central nos processos de reabilitacao,
especialmente na Terapia Ocupacional, ao possibilitar que individuos com limitacGes
fisicas, sensoriais ou cognitivas desenvolvam maior independéncia nas atividades da vida
didria. Seu uso vai além da compensacado de déficits, configurando-se como instrumento
de promocao da participacdo social e da reconstrucao de papéis ocupacionais. Assim, a
tecnologia torna-se mediadora entre funcionalidade comprometida e potencial de
autonomia (Rodrigues; Marcelino; Nébrega, 2015).

Na reabilitacdo de pessoas com paralisia cerebral, por exemplo, o desenvolvimento
colaborativo de dispositivos assistivos entre terapeutas ocupacionais e professores tem
demonstrado resultados significativos na ampliacdo da participacao escolar e social. A
construcdo conjunta desses recursos favorece maior adequacgdo as necessidades reais do

usuario e fortalece a integracao entre saude e educacao (Baleotti et al., 2020). Em casos
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de hipotonia infantil, a criagdo de dispositivos personalizados para auxiliar na
alimentacdo evidencia o impacto direto da tecnologia assistiva na promoc¢do da
autonomia. A adaptacdo de utensilios e suportes especificos contribui para o
desenvolvimento motor e para a autoestima da crianga, ao permitir maior independéncia
em atividades cotidianas essenciais (Barros et al., 2026).

No contexto das doencas degenerativas do sistema nervoso central, a tecnologia
assistiva assume papel estratégico na manutencdo da funcionalidade ao longo da
progressdo clinica. A intervencdo terapéutica ocupacional, associada a dispositivos
adaptativos, pode retardar perdas funcionais e favorecer qualidade de vida mesmo diante
de condi¢des progressivas (Rodrigues; Marcelino; Nébrega, 2015). A atuacdo da
fisioterapia também se articula com a tecnologia assistiva, especialmente em contextos de
reabilitacdo e cuidados paliativos. Recursos tecnol6gicos podem contribuir para alivio da
dor, manutenc¢do de mobilidade residual e conforto fisico, reforcando uma abordagem
centrada na dignidade e no bem-estar do paciente (florentino et al., 2012).

Entre pessoas com lesdo medular, os dispositivos assistivos sdo fundamentais para
possibilitar mobilidade, comunica¢do e realizacdo de tarefas cotidianas. Revisdes
integrativas apontam que a escolha adequada do recurso, aliada ao acompanhamento
profissional continuo, é determinante para o sucesso terapéutico e para a reinser¢ao
social do individuo (Silva etal., 2021). No caso de individuos com amputacdes de membros
inferiores, a percepc¢ao sobre o uso de proteses e dispositivos auxiliares revela que fatores
emocionais e sociais influenciam diretamente a adaptacdo ao recurso tecnolégico. A
tecnologia assistiva, nesse contexto, precisa considerar aspectos psicossociais para
garantir adesdo e eficacia funcional (Negretti; Chesani; Grosskopf, 2019). A realidade
virtual também tem sido incorporada como recurso terapéutico ocupacional, ampliando
possibilidades de intervenc¢do por meio de ambientes simulados e atividades interativas.
Essa ferramenta favorece engajamento, estimulacdo cognitiva e treino motor em
contextos controlados, contribuindo para inovagao nas praticas de reabilitacao (Caiana;
Nogueira; Lima, 2016).

No ambiente hospitalar, acdes em tecnologia assistiva direcionadas a mulheres
internadas demonstram que interven¢des adaptativas podem minimizar impactos
funcionais decorrentes de internagdes prolongadas. A personalizacdo dos recursos
contribui para preservacao da autonomia mesmo em contextos de vulnerabilidade clinica

(Cipriano et al., 2023). A Terapia Ocupacional destaca-se como area estratégica na
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avaliacdo, prescri¢do e adaptacdo de dispositivos assistivos, considerando a singularidade
de cada individuo. O profissional atua nao apenas na indicacao do recurso, mas também
na capacitacdo do usudrio e na adequagdo ambiental, garantindo integracdo efetiva entre
tecnologia e cotidiano (Bastos et al.,, 2023).

Entretanto, a efetividade da tecnologia assistiva na reabilitacdo depende de fatores
como usabilidade, conforto, aceitacdo social e acompanhamento continuo. A auséncia de
suporte adequado pode levar ao abandono do dispositivo, comprometendo resultados
terapéuticos e investimentos publicos (Costa et al., 2015; Missio; Queiroz, 2018). Assim, a
tecnologia assistiva na reabilitacdo e na Terapia Ocupacional revela-se como instrumento
potente de promog¢do da funcionalidade, autonomia e inclusdo. Sua aplicacdo exige
abordagem interdisciplinar, planejamento individualizado e sensibilidade as dimensdes
fisicas, emocionais e sociais do usuario, garantindo que o recurso tecnoldgico seja

efetivamente transformador na trajetdria de cuidado (Baleotti et al., 2020).

4. Dispositivos Assistivos para Pessoas com Deficiéncia

Os dispositivos assistivos voltados as pessoas com deficiéncia representam
instrumentos fundamentais para promoc¢ao da autonomia, inclusdo social e participagao
ativa em diferentes contextos da vida cotidiana. Esses recursos abrangem desde
adaptacoes simples até tecnologias complexas e inteligentes, sendo desenvolvidos com o
objetivo de minimizar barreiras funcionais e ampliar possibilidades de interagdo com o
ambiente. A consolidacdo desse campo reflete o reconhecimento da tecnologia assistiva
como direito e estratégia de equidade social (Bastos et al., 2023).

No campo da mobilidade, as cadeiras de rodas evoluiram significativamente,
incorporando sistemas inteligentes que ampliam controle, seguranca e independéncia.
Projetos baseados em design centrado no usudrio tém contribuido para o
desenvolvimento de cadeiras de rodas com sensores, automacao e ajustes personalizados,
favorecendo maior autonomia funcional e conforto no deslocamento (Scatolim et al,
2021). Para pessoas com tetraplegia, tecnologias baseadas em rastreamento ocular e
movimentos de cabeca tém possibilitado o uso de computadores e sistemas digitais,
promovendo inclusdo educacional, profissional e social. A comparagao entre diferentes
métodos de rastreamento demonstra que a escolha adequada do dispositivo deve

considerar desempenho, conforto e adaptacao individual (Gazana et al., 2025).
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No caso de pessoas com lesdo medular, a tecnologia assistiva desempenha papel
essencial na reabilitagdo e reintegracdo social. Dispositivos adaptativos permitem
mobilidade, comunicacdo e realizacdo de atividades da vida didria, fortalecendo
independéncia e autoestima. A revisdo integrativa da literatura aponta que a adequacgao
individualizada é determinante para o sucesso do recurso (Silva et al, 2021). Entre
individuos com amputacdes de membros inferiores, o uso de préteses e dispositivos
auxiliares envolve ndo apenas adaptacdo fisica, mas também processos emocionais e
sociais. A percep¢do do usudrio sobre conforto, estética e funcionalidade influencia
diretamente a adesdo ao dispositivo e sua incorporacgdo ao cotidiano (Negretti; Chesani;
Grosskopf, 2019).

No contexto da deficiéncia visual, tecnologias assistivas voltadas a mobilidade
pessoal, como bengalas adaptadas e recursos tateis, ampliam a seguranca e a autonomia
no deslocamento. Produtos de apoio desenvolvidos especificamente para criangas cegas
evidenciam a importancia de interveng¢des precoces na promoc¢dao da independéncia
(Jesus; Sampaio; Bonilla, 2015). A utilizacdo de dispositivos assistivos no ambiente escolar
também é fundamental para garantir participacdo plena de estudantes com deficiéncia.
Recursos adaptativos possibilitam acesso ao conteudo curricular, comunicacao alternativa
e integracdo social, contribuindo para construcdo de trajetdérias educacionais mais
inclusivas (Plotegher; Emmel; Cruz, 2013). O impacto da tecnologia assistiva no
neurodesenvolvimento destaca-se especialmente em criangas com deficiéncia ou atraso
no desenvolvimento. A introducdo adequada de dispositivos pode estimular habilidades
cognitivas e motoras, favorecendo aquisicio de competéncias e maior participagdo em
atividades educacionais e sociais (Gongalves et al., 2024).

A inovacao tecnolégica tem ampliado as possibilidades de personalizagdo por meio
da impressao 3D, permitindo desenvolvimento de dispositivos sob medida e com menor
custo. Essa tecnologia favorece adaptagcoes anatémicas especificas e reduz barreiras de
acesso, principalmente em contextos de recursos limitados (Tobaro et al., 2024). O design
centrado no usudrio emerge como elemento fundamental na concepc¢ao de dispositivos
assistivos. A percepcdo de usabilidade, conforto e estética influencia diretamente a
aceitacdo e o uso continuo do recurso, especialmente na infancia, quando fatores sociais e
emocionais impactam significativamente a experiéncia do wusudrio (Lourenco;
Paschoarell, 2023). Apesar dos avangos tecnolégicos, o abandono de dispositivos

assistivos permanece desafio recorrente. Fatores como inadequa¢do funcional,

36



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

desconforto, falta de treinamento e auséncia de acompanhamento profissional
contribuem para descontinuidade do uso, comprometendo resultados terapéuticos e
sociais (Costa et al,, 2015).

Aspectos relacionados a assiduidade no uso também estdo associados a percepg¢ao
de utilidade e a integracdo do dispositivo a rotina do usudrio. Quando o recurso é
percebido como facilitador real da funcionalidade, a probabilidade de adesdo aumenta
significativamente (Missio; Queiroz, 2018). As politicas publicas desempenham papel
decisivo na ampliagdo do acesso a dispositivos assistivos, especialmente para populagdes
em situacdo de vulnerabilidade. A distribuicdo equitativa de recursos e o
acompanhamento sistematico sdo essenciais para garantir efetividade das intervenc¢des
(Bastos et al., 2023). A articulacdo entre profissionais da saide, engenheiros, designers e
usuarios fortalece o desenvolvimento de solu¢cdes mais eficazes e contextualizadas. A
interdisciplinaridade permite integrar conhecimentos técnicos e experiéncias praticas,
resultando em dispositivos mais funcionais e socialmente adequados (Scatolim et al,
2021).

Além da dimensdo funcional, os dispositivos assistivos também impactam
identidade e autoestima das pessoas com deficiéncia. O acesso a recursos que ampliam
independéncia contribui para maior participacdo social e redugdo de estigmas associados
a deficiéncia (Negretti; Chesani; Grosskopf, 2019). Dessa forma, os dispositivos assistivos
para pessoas com deficiéncia configuram-se como instrumentos essenciais de inclusao,
reabilitacdo e promocao da autonomia. Seu desenvolvimento e implementagdo devem
considerar aspectos técnicos, sociais e emocionais, garantindo que a inovagao tecnologica
esteja alinhada as necessidades reais dos usuarios e ao fortalecimento de sua participagao

plena na sociedade (Bastos et al., 2023).

5. Tecnologia Assistiva no Envelhecimento e na Promoc¢io da Independéncia

0 envelhecimento populacional é uma das principais transformag¢des demograficas
contemporaneas, trazendo desafios significativos para os sistemas de sadde e para as
politicas sociais. A manuteng¢do da capacidade funcional torna-se elemento central nesse
contexto, pois esta diretamente relacionada a autonomia, a qualidade de vida e a
permanéncia do idoso em seu ambiente comunitario. A tecnologia assistiva emerge como

estratégia fundamental para preservar independéncia e reduzir impactos das limitagdes
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decorrentes do avan¢o da idade (Gavasso; Beltrame, 2017). A capacidade funcional no
envelhecimento envolve a habilidade de realizar atividades basicas e instrumentais da
vida didria, como alimentar-se, locomover-se e administrar tarefas domésticas. A
introducdo de dispositivos assistivos pode compensar perdas fisiolégicas, favorecer
seguranca e ampliar a participagdo social do idoso, evitando institucionaliza¢des precoces
e dependéncia excessiva de cuidadores (Silva et al., 2022).

No ambiente domiciliar, a aplicabilidade da tecnologia assistiva tem demonstrado
resultados positivos na promocao da independéncia. Adaptagdes simples, como barras de
apoio, utensilios adaptados e dispositivos de auxilio a mobilidade, contribuem para
reducdo de quedas e melhoria da autoconfianca. A escolha adequada do recurso deve
considerar contexto familiar, condi¢do clinica e preferéncias individuais (Silva; Lima;
Santos, 2024). Entretanto, o uso efetivo dessas tecnologias depende da superacdo de
barreiras relacionadas ao acesso e a alfabetizacdo digital. Muitos idosos enfrentam
dificuldades no manuseio de dispositivos tecnoldgicos mais complexos, o que pode
comprometer adesdo e limitar beneficios potenciais. Assim, politicas de inclusao digital e
suporte técnico tornam-se indispensaveis (Tavares; Souza, 2012).

O design de produtos assistivos voltados ao publico idoso deve considerar
alteracgdes fisioldgicas como redugdo da for¢a muscular, diminuicdo da acuidade visual e
alteracdes cognitivas. Produtos desenvolvidos com foco em ergonomia, simplicidade e
conforto tendem a apresentar maior aceitagdo e usabilidade, reduzindo risco de abandono
(Medola, 2020). A impressao 3D tem ampliado possibilidades de personalizacdo de
dispositivos assistivos para idosos, permitindo adapta¢des especificas as necessidades
anatdmicas e funcionais de cada individuo. Essa inovac¢do tecnoldgica contribui para
maior precisdo no ajuste dos dispositivos e potencial reducao de custos, ampliando acesso
a solucdes individualizadas (Tobaro et al., 2024). Além da dimensao fisica, a tecnologia
assistiva também impacta aspectos psicossociais do envelhecimento. O uso de
dispositivos que ampliam autonomia fortalece autoestima, sensa¢do de utilidade e
participac¢do social, fatores diretamente relacionados ao bem-estar emocional e a saude
mental (Silva; Lima; Santos, 2024).

A promocgdo da independéncia por meio da tecnologia assistiva também pode
contribuir para reducao de custos no sistema de saude, ao prevenir complicacbes
decorrentes de quedas, imobilidade e hospitalizacdes prolongadas. Investimentos em

dispositivos adequados podem resultar em beneficios econdmicos e sociais a longo prazo
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(Silva et al., 2022). Entretanto, fatores como estigmatizacao e resisténcia cultural podem
influenciar negativamente a aceitacdo de dispositivos assistivos entre idosos. Em alguns
casos, o uso do recurso é associado a fragilidade ou dependéncia, o que reforca a
necessidade de abordagens educativas que valorizem autonomia e protagonismo
(Tavares; Souza, 2012).

A atuacdo interdisciplinar é essencial na prescricdo e acompanhamento do uso de
tecnologias assistivas no envelhecimento. Profissionais da saude, terapeutas
ocupacionais, fisioterapeutas e designers devem trabalhar de forma integrada para
garantir que o dispositivo atenda as necessidades funcionais e emocionais do idoso
(Medola, 2020). Além disso, politicas publicas voltadas ao envelhecimento ativo devem
incorporar estratégias de acesso facilitado a tecnologias assistivas, assegurando equidade
na distribuicdo de recursos e acompanhamento continuo. A auséncia de suporte
institucional pode limitar os impactos positivos dessas intervengdes (Bastos et al., 2023).
Assim, a tecnologia assistiva no envelhecimento configura-se como instrumento
estratégico para promoc¢do da independéncia, preservacao da funcionalidade e melhoria
da qualidade de vida. Sua implementacdo eficaz requer abordagem interdisciplinar,
sensibilidade as especificidades do publico idoso e compromisso com inclusdo e
dignidade, garantindo que o avango tecnolégico esteja alinhado ao envelhecimento ativo

e saudavel (Gavasso; Beltrame, 2017).

6. Politicas Publicas, Usabilidade e Abandono de Dispositivos

A consolidacdo da tecnologia assistiva como instrumento de inclusdo social
depende diretamente da existéncia de politicas publicas estruturadas e efetivas. No Brasil,
avang¢os normativos tém reconhecido a tecnologia assistiva como direito das pessoas com
deficiéncia, integrando-a as estratégias de acessibilidade e inclusdo. Entretanto, a
distancia entre formulacdo legal e implementacdo pratica ainda representa um desafio
significativo (Bastos et al., 2023). A garantia de acesso equitativo aos dispositivos
assistivos exige planejamento or¢amentdrio, organizacdo dos servicos e articulacdo
intersetorial entre saide, educacgdo e assisténcia social. A auséncia de integracdo entre
essas areas pode comprometer a continuidade do cuidado e a efetividade das
intervencgoes, resultando em desperdicio de recursos e baixa adesao dos usuarios (Cruz;

Emmel, 2015).
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Estudos apontam que a usabilidade é fator determinante para o sucesso de
qualquer dispositivo assistivo. Recursos que ndo consideram ergonomia, contexto cultural
e rotina do usudrio tendem a apresentar menor taxa de adesdo. Assim, o desenvolvimento
centrado na experiéncia do usudrio torna-se elemento essencial para redugdo do
abandono (Lourengo; Paschoarell, 2023). O abandono de dispositivos assistivos constitui
problema recorrente, impactando tanto a vida do usuario quanto os investimentos
publicos realizados. Entre os fatores associados ao abandono destacam-se desconforto,
falta de treinamento, inadequacao funcional e auséncia de acompanhamento profissional
continuo (Costa et al, 2015). Além dos aspectos técnicos, fatores emocionais e sociais
também influenciam o uso continuo dos dispositivos. A percepcdo de estigma,
dificuldades de adaptacdo e expectativas nao atendidas podem levar a descontinuidade
do uso, mesmo quando o recurso apresenta potencial funcional significativo (Missio;
Queiroz, 2018).

No contexto das politicas publicas, a avaliacdo sistematica da usabilidade e
satisfacdo dos wusudrios deve ser incorporada como estratégia permanente de
monitoramento. A coleta de dados sobre adesdo e abandono permite ajustes nas
estratégias de distribuicdo e capacitacdo, contribuindo para maior eficiéncia das acdes
governamentais (Cruz; Emmel, 2015). A participagdo ativa do usudrio no processo de
escolha e adaptagdo do dispositivo é apontada como elemento central para sucesso
terapéutico. Quando o individuo compreende o funcionamento do recurso e participa das
decisdes, a probabilidade de uso continuo aumenta consideravelmente (Lourengo;
Paschoarell, 2023).

Outro desafio importante esta relacionado a desigualdade regional no acesso aos
dispositivos assistivos. Regides com menor infraestrutura de saide frequentemente
apresentam limitacdes na oferta e acompanhamento dos recursos, ampliando
disparidades sociais ja existentes (Bastos et al., 2023). A formagdo profissional também
exerce influéncia direta na reducdo do abandono. Profissionais capacitados sdo capazes
de avaliar adequadamente as necessidades do usuario, selecionar dispositivos
compativeis e oferecer treinamento adequado para uso correto do recurso (Costa et al,
2015). A integracdo entre inovacgdo tecnolégica e politicas publicas pode contribuir para
ampliacdo do acesso e personalizacdo dos dispositivos. Estratégias como produc¢ado por
impressdo 3D e desenvolvimento colaborativo reduzem custos e permitem maior

adaptacao as necessidades individuais (Tobaro et al, 2024).
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A sustentabilidade das politicas de tecnologia assistiva depende ainda de
mecanismos de financiamento continuo e de parcerias interinstitucionais. A auséncia de
planejamento de longo prazo pode comprometer manutencdo e atualizacdo dos
dispositivos, afetando diretamente os usudrios (Cruz; Emmel, 2015). Dessa forma,
politicas publicas eficazes, associadas a critérios rigorosos de usabilidade e
acompanhamento continuo, sdo fundamentais para garantir que os dispositivos assistivos
cumpram sua finalidade social. A superagao do abandono exige articulagdo entre Estado,
profissionais e usudrios, assegurando que a tecnologia assistiva seja instrumento real de

autonomia, inclusdo e dignidade (Bastos et al.,, 2023).

7. Consideracdes Finais

A andlise desenvolvida neste capitulo evidencia que os dispositivos assistivos e as
tecnologias de apoio a funcionalidade constituem instrumentos centrais para promogao
da autonomia, inclusao social e qualidade de vida de pessoas com deficiéncia e idosos. Ao
longo das discussdes, destacou-se que a tecnologia assistiva ultrapassa a dimensdo
meramente técnica, configurando-se como estratégia de garantia de direitos e de
fortalecimento da participagdo social. A evolu¢do conceitual do campo reflete uma
mudanc¢a de paradigma que reconhece a funcionalidade como eixo estruturante das
intervencoes.

Observou-se que a efetividade dos dispositivos assistivos depende da adequacgao
as necessidades individuais, da participa¢do ativa do usudario e da integracdo entre
diferentes areas do conhecimento. Experiéncias na reabilitacdao, na Terapia Ocupacional e
no ambiente educacional demonstram que recursos personalizados e acompanhados por
profissionais qualificados ampliam significativamente os resultados funcionais e sociais.

No contexto do envelhecimento, a tecnologia assistiva revelou-se elemento
estratégico para preservacao da capacidade funcional e promog¢do da independéncia no
ambiente domiciliar. A ado¢do de dispositivos adequados contribui para reducdo de
riscos, manuten¢do da autonomia e fortalecimento do envelhecimento ativo, desde que
acompanhada por politicas de inclusao digital e suporte técnico adequado. Entretanto,
persistem desafios relevantes, especialmente relacionados ao abandono de dispositivos, a
desigualdade de acesso e a insuficiéncia de politicas publicas estruturadas. Fatores como

baixa usabilidade, auséncia de acompanhamento profissional e barreiras
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socioecondmicas impactam diretamente a adesdo aos recursos, demonstrando que a
simples disponibiliza¢do do dispositivo ndo garante sua utilizacado efetiva.

A necessidade de politicas publicas integradas, financiamento sustentavel e
formacao interdisciplinar continua emerge como condig¢ao essencial para consolidacao da
tecnologia assistiva no Brasil. Estratégias que incorporem inovag¢do, como design centrado
no usudrio e impressdo 3D, aliadas a mecanismos de avaliacdo sistemadtica, podem
contribuir para reducdo de desigualdades e ampliacdo do acesso a solugdes
personalizadas. Assim, os dispositivos assistivos e tecnologias de apoio a funcionalidade
configuram-se como ferramentas transformadoras quando inseridos em um contexto de
planejamento, acompanhamento e compromisso social. O avango tecnolégico precisa
estar articulado a ética, a equidade e a dignidade humana, garantindo que a inovacgao seja
efetivamente instrumento de emancipacdo e ndo apenas recurso técnico. O futuro do
campo dependera da capacidade de integrar ciéncia, politicas publicas e escuta sensivel

as necessidades reais dos usuarios.

42



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

Referéncias Bibliograficas

BALEOTTI, L. R. et al. Tecnologia assitiva para alunos com paralisia cerebral:
desenvolvimiento e andlise colaborativa entre terapeutas ocupacionais e
professores. Revista Chilena de Terapia Ocupacional, v. 20, n. 1, p. 13-24, 2020.

BARROS, M. S. A. et al. Construcao e utilizacdo de um dispositivo de Tecnologia Assistiva
a promocao da autonomia da alimentac¢do para uma crianga hipotonica: Relato de
experiéncia em Terapia Ocupacional. Research, Society and Development, v. 15, n. 1, p.
€2415150494, 2026.

BASTOS, P. A. L. S. et al. Tecnologia assistiva e politicas publicas no Brasil. Cadernos
Brasileiros de Terapia Ocupacional, v. 31, p. e3401, 2023.

CAIANA, T. L.; NOGUEIRA, D. L.; LIMA, A. C. D. A realidade virtual e seu uso como recurso
terapéutico ocupacional: revisdo integrativa. Cadernos Brasileiros de Terapia
Ocupacional, [S. L], v. 24, n. 3, p. 575-589, 2016.

CIPRIANO, A. S. et al. Agoes em tecnologia assistiva com mulheres
hospitalizadas. Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, v. 31, p. e3339, 2023.

COSTA, C. R. et al. Dispositivos de tecnologia assistiva: fatores relacionados ao
abandono. Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, v. 23, n. 3, p. 611-624, 2015.

CRUZ, D. M. C.; EMMEL, M. L. G. Politicas Publicas de Tecnologia Assistiva no Brasil: Um
Estudo Sobre a Usabilidade e abandono por Pessoas com Deficiéncia Fisica. Revista FSA,
v.12,n.1, 2015.

FLORENTINGO, D. et al. A fisioterapia no alivio da dor: uma visao reabilitadora em
cuidados paliativos. Revista Hospital Universitario Pedro Ernesto, v. 11, n. 2, 2012.

GAVASSO, W. C.; BELTRAME, V. Functional capacity and reported morbidities: a
comparative analysis in the elderly. Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, v.
20, n. 3, p. 398-408, 2017.

GAZANA, ]. V. et al. Comparacao de tecnologias assistivas para tetraplegia: rastreamento
de olhos e cabeca no uso de computadores. Revista Tecnologia e Sociedade, v. 21, n. 65,
p.97-115, 2025.

GONCALVES, L. M. S. et al. Tecnologia assistiva e seus impactos no
neurodesenvolvimento. Cuadernos de Educacion y Desarrollo, v. 16, n. 10, p. e5956,
2024.

JESUS, L. T. B.; SAMPAIO, A. S. S.; BONILLA, M. H. S. Tecnologia assistiva para criangas

cegas: produtos de apoio para a mobilidade pessoal. Revista Educacdo Especial, v. 28,
n. 51, p. 163-177, 2015.

43



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

LOURENCO, G. E; PASCHOARELL, L. C. Percepc¢ao de usabilidade de dispositivos
assistivos auxiliares de mobilidade na infancia: uma contribui¢do para o design. Estudos
em Design, v. 31, n. 1, 2023.

MEDOLA, Fausto Orsi. Design de produtos assistivos para idosos. Estudos
interdisciplinares sobre o envelhecimento, v. 25, edicao especial, p. 14-23, 2020.

MISSIO, M. M.; QUEIROZ, L. F. Tecnologias assistivas: aspectos que influenciam na
assiduidade e no abandono dos recursos. Acta fisiatrica, v. 25, n. 4, p. 185-190, 2018.

NEGRETT]I, P. P; CHESANJ, E. H.; GROSSKOPE, C. S. Percep¢do de pessoas amputadas de
membros inferiores quanto ao uso de tecnologia assistiva. Revista Univap, v. 25, n. 48, p.
135-148, 2019.

PLOTEGHER, C. B.; EMMEL, M. L. G.; CRUZ, D. M. C. Utilizacao de dispositivos assistivos
por alunos com deficiéncia em escolas publicas. Cadernos Brasileiros de Terapia
Ocupacional, v. 21, n. 1, 2013.

ROCHA, E. E. Reflexdes sobre recursos tecnoldgicos: ajudas técnicas, tecnologia assistiva,
tecnologia de assisténcia e tecnologia de apoio. Revista de Terapia Ocupacional da
Universidade de Sao Paulo, v. 16, n. 3, p. 97-104, 2005.

RODRIGUES, T. C. L.; MARCELINGO, J. F. Q; NOBREGA, K. B. G. Tecnologia assistiva na
atuacao terapéutica ocupacional com uma crianga com doenga degenerativa do sistema
nervoso central. Cadernos de Terapia Ocupacional da UFSCar, v. 23, n. 2, 2015.

SCATOLIM, R. et al. Contribui¢des do design e da tecnologia assistiva para o
desenvolvimento de cadeiras de rodas inteligentes. Design Centrado no Usuario:
concepgoes, praticas e solugdes, p. 103-117, 2021.

SILVA, H. F. et al. Aplicabilidade da Tecnologia Assistiva para pessoas com lesdao medular:
Uma revisao integrativa. Research, Society and Development, v. 10, n. 8, p.
0210815387, 2021.

SILVA, L. M. et al. Fatores associados ao uso de tecnologias assistivas em idosos em
ambiente domiciliar. Rev Rene, v. 23, n. 1, p. 7, 2022.

SILVA, R. O.; LIMA, T.E. S.; SANTOS, J. L. O uso de tecnologias assistivas em idosos na
promocgdo da independéncia e a qualidade de vida: revisdo integrativa da
literatura. Revista Foco, [S. .],v. 17, n. 11, p. e6635, 2024.

TAVARES, M. M. K,; SOUZA, S. T. C. Os idosos e as barreiras de acesso as novas tecnologias
da informacgdo e comunicac¢do. Revista Novas Tecnologias na Educacao, v. 10, n. 1,

2012.

TOBARO, E. T. et al. A impressao 3d no desenvolvimento de dispositivos assistivos para
pessoas idosas. Estudos Interdisciplinares sobre o Envelhecimento, v. 29, 2024.

44



CAPITULO 3

SISTEMAS DIGITAIS PARA GESTAO DO CUIDADO E SEGURANCA DO
PACIENTE

Anténio Veimar da Silva
Daniela da Silva Barboza Gregorio

Josué Moura Telles

1. Introduc¢ao

A transformacao digital no setor saide tem promovido mudancas significativas na
forma como o cuidado é organizado, monitorado e avaliado. Sistemas digitais passaram a
integrar processos assistenciais e gerenciais, permitindo maior rastreabilidade das a¢ées,
andlise em tempo real de indicadores e tomada de decisdo baseada em dados. Nesse
contexto, a gestao do cuidado assume uma dimensao estratégica, articulando tecnologia,
qualidade e seguranca do paciente em um mesmo eixo organizador (Sarinho et al, 2024).
Os sistemas digitais em saide abrangem aplicativos méveis, plataformas web, prontudrios
eletronicos e dashboards gerenciais que facilitam o acompanhamento clinico e

administrativo. Essas ferramentas ampliam o acesso a informacdo, reduzem falhas

comunicacionais e favorecem integracdo entre equipes multiprofissionais. O uso
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estruturado dessas tecnologias tem sido apontado como elemento central na inovacao e
na melhoria continua dos servigos de saude (Abreu et al., 2025).

A seguranca do paciente consolidou-se como prioridade global nas ultimas
décadas, exigindo implementacdo de estratégias sistematicas para reducdo de eventos
adversos. A incorporagdo de tecnologias digitais surge como aliada nesse processo, ao
possibilitar monitoramento de riscos, padronizagdo de protocolos e identificacdo precoce
de falhas assistenciais (Lino et al., 2020). A integracado entre tecnologia e gestao hospitalar
permite monitoramento continuo de indicadores assistenciais, ocupacdo de leitos,
administracdo de medicamentos e evolucdo clinica. Ferramentas como dashboards em
unidades de terapia intensiva ampliam a capacidade de resposta das equipes,
promovendo maior eficiéncia e seguranga na assisténcia (souza et al., 2025).

No ambito da enfermagem, os sistemas digitais desempenham papel fundamental
na organizac¢do do cuidado, especialmente na administracdo de medicamentos, registro
de procedimentos e comunicagdo entre profissionais. A tecnologia fortalece a
rastreabilidade das a¢des e contribui para reducdo de erros, desde que acompanhada de
capacita¢do adequada e cultura organizacional voltada a seguranca (Teixeira et al., 2025).
Entretanto, a digitalizagdo também introduz novos riscos relacionados a seguranca da
informacao e a protecdo de dados sensiveis. Sistemas conectados podem estar sujeitos a
vulnerabilidades técnicas que comprometem confidencialidade e integridade das
informacdes clinicas. Assim, a gestdo digital do cuidado deve estar alinhada a praticas
rigorosas de seguranca cibernética e ética profissional (Freires et al, 2025; Martins et al.,
2025).

Além da dimensao técnica, a experiéncia do paciente ganha destaque na era digital.
Tecnologias que monitoram satisfacdo, adesdo terapéutica e percepcdo de seguranca
permitem maior participagdo ativa dos usudrios e familiares no processo de cuidado. Essa
abordagem fortalece a corresponsabilizacdo e amplia a transparéncia nas praticas
assistenciais (Monteiro et al., 2023; Villar; Martins; Rabello, 2023). Diante desse cenario,
este capitulo tem como objetivo analisar como os sistemas digitais contribuem para a
gestdo do cuidado e o fortalecimento da seguranca do paciente, considerando avancos
tecnoldgicos, desafios éticos, qualificacdo profissional e perspectivas futuras. Busca-se
compreender de que maneira a integracdo entre tecnologia e pratica assistencial pode

promover servigcos mais seguros, eficientes e centrados na pessoa (Silva et al., 2025).

46



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

2. Sistemas Digitais na Gestao do Cuidado

A gestdo do cuidado em satde tem sido profundamente impactada pela
incorporagdo de sistemas digitais que organizam, monitoram e integram informacoes
clinicas e administrativas. Esses sistemas permitem maior rastreabilidade das agdes
assistenciais, contribuindo para decisdes mais seguras e baseadas em evidéncias. A
digitalizacdo favorece uma visdo sistémica do paciente, articulando diferentes niveis de
atencdo e promovendo continuidade do cuidado (Sarinho et al, 2024). Entre as principais
ferramentas utilizadas destacam-se os prontudrios eletrénicos, que centralizam
informacdes clinicas e reduzem falhas comunicacionais entre equipes multiprofissionais.
Ao substituir registros manuais fragmentados, esses sistemas ampliam a precisdo das
informacdes e facilitam auditorias internas e externas, fortalecendo a qualidade
assistencial (Lino et al., 2020).

Aplicativos moveis e plataformas web também vém sendo utilizados como
instrumentos estratégicos na gestdo do cuidado. Essas ferramentas permitem
acompanhamento remoto de pacientes, comunicacdo direta entre profissionais e
usuarios, além de acesso rapido a protocolos clinicos atualizados. A inovagdo digital
amplia a agilidade e a eficiéncia nos fluxos assistenciais (Abreu et al, 2025). No ambiente
hospitalar, a implementacdo de dashboards gerenciais tem se mostrado eficaz na
organizacdo e visualizacdo de indicadores criticos. Em unidades de terapia intensiva, por
exemplo, sistemas digitais permitem monitoramento em tempo real de ocupacao de leitos,
parametros clinicos e desempenho assistencial, otimizando decisGes estratégicas (Souza
et al, 2025). A gestao publica de servicos de saide também se beneficia das tecnologias
digitais ao integrar dados epidemioldgicos, indicadores de qualidade e informacdes
administrativas. O uso de plataformas informatizadas possibilita planejamento mais
assertivo, alocacdo eficiente de recursos e monitoramento continuo de resultados
(Honorato et al., 2025).

Em contextos de urgéncia e emergéncia, a implementagcdo de sistemas de
tecnologia da informacdo tem demonstrado impacto positivo na organizacao do fluxo de
pacientes e na reducdo do tempo de espera. A digitalizagdo contribui para maior controle

do atendimento e melhoria na qualidade do cuidado prestado (Oliveira et al., 2024). A
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integracdo entre sistemas digitais e equipes multiprofissionais fortalece a coordenacao do
cuidado, reduzindo redundancias e prevenindo falhas na comunicagdo. A articulacdo entre
diferentes profissionais por meio de plataformas digitais favorece abordagem mais
colaborativa e centrada no paciente (Koerich; Erdmann; Lanzoni, 2020). No campo
cirirgico, a incorporacdo de tecnologias digitais contribui para padronizacdo de
protocolos, planejamento operatério e monitoramento de resultados pds-operatérios. A
inovacdo tecnoldgica no ensino e na pratica cirurgica reforca a seguranca do paciente e a
qualidade do cuidado (Falcao et al,, 2025).

Em especialidades de alta complexidade, como a neurocirurgia pediatrica,
sistemas digitais auxiliam no planejamento terapéutico e no acompanhamento de
resultados clinicos. A integracado entre tecnologia e cuidado humanizado demonstra que a
inovacdo pode coexistir com praticas centradas na crianca e na familia (Santos et al,
2025). A transformacdo digital hospitalar envolve também processos de governanca e
cultura organizacional. A implementacgao de sistemas informatizados exige planejamento
estratégico, treinamento das equipes e monitoramento continuo de desempenho para que
os beneficios sejam efetivamente consolidados (Sarinho et al., 2024). Entretanto, a adogao
de sistemas digitais ndo elimina desafios estruturais. Barreiras tecnoldgicas, resisténcia
profissional e limitacdes or¢amentdrias podem comprometer a efetividade da
implementacdo, exigindo estratégias de gestao participativa e educacdo permanente (Dias
etal, 2025).

A qualificacdo das equipes multiprofissionais é elemento central para o sucesso da
gestdao digital do cuidado. A incorporacdo de tecnologias deve ser acompanhada de
formacdo continua, garantindo que os profissionais compreendam funcionalidades,
limitagdes e impactos éticos das ferramentas utilizadas (Silva et al., 2025). Além disso, a
interoperabilidade entre diferentes sistemas constitui requisito essencial para integragdo
eficiente das informacbes. A fragmentacdo tecnolégica pode gerar retrabalho e
inconsisténcias de dados, comprometendo a seguranca e a qualidade assistencial (Martins
et al, 2025). Assim, os sistemas digitais na gestao do cuidado representam instrumentos
estratégicos para fortalecimento da qualidade e da seguranca em satde. Sua efetividade
depende de integracdo tecnoldgica, capacitacdo profissional, governanga estruturada e
compromisso institucional com a melhoria continua dos processos assistenciais

(Honorato et al, 2025).
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3. Tecnologias Digitais e Seguranca do Paciente

A seguranca do paciente constitui um dos pilares centrais da qualidade assistencial,
exigindo estratégias sistematicas para prevencdo de eventos adversos e reducdo de danos
evitaveis. A incorporagdo de tecnologias digitais surge como ferramenta estratégica nesse
cendrio, ao permitir monitoramento continuo, rastreabilidade de processos e
padronizagdo de protocolos clinicos (Lino et al., 2020). Entre as principais contribuicdes
das tecnologias digitais para a seguranca do paciente destaca-se a reducdo de erros
medicamentosos. Sistemas informatizados de prescri¢do eletronica minimizam falhas de
interpretacdo, identificam interagdes medicamentosas e emitem alertas automaticos,
fortalecendo o controle terapéutico (Oliveira et al., 2025).

A administracdo de medicamentos mediada por tecnologia, especialmente no
ambito da enfermagem, amplia a rastreabilidade e reduz riscos de erros na dispensagdo e
na administragdo. A utilizacdo de cddigos de barras, registros eletronicos e sistemas de
dupla checagem contribui para maior seguran¢a no cuidado (Duo; Ren6; Boas, 2025).
Além da prescricdo eletrénica, aplicativos moéveis voltados a seguranca do cuidado tém
sido desenvolvidos para auxiliar profissionais na tomada de decisdo clinica e na consulta
rapida a protocolos assistenciais. Essas ferramentas promovem acesso agil a informacao
atualizada e favorecem praticas mais seguras (Santos et al., 2020). Na assisténcia de
enfermagem, a aplicabilidade das tecnologias digitais fortalece o registro sistematico das
acOes e a comunicacao entre equipes. A digitalizacdo dos processos reduz omissoes de
informacdes e facilita auditorias, contribuindo para cultura organizacional orientada a
seguranca (Lara et al., 2024).

No cuidado perioperatério, sistemas digitais tém sido utilizados para
monitoramento de etapas criticas, checklist cirirgico e acompanhamento pés-operatdrio.
A integracdo entre tecnologia e protocolos padronizados reduz a incidéncia de eventos
adversos e amplia a confiabilidade do processo assistencial (Silva, 2022). A inovag¢do no
ensino operatdério e na cirurgia geral também reforca a seguranca do paciente, ao
incorporar simulacdes digitais e monitoramento eletronico de procedimentos. O uso
dessas tecnologias contribui para formacao mais segura e para aprimoramento das

praticas clinicas (Falcao et al, 2025).
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Em especialidades de alta complexidade, como a neurocirurgia pediatrica,
tecnologias digitais auxiliam no planejamento cirdrgico, monitoramento intraoperatorio
e avaliacdo de desfechos clinicos. A integracdo entre inovagdo tecnolégica e cuidado
humanizado fortalece praticas mais seguras em populag¢des vulneraveis (Santos et al.,
2025). A seguranga em sistemas de saude conectados exige atencao especifica a protegdo
de dados sensiveis e a integridade das informagdes clinicas. Vulnerabilidades tecnolégicas
podem comprometer confidencialidade e gerar riscos indiretos a seguranga do paciente,
demandando politicas robustas de seguranca da informacgdo (Martins et al., 2025).

No contexto pds-operatorio, a digitalizacdo do monitoramento clinico também
impde desafios éticos e legais relacionados a privacidade e a responsabilidade
profissional. A implementac¢do de tecnologias deve estar alinhada a normas e praticas
éticas que garantam protecdo dos dados e qualidade do cuidado (Freires et al., 2025). A
participacdo da enfermagem € estratégica na consolidagdo de praticas seguras mediadas
por tecnologia. Profissionais atuam na operacionalizacdo dos sistemas, na identificagdo
de falhas e na implementac¢do de melhorias continuas, fortalecendo a cultura de seguranca
institucional (Teixeira et al, 2025). A formag¢do multiprofissional com foco em seguranca
do paciente tem incorporado metodologias ativas e tecnologias digitais como ferramentas
de aprendizagem. Essa abordagem fortalece competéncias técnicas e criticas necessarias
para atuacdo segura em ambientes tecnologicamente complexos (Dias et al.,, 2025).

O monitoramento da experiéncia do paciente por meio de sistemas digitais
também contribui para identificacdo de fragilidades nos processos assistenciais.
Plataformas que captam percepgoes e feedbacks ampliam transparéncia e permitem
ajustes estratégicos voltados a seguranca (Monteiro et al., 2023). A participacdo de
pacientes e familiares no processo de cuidado representa elemento complementar a
seguranca tecnolégica. Quando informados e envolvidos, esses atores contribuem para
identificacdo precoce de erros e fortalecimento de praticas mais seguras (Villar; Martins;
Rabello, 2023).

Entretanto, a dependéncia excessiva de sistemas automatizados pode gerar
complacéncia ou redugdo da vigilancia critica por parte dos profissionais. A tecnologia
deve ser compreendida como suporte a pratica clinica, e ndo como substituta do
julgamento profissional e da responsabilidade ética (Lino et al, 2020). Assim, as
tecnologias digitais configuram-se como aliadas estratégicas na promoc¢do da seguranca

do paciente, desde que integradas a cultura organizacional solida, capacitacdo continua
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das equipes e politicas rigorosas de prote¢do de dados. A articulacdo entre inovacao, ética
e participacdo social constitui base essencial para consolidacdo de sistemas assistenciais

mais seguros e confidveis (Honorato et al., 2025).

4. Enfermagem, Multiprofissionalidade e Educacao Permanente

A consolidagdo da seguranca do paciente em ambientes digitais depende
diretamente da atuacdo integrada das equipes multiprofissionais, com destaque para o
papel estratégico da enfermagem. Como categoria que permanece continuamente ao lado
do paciente, a enfermagem ocupa posicao central na operacionalizagdo dos sistemas
digitais, no monitoramento de riscos e na implementacao de praticas seguras (Teixeira et
al, 2025). A integracdo de tecnologias digitais no cotidiano assistencial exige
reorganizacdo dos fluxos de trabalho e fortalecimento da comunicagdo interprofissional.
Sistemas informatizados favorecem compartilhamento de informacdes em tempo real,
reduzindo falhas comunicacionais e promovendo maior coordenacdo entre diferentes
areas da saude (Koerich; Erdmann; Lanzoni, 2020).

A atuacdo multiprofissional na gestdo do cuidado mediado por tecnologia requer
clareza de responsabilidades e alinhamento de protocolos. A articulacdo entre médicos,
enfermeiros, farmacéuticos, fisioterapeutas e demais profissionais fortalece a tomada de
decisdao compartilhada e amplia a seguranca assistencial (Silva et al., 2025). A enfermagem
destaca-se na utilizacdo de sistemas digitais voltados ao controle medicamentoso,
registros eletrénicos e monitoramento clinico. A presenca ativa da equipe de enfermagem
na gestao desses sistemas contribui para prevencao de erros e para identificagcdo precoce
de eventos adversos (Duo; Ren6; Boas, 2025). A educacao permanente em satide emerge
como estratégia essencial para consolidar cultura de seguranca no contexto digital. A
rapida evolucdo tecnolégica exige atualizagdo continua dos profissionais, garantindo
dominio técnico e compreensao critica das ferramentas utilizadas (Dias et al., 2025).

Metodologias ativas associadas as tecnologias digitais tém sido incorporadas na
formacdo multiprofissional com foco na seguranca do paciente. Simula¢bes virtuais,
estudos de caso interativos e ambientes digitais colaborativos fortalecem competéncias
técnicas e comportamentais necessarias para atuacao segura (Dias et al., 2025). A cultura
de seguranca institucional depende ndo apenas de sistemas tecnoldgicos eficientes, mas

também de ambiente organizacional que estimule comunicacdo aberta e aprendizado
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continuo. A interacdo profissional qualificada contribui para constru¢do de praticas
colaborativas e melhoria constante dos processos assistenciais (Koerich; Erdmann;
Lanzoni, 2020).

A qualificacdo das equipes multiprofissionais também deve contemplar aspectos
éticos relacionados ao uso de tecnologias digitais. A protecdo de dados, a
confidencialidade das informagdes e o respeito a autonomia do paciente precisam ser
incorporados a formacdo profissional de maneira sistematica (Freires et al., 2025). A
lideranca da enfermagem na implementacdo de tecnologias digitais pode fortalecer
praticas baseadas em evidéncias e promover maior adesdo das equipes aos sistemas
informatizados. A participagdo ativa da categoria no planejamento e na avaliacdo das
ferramentas amplia sua efetividade (Teixeira et al, 2025). A multiprofissionalidade
também favorece andlise critica das limitacdes tecnolodgicas, evitando dependéncia
excessiva de sistemas automatizados. O didlogo entre diferentes saberes contribui para
decisdes mais equilibradas e centradas no paciente (Lino et al., 2020).

A educagdo permanente deve ser compreendida como processo continuo e
integrado a rotina institucional, e ndo como ag¢do pontual. A incorporacgado de treinamentos
regulares, atualizacdes sobre novas tecnologias e avaliacdo de desempenho fortalece a
seguranga organizacional (Silva et al,, 2025). Além disso, o envolvimento das equipes na
construcdo e adaptacdao dos sistemas digitais aumenta senso de pertencimento e
responsabilidade compartilhada. A participagdo ativa dos profissionais no
desenvolvimento de protocolos digitais favorece maior adesdo e eficiéncia na pratica
assistencial (Sarinho et al., 2024).

A atuacdo integrada das equipes multiprofissionais também contribui para
humanizacdo do cuidado em ambientes altamente digitalizados. A tecnologia deve ser
mediadora e ndo substituta da relagdo terapéutica, sendo responsabilidade coletiva
garantir que a inovacdo esteja alinhada a sensibilidade clinica (Silva, 2022). Assim, a
enfermagem, a multiprofissionalidade e a educagdo permanente configuram-se como
pilares estruturantes da seguranca do paciente na era digital. A articulacdo entre
qualificacdo técnica, cultura organizacional e inovacdo tecnolégica é fundamental para
consolidar sistemas de saide mais seguros, integrados e centrados na pessoa (Honorato

et al, 2025).
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5. Tecnologias Digitais em Contextos Especificos de Alta Complexidade

Os contextos de alta complexidade em satide exigem precisdo técnica, agilidade na
tomada de decisio e monitoramento continuo dos pacientes. A incorporacdo de
tecnologias digitais nesses cendrios amplia a capacidade de resposta das equipes e
fortalece estratégias de seguranca do paciente. Sistemas informatizados tornam-se
aliados indispensaveis na organizacdo de processos criticos e na reducdo de riscos
assistenciais (Silva et al., 2024). Em unidades de urgéncia e emergéncia, a implementacdo
de sistemas de tecnologia da informacdo contribui significativamente para o
gerenciamento do fluxo de pacientes. Ferramentas digitais auxiliam na classificacdo de
risco, organizacdo de atendimentos e monitoramento de indicadores de desempenho,
promovendo maior eficiéncia e qualidade no atendimento (Oliveira et al., 2024).

A digitalizacdo nesses ambientes também permite rastreamento de exames
laboratoriais e de imagem em tempo real, reduzindo atrasos diagndsticos e facilitando
decisoes clinicas mais rapidas. A integracao entre sistemas fortalece a comunicagdo entre
setores e diminui falhas decorrentes de informacoes fragmentadas (Oliveira et al, 2024).
No ambito cirdrgico, a inovacado tecnoldgica tem transformado tanto o ensino operatério
quanto a pratica clinica. Simula¢des digitais, planejamento cirurgico assistido por
computador e monitoramento eletrénico ampliam a precisdo dos procedimentos e
reduzem a ocorréncia de eventos adversos (Falcao et al., 2025).

A cirurgia geral no século XXI incorpora sistemas digitais que permitem registro
padronizado de protocolos, acompanhamento intraoperatoério e avaliacao de desfechos
clinicos. Essas ferramentas contribuem para melhoria continua da qualidade assistencial
e fortalecimento da cultura de seguranca (Falcdo et al., 2025). Em especialidades de maior
complexidade, como a neurocirurgia pediatrica, as tecnologias digitais desempenham
papel estratégico no planejamento terapéutico e no acompanhamento pés-operatério. A
utilizacdo de sistemas avancados favorece intervengdes mais precisas e alinhadas as
necessidades especificas do paciente infantil. A integracdo entre tecnologia e cuidado
humanizado é particularmente relevante na pediatria, onde aspectos emocionais e
familiares influenciam o processo terapéutico. Sistemas digitais que permitem
comunicacdo transparente e acompanhamento continuo fortalecem a confianga entre

equipe, paciente e familiares (Santos et al,, 2025).
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Nas unidades de terapia intensiva, dashboards digitais tém sido utilizados para
monitoramento de parametros clinicos criticos e indicadores assistenciais. A visualizagdo
integrada de dados em tempo real possibilita interven¢des rapidas e baseadas em
evidéncias, contribuindo para reducdo de complicacdes (Souza et al, 2025). A
transformac¢do digital hospitalar também envolve reestruturacdo da governanga
institucional, com adog¢do de sistemas integrados que conectam diferentes setores. Essa
articulacdo favorece controle de infec¢oes, gestdo de leitos e monitoramento de eventos
adversos de maneira mais eficiente (Sarinho et al., 2024). Entretanto, a complexidade
tecnolégica nesses ambientes exige protocolos rigorosos de seguranca da informacgao.
Sistemas conectados podem apresentar vulnerabilidades que impactam
confidencialidade e integridade dos dados clinicos, exigindo estratégias robustas de
protecdo (Martins et al., 2025).

No periodo pds-operatodrio, o uso de plataformas digitais para monitoramento
remoto amplia a seguranga do paciente ao permitir acompanhamento continuo apds a alta
hospitalar. Essa pratica reduz reinternagdes e favorece identificacio precoce de
complicagdes (Freires et al, 2025). A atuacdo da enfermagem em ambientes de alta
complexidade é intensificada pela presenca de tecnologias digitais. A media¢do
tecnolégica exige dominio técnico, vigilancia constante e capacidade critica para
interpretar dados gerados por sistemas automatizados (Teixeira et al., 2025). A integracao
entre equipes multiprofissionais em contextos criticos também é fortalecida por
plataformas digitais que centralizam informacdes clinicas. Essa coordenacdo reduz
redundancias e amplia eficiéncia na tomada de decisdo compartilhada (Koerich;
Erdmann; Lanzoni, 2020).

Apesar dos avangos, é necessario reconhecer que a dependéncia tecnoldgica pode
gerar riscos caso ocorram falhas sistémicas ou interrupgdes de rede. A preparacdo das
equipes para contingéncias e a manuten¢do de protocolos alternativos sdo medidas
essenciais para garantir continuidade do cuidado (Lino et al, 2020). A qualificacao
continua das equipes em ambientes de alta complexidade é fundamental para uso seguro
das tecnologias digitais. Treinamentos periddicos e simulagdes contribuem para
familiarizacdo com sistemas e prevengdo de erros decorrentes de uso inadequado (Dias et
al, 2025). Além disso, a avaliacdo constante do impacto das tecnologias na pratica clinica

permite ajustes estratégicos e aprimoramento dos sistemas implementados. A inovagdo
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deve ser acompanhada de monitoramento rigoroso para garantir que resultados
assistenciais sejam efetivamente positivos (Honorato et al, 2025).

A experiéncia do paciente em contextos de alta complexidade também pode ser
monitorada por meio de plataformas digitais que registram percepg¢des sobre qualidade e
seguranca do atendimento. Essa escuta ativa contribui para aprimoramento dos processos
institucionais (Monteiro et al., 2023). Assim, as tecnologias digitais em contextos de alta
complexidade configuram-se como instrumentos indispensaveis para fortalecimento da
seguranc¢a do paciente, qualificacdo da gestdo do cuidado e promogao de assisténcia mais
precisa e integrada. Sua implementacdo exige equilibrio entre inovacdo tecnolégica,
formacao profissional continua e compromisso ético com a centralidade do paciente (Silva

etal., 2024).

6. Seguranca da Informacio, Experiéncia do Paciente e Desafios Eticos

A expansdo dos sistemas digitais na saude trouxe avangos significativos na
organiza¢do do cuidado, mas também ampliou a exposicdo de dados sensiveis a riscos
tecnolégicos. A seguranga da informagdo tornou-se elemento estratégico para garantir
confidencialidade, integridade e disponibilidade dos registros clinicos, especialmente em
ambientes conectados e interoperaveis (Martins et al., 2025).

A protecdo de dados sensiveis envolve ndo apenas mecanismos técnicos, como
criptografia e autenticacdo multifatorial, mas também governanca institucional e cultura
organizacional voltada a seguranca. Falhas na gestdao da informacao podem comprometer
a confianca do paciente e gerar impactos éticos e legais relevantes (Freires et al, 2025).
Em sistemas hospitalares integrados, a circulacdo constante de dados clinicos entre
diferentes setores aumenta a complexidade da protecao informacional. A adogdo de
protocolos rigidos de controle de acesso e monitoramento continuo é essencial para
prevenir vazamentos e acessos indevidos (Martins et al, 2025). No contexto poés-
operatorio, o uso de plataformas digitais para acompanhamento remoto exige atencao
redobrada a privacidade do paciente. A transmissao de dados clinicos deve ocorrer dentro
de padrdes éticos e legais que garantam seguranca e respeito a dignidade humana (Freires
etal., 2025).

A digitalizacdo também impacta a experiéncia do paciente, que passa a interagir

com sistemas eletronicos para agendamento, acompanhamento terapéutico e
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comunicacdo com equipes. Quando bem implementadas, essas ferramentas ampliam
transparéncia e fortalecem o vinculo entre paciente e servico de saide. O monitoramento
digital da experiéncia do paciente permite coleta sistematica de feedbacks, identificando
fragilidades nos processos assistenciais e contribuindo para melhoria continua da
qualidade do cuidado. A escuta estruturada torna-se instrumento estratégico para
aprimoramento institucional (Monteiro et al., 2023).

A participacdo ativa de pacientes e familiares no processo de cuidado é reforcada
pelo acesso a informagdes digitais claras e atualizadas. O envolvimento desses atores
fortalece corresponsabilizacdo e amplia vigilancia sobre possiveis falhas assistenciais
(Villar; Martins; Rabello, 2023). Entretanto, a digitalizagdo pode gerar exclusdo quando
pacientes apresentam limitacdes tecnoldgicas ou dificuldades de acesso a internet. A
equidade deve orientar implementacdo dos sistemas digitais, garantindo que todos
tenham condi¢des de usufruir dos beneficios da inovagdo (Abreu et al., 2025). A ética no
uso de sistemas digitais exige transparéncia quanto ao armazenamento e a utilizagdo das
informacgdes coletadas. O paciente deve ser informado sobre finalidades do tratamento de
dados e sobre mecanismos de protecao adotados pela instituicao (Freires et al., 2025).

O uso de inteligéncia artificial em sistemas conectados também levanta
questionamentos éticos relacionados a tomada de decisdo automatizada. A interpretacao
dos dados deve permanecer sob supervisdao humana, evitando delegacdo irrestrita de
decisoes clinicas a algoritmos (Lino et al, 2020). Em ambientes de alta complexidade,
falhas de seguranca da informacdao podem comprometer ndo apenas dados, mas também
continuidade assistencial. Interrupg¢des sistémicas ou ataques cibernéticos representam
riscos diretos a seguranca do paciente (Martins et al, 2025).

A cultura de seguranca digital precisa ser incorporada a rotina das equipes
multiprofissionais. Treinamentos especificos sobre protecdo de dados e uso ético das
plataformas sdo fundamentais para prevenir incidentes e fortalecer praticas responsaveis.
A integracdo entre tecnologia e humaniza¢do do cuidado também constitui desafio
relevante. Sistemas digitais ndo devem substituir escuta ativa e empatia, mas servir como
suporte para qualificar a relacdo terapéutica (Silva, 2022). A governanga digital hospitalar
deve contemplar auditorias regulares, avaliacdo de riscos e atualizacdo constante dos
sistemas. A rapida evolucdo tecnoldgica exige monitoramento permanente para

manutencado da seguranca e da qualidade assistencial (Sarinho et al., 2024).
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A transparéncia institucional em relacdo a incidentes digitais fortalece confianga
social e cultura de aprendizado organizacional. Reconhecer falhas e implementar
melhorias continuas é estratégia essencial para consolidagdo de sistemas mais seguros
(Honorato et al., 2025). A experiéncia do paciente também é impactada pela percepc¢ao de
seguranga digital. Quando os usudrios confiam na protecao de seus dados e na integridade
das informagdes clinicas, a adesdo ao tratamento tende a ser maior (Monteiro et al., 2023).

A participacdo ativa dos familiares, mediada por plataformas digitais, amplia apoio
ao paciente e fortalece comunica¢do com a equipe assistencial. Essa integracdo contribui
para redugao de erros e melhoria na continuidade do cuidado (Villar; Martins; Rabello,
2023). Assim, seguran¢a da informacdo, experiéncia do paciente e desafios éticos
configuram dimensdes indissocidveis da gestdo digital do cuidado. A consolidacdo de
sistemas seguros exige equilibrio entre inovagdo tecnoldgica, governanga estruturada e
compromisso ético permanente, garantindo que a transformacao digital esteja sempre

orientada a protecdo e ao bem-estar do paciente (Martins et al.,, 2025).

7. CONSIDERACOES FINAIS

A andlise desenvolvida neste capitulo evidenciou que os sistemas digitais assumem
papel estratégico na gestdao do cuidado e no fortalecimento da seguranca do paciente. A
incorporacdo de prontudrios eletronicos, dashboards gerenciais, aplicativos moveis e
plataformas integradas possibilita maior rastreabilidade das ag¢des assistenciais,
monitoramento de indicadores em tempo real e tomada de decisdo baseada em dados.
Esses avangos configuram um novo paradigma organizacional no qual tecnologia e
qualidade caminham de forma articulada.

Observou-se que as tecnologias digitais contribuem de maneira significativa para
a reducdo de erros medicamentosos, padronizacdo de protocolos e fortalecimento da
cultura de seguranca institucional. A integracdo entre sistemas informatizados e atuacao
multiprofissional amplia a capacidade de prevengdo de eventos adversos e promove maior
confiabilidade nos processos assistenciais, especialmente em ambientes de alta
complexidade. Entretanto, os beneficios da digitalizacdo ndo eliminam os desafios
estruturais e éticos associados a sua implementacao. Questdes relacionadas a seguranca
da informacao, protecao de dados sensiveis, vulnerabilidades em sistemas conectados e

dependéncia tecnoldgica exigem governanga rigorosa e monitoramento continuo. A
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inovacdo precisa estar acompanhada de responsabilidade institucional e alinhamento as
normas éticas e legais vigentes.

A qualificacdo permanente das equipes multiprofissionais emerge como condi¢ao
indispensavel para consolidacdo de sistemas digitais seguros e eficazes. A formacgdo
técnica deve ser acompanhada de reflexdo critica sobre limites e potencialidades da
tecnologia, garantindo que o julgamento clinico e a centralidade do paciente permane¢cam
como fundamentos do cuidado.

A participacao ativa de pacientes e familiares também se destaca como elemento
essencial na promog¢do da seguranca. Plataformas digitais que permitem monitoramento
da experiéncia do usudrio fortalecem transparéncia, corresponsabilizacdo e melhoria
continua dos servicos. A transformacdo digital, portanto, precisa estar alinhada a praticas
inclusivas e centradas na pessoa. Assim, os sistemas digitais para gestdo do cuidado e
seguranca do paciente configuram-se como ferramentas potentes para qualificacdo dos
servicos de saude, desde que implementados com planejamento estratégico, governanca
estruturada e compromisso ético permanente. O futuro da saude digital dependera da
capacidade de integrar inovacdo tecnoldgica, protecdo de direitos e humanizacdo do
cuidado, consolidando ambientes assistenciais mais seguros, eficientes e socialmente

responsaveis.
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CAPITULO 4

APPS E PLATAFORMAS DIGITAIS PARA PRESCRICAO E AVALIACAO DE
TREINOS

Antonio Veimar da Silva

Leandro Paim da Cruz Carvalho

1. Introduc¢ao

A expansdo das tecnologias digitais transformou profundamente a forma como a
atividade fisica é prescrita, monitorada e avaliada. Aplicativos mdveis, plataformas online
e sistemas baseados em inteligéncia artificial passaram a integrar o cotidiano de
profissionais e usudrios, ampliando o acesso a orientagdo de treinos e promovendo maior
autonomia na pratica de exercicios. Essa digitalizagdo acompanha tendéncias globais de
mHealth e consolida novos modelos de intervengao voltados a promogdo da saide (Domin
etal, 2021).

No campo da Educacdo Fisica, a atuagdo profissional tem sido impactada pelo
crescimento das plataformas digitais e pelo fortalecimento do empreendedorismo online.
A consultoria esportiva deixou de se restringir ao espaco fisico das academias, migrando

também para ambientes virtuais que exigem novas competéncias gerenciais, tecnologicas

e comunicacionais dos profissionais (Alves et al., 2025). A prescricdo de treinos mediada
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por aplicativos permite personalizacdo de programas de exercicio com base em dados
individuais, histérico de desempenho e objetivos especificos. A incorporacao de
inteligéncia artificial amplia a capacidade de adaptagdo dos treinos, oferecendo feedback
em tempo real e ajustes automatizados conforme evolucdo do usudrio (Encarnacao,
2025).

Estudos recentes demonstram que intervengdes baseadas em aplicativos méveis
podem promover mudangas positivas no comportamento fisico quando comparadas a
estratégias educativas isoladas. O uso de sistemas de feedback de desempenho favorece
maior engajamento e adesdo a pratica regular de exercicios (Chukwuemeka et al., 2025).
A comparacgdo entre supervisdo presencial e acompanhamento digital revela que ambas
as modalidades apresentam beneficios especificos, dependendo do perfil do publico
atendido. Em populagées como idosos, a combinacdo entre supervisdo presencial e
aplicativos pode potencializar ganhos na capacidade funcional e na autonomia (Kunitake,
2022). Estratégias de gamificacdo também tém sido incorporadas as plataformas digitais
com o0 objetivo de aumentar motivacao e aderéncia aos programas de treinamento. A
utilizacdo de recompensas virtuais, metas progressivas e integracdo com redes sociais
fortalece o compromisso do usudrio com a pratica regular de atividade fisica (Zhang et al.,
2025).

Entretanto, o crescimento do mercado de aplicativos de treino também levanta
questionamentos quanto a confiabilidade, qualidade cientifica e seguranca das
prescricoes automatizadas. Nem todas as plataformas apresentam validagdo adequada, o
que refor¢ca a importancia da supervisao profissional qualificada na utilizacdo dessas
ferramentas (Silva; Cerutti, 2024). Diante desse cenario, este capitulo tem como objetivo
analisar os fundamentos, aplicacbes, evidéncias cientificas, desafios e perspectivas
relacionadas aos aplicativos e plataformas digitais para prescricao e avaliagdo de treinos.
Busca-se compreender como essas tecnologias podem contribuir para promogao da saude
de forma segura, eficaz e eticamente responsavel, articulando inovacdo tecnolégica e

atuacdo profissional qualificada (Cox et al., 2025).

2. Transformacao Digital na Educacio Fisica e no Mercado de Treinamento

A transformacao digital redefiniu a atuacao do profissional de Educacdo Fisica,

ampliando os espacos de intervencdo para além das academias e centros esportivos
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tradicionais. A incorporacdo de plataformas digitais de treino, aplicativos méveis e
sistemas de acompanhamento remoto criou novas possibilidades de prescricao,
monitoramento e relacionamento com os alunos. Esse movimento acompanha a
consolidacdo da economia digital e exige atualizacdo constante das competéncias
profissionais. O empreendedorismo digital tornou-se uma das principais tendéncias no
setor, permitindo que profissionais desenvolvam consultorias online, programas
personalizados e produtos digitais voltados a promocdo da saude. A presenca em
plataformas digitais exige dominio ndo apenas técnico, mas também gerencial e
estratégico, fortalecendo o perfil multifuncional do educador fisico contemporaneo (Alves
etal., 2025).

A pandemia acelerou o processo de digitalizacdo no campo do treinamento fisico,
impulsionando o uso de plataformas online e exergames como alternativas a pratica
presencial. Esse cenario evidenciou o potencial das tecnologias disruptivas para manter
continuidade do cuidado e estimular a pratica regular de atividade fisica mesmo em
contextos adversos (Cardoso, 2025). A atuac¢do profissional no ambiente online exige
redefinicdo de estratégias pedagogicas e metodoldgicas. O planejamento de treinos em
plataformas digitais demanda organizacdo clara, acompanhamento de métricas e
comunicagdo eficiente para garantir seguranca e eficicia das intervencgoes (Roversi; Testa
Junior, 2020).

A digitalizacdo também favorece maior alcance geografico dos servigos, permitindo
que profissionais atendam clientes em diferentes regides e contextos sociais. Essa
ampliacdo de mercado fortalece oportunidades de atuacdo, mas também aumenta a
concorréncia e exige diferenciacdo baseada em qualidade e evidéncia cientifica (Alves et
al, 2025). No campo académico, plataformas digitais tém sido desenvolvidas como
ferramentas de apoio a formacdo em medicina esportiva e prescricdo de exercicios. Essas
iniciativas demonstram que a transformacdo digital ndo se limita ao mercado, mas
também impacta processos formativos e produgdo de conhecimento na area da saude
(Arcanjo, 2024). O desenvolvimento de softwares e aplicativos especificos para
profissionais da saude evidencia a necessidade de integracdo entre tecnologia e
fundamentacdo cientifica. A transicao da ideia a implementagdo requer planejamento
estruturado, validagdo metodoldgica e avaliacdo continua de desempenho das

plataformas (Basilio, 2025).
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Além da expansao comercial, a transformacdo digital influencia diretamente a
relacdo entre profissional e aluno. A interacao mediada por tecnologia exige novas formas
de acompanhamento, feedback e motivacao, fortalecendo a importancia da comunicacao
clara e do suporte continuo (Roversi; Testa Junior, 2020). As plataformas digitais também
possibilitam integracdo com dispositivos vestiveis e sistemas de monitoramento em
tempo real, ampliando controle sobre variaveis como frequéncia cardiaca, intensidade e
volume de treino. Essa conectividade favorece ajustes mais precisos e individualizados
(Domin et al., 2021). Entretanto, a rapida expansdo do mercado digital impde desafios
regulatorios e éticos, especialmente no que diz respeito a qualificacdo profissional e
responsabilidade técnica. A oferta indiscriminada de programas padronizados pode
comprometer seguranca e qualidade das intervengdes (Silva; Cerutti, 2024).

A transformacgdo digital também exige desenvolvimento de competéncias em
analise de dados, marketing digital e gestao de plataformas. O profissional contemporaneo
precisa compreender indicadores de desempenho e métricas de engajamento para
aprimorar servicgos e fortalecer sua atuacao no ambiente online (Alves et al., 2025). Assim,
a transformacgdo digital na Educacdo Fisica e no mercado de treinamento configura-se
como processo irreversivel, que amplia oportunidades de atuagdo, mas exige qualificacdo
técnica, responsabilidade ética e fundamentagdo cientifica sélida. A integracdo entre
tecnologia e pratica profissional deve ocorrer de maneira estratégica, garantindo que

inovacdo esteja alinhada a promocao segura e eficaz da saude (Cardoso, 2025).

3. Prescricao Digital de Exercicios e Inteligéncia Artificial

A prescricdo digital de exercicios representa uma das principais inovacdes no
campo da atividade fisica e da satuide, ao integrar algoritmos, bancos de dados e sistemas
automatizados para elaboracdo de programas personalizados. Diferentemente dos
modelos tradicionais, nos quais o planejamento era realizado exclusivamente de forma
manual, as plataformas digitais permitem ajustes dindmicos com base no desempenho e
nas respostas fisiolégicas do usudrio. A utilizagdo de inteligéncia artificial na prescricao
do treinamento individualizado amplia a capacidade de personalizacdo, considerando
variaveis como idade, condicao clinica, nivel de aptidao e objetivos especificos. Sistemas

baseados em aprendizado de maquina conseguem identificar padroes de evolucdo e
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sugerir adaptagbes progressivas, favorecendo maior precisdo nas intervencgoes
(Encarnagdo, 2025).

Aplicativos que utilizam refor¢o adaptativo tém demonstrado potencial para
aumentar satisfacdo e intensidade do exercicio. Ensaios clinicos randomizados apontam
que interven¢des mediadas por algoritmos ajustaveis podem melhorar a experiéncia do
usudrio e estimular maior comprometimento com o programa de treinamento (Doherty
et al., 2024). Intervencdes baseadas em mHealth também tém mostrado resultados
positivos na prescricdo de treinamento resistido. Evidéncias indicam que aplicativos
estruturados podem promover aumento da pratica regular de exercicios quando
comparados a intervenc¢des educativas isoladas, especialmente quando incluem feedback
personalizado (Cox et al, 2025). Em populagdes com doencas cronicas, a prescrigdo digital
personalizada tem contribuido para melhorias significativas nos niveis de atividade fisica.
Ensaios clinicos demonstram que programas ajustados as condi¢des individuais,
associados a intervencdes em redes sociais, favorecem maior adesao e beneficios clinicos
(Gaoetal., 2023).

O uso de aplicativos mdveis para fornecer feedback de desempenho em tempo real
mostrou-se mais eficaz na promo¢do do comportamento ativo do que intervencoes
educativas tradicionais. A retroalimentacdo constante fortalece autorregulacdo e
percepcdo de progresso, fatores fundamentais para manuten¢do da pratica regular
(Chukwuemeka et al,, 2025). No contexto académico, o desenvolvimento de plataformas
digitais voltadas a medicina esportiva reforca o papel da tecnologia na formacao
profissional. A criacdo de ambientes virtuais para apoio a prescricdo demonstra que a
digitalizacdo também contribui para qualificagdo técnica dos futuros profissionais
(Arcanjo, 2024).

A transicao da concepgao de um software para sua implementacdo pratica exige
planejamento metodoldégico e validagdo cientifica rigorosa. O desenvolvimento de
aplicativos eficazes demanda integracdo entre conhecimentos da sadde, tecnologia e
design centrado no usudrio (Basilio, 2025). Entretanto, a prescricdo automatizada nao
substitui a avaliagdo clinica individualizada. A inteligéncia artificial deve atuar como
ferramenta complementar a expertise profissional, garantindo que ajustes considerem
fatores subjetivos e contextuais ndo captados integralmente pelos algoritmos (Roversi;

Testa Junior, 2020).
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A confiabilidade dos aplicativos de treino ainda é objeto de debate, especialmente
quando plataformas comerciais oferecem programas padronizados sem supervisao
adequada. A auséncia de fundamentagdo cientifica pode comprometer seguranca e
resultados das intervenc¢des (Silva; Cerutti, 2024). Em idosos, o uso de aplicativos com
supervisdo hibrida, combinando acompanhamento presencial e remoto, tem
demonstrado efeitos positivos na capacidade funcional. A integracdo entre tecnologia e
suporte profissional potencializa resultados e reduz riscos associados ao exercicio
inadequado (Kunitake, 2022). A comparacdo entre diferentes plataformas digitais
evidencia que a usabilidade e a clareza das instrugoes influenciam diretamente a adesao.
Aplicativos com interface intuitiva e feedback estruturado apresentam maior aceitagdo
por parte dos usuarios (Moreira et al,, 2025).

Além da personalizacdo, a integracdo com dispositivos vestiveis amplia o
monitoramento da intensidade, frequéncia cardiaca e volume de treino. Essa
conectividade favorece andlises mais precisas e possibilita intervengdes preventivas
diante de respostas fisioldgicas inadequadas (Domin et al., 2021). Assim, a prescri¢ao
digital de exercicios mediada por inteligéncia artificial configura-se como avango
promissor na promoc¢do da atividade fisica baseada em evidéncias. Contudo, sua
efetividade depende de validacao cientifica, supervisao profissional qualificada e uso ético
das tecnologias, assegurando que inovacdo esteja alinhada a seguranca e a qualidade do

cuidado (Cox et al., 2025).

4. Evidéncias Cientificas sobre mHealth e Adesao ao Exercicio

A consolidacao dos aplicativos mdveis como ferramentas de promocao da atividade
fisica impulsionou a realizacdo de estudos cientificos voltados a avaliagdo de sua eficacia.
Revisdes de escopo indicam que intervencdes baseadas em smartphones apresentam
potencial significativo para aumentar niveis de atividade fisica, especialmente quando
combinadas com estratégias comportamentais estruturadas (Domin et al., 2021). Ensaios
clinicos randomizados tém demonstrado que aplicativos que fornecem feedback de
desempenho personalizado produzem melhores resultados do que intervencgdes
educativas tradicionais. A retroalimentacdo continua fortalece autorregulacao, percepgao
de progresso e engajamento do usuario na pratica regular de exercicios (Chukwuemeka

et al, 2025).
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Intervengdes baseadas em refor¢o adaptativo, apoiadas por inteligéncia artificial,
também apresentaram aumento na intensidade do exercicio e maior satisfacdo dos
usudrios. O uso de algoritmos capazes de ajustar automaticamente o programa de treino
contribui para maior aderéncia ao longo do tempo (Doherty et al, 2024). No contexto do
treinamento resistido, estudos apontam que intervencdées mHealth podem promover
melhorias significativas quando comparadas a abordagens convencionais. Aplicativos que
oferecem prescricio estruturada e monitoramento sistemdatico favorecem maior
consisténcia na execugdo dos treinos (Cox et al., 2025).

Entre idosos, a utilizacdo de aplicativos associada a supervisdo presencial ou
remota demonstrou efeitos positivos na capacidade funcional. A combinacdo entre
tecnologia e acompanhamento profissional potencializa resultados e contribui para maior
seguranca na pratica de exercicios (Kunitake, 2022). Ensaios clinicos realizados com
adultos mais velhos evidenciaram que intervencdes gamificadas baseadas em mHealth
podem aumentar adesdo a programas personalizados de exercicio, especialmente em
individuos com doengas crdnicas. A incorporagdo de elementos motivacionais digitais
mostrou-se relevante para manuten¢dao do comportamento ativo (Zhang et al, 2025). Em
pacientes oncoldgicos, programas de exercicio personalizados associados a intervencoes
em redes sociais demonstraram aumento significativo na pratica de atividade fisica. A
integracdo entre prescricdo digital e suporte social amplia engajamento e beneficios
clinicos (Gao et al., 2023).

A literatura também destaca que a efetividade das intervencdes digitais depende
do desenho metodoldgico do aplicativo, incluindo clareza das instru¢des, personalizacao
adequada e facilidade de uso. Aplicagdes mal estruturadas apresentam menor impacto na
adesdo (Baptista et al., 2024). Comparacdes entre diferentes plataformas indicam que a
usabilidade influencia diretamente o sucesso da intervengdo. Aplicativos intuitivos e com
design centrado no usudrio favorecem maior engajamento e menor taxa de abandono
(Moreira et al, 2025). Além da adesao, estudos tém analisado impactos fisiologicos das
intervengcdes mHealth, observando melhorias em pardmetros como aptidao
cardiorrespiratdria, forca muscular e controle metabdlico. Esses resultados reforcam o
potencial das plataformas digitais como ferramentas complementares a pratica presencial
(Coxetal, 2025).

Entretanto, a literatura também aponta limitacdes, como variabilidade

metodologica entre estudos e diferencas no tempo de acompanhamento. A
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heterogeneidade das intervengdes dificulta comparagdes diretas e exige cautela na
generalizacdo dos resultados (Domin et al., 2021). Outro aspecto relevante refere-se a
manutencdao da adesdo a longo prazo. Embora muitos aplicativos apresentem bons
resultados iniciais, a continuidade da pratica depende de estratégias motivacionais
consistentes e acompanhamento profissional (Zhang et al., 2025). A supervisao hibrida,
combinando acompanhamento presencial e remoto, tem sido apontada como modelo
promissor para maximizar resultados. Essa abordagem integra beneficios da interacdo
humana com a praticidade da tecnologia digital (Kunitake, 2022).

No campo educacional, o desenvolvimento de plataformas digitais especificas para
formacao em prescri¢do de exercicios demonstra que a tecnologia também contribui para
qualificacdo profissional, impactando indiretamente a qualidade das intervencdes
aplicadas a populacao (Arcanjo, 2024). A confianca na eficicia das plataformas digitais
estd diretamente relacionada a presenca de validacdo cientifica e transparéncia
metodoldgica. Aplicativos desenvolvidos com base em evidéncias apresentam maior
credibilidade e seguranca para uso clinico (Silva; Cerutti, 2024). Assim, as evidéncias
cientificas indicam que intervencdes mHealth possuem potencial significativo para
promover adesdo ao exercicio e melhoria de indicadores de saude, especialmente quando
associadas a personalizacdo, feedback continuo e supervisido profissional qualificada. O
desafio futuro reside na consolidacdao de modelos sustentaveis e cientificamente validados

que garantam seguranca, eficacia e acessibilidade a populacao (Cox et al,, 2025).

5. Avaliacao Funcional e Monitoramento por Aplicativos

A avaliacdo funcional é elemento essencial na prescricdo adequada de exercicios,
pois permite identificar capacidades fisicas, limitagdes e necessidades especificas de cada
individuo. Com o avanco das tecnologias digitais, aplicativos passaram a incorporar
ferramentas de avaliagcdo remota que auxiliam no acompanhamento do desempenho e na
adaptacdo dos treinos de forma sistematica (Domin et al., 2021). O monitoramento digital
possibilita coleta continua de dados relacionados a frequéncia cardiaca, intensidade do
esforco, volume de treino e padrdes de movimento. A integracdo com dispositivos
vestiveis amplia a precisao dessas informacdes, favorecendo ajustes mais individualizados

e baseados em evidéncias (Cox et al., 2025).
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Em idosos, o uso de aplicativos para monitoramento da capacidade funcional tem
demonstrado resultados positivos quando associado a supervisdo profissional. Estudos
indicam que a combinacdo entre tecnologia e acompanhamento presencial ou remoto
potencializa ganhos na mobilidade, equilibrio e resisténcia (Kunitake, 2022). Aplicativos
desenvolvidos especificamente para prescricio e acompanhamento de exercicios
resistidos também apresentam recursos de avaliacdo periddica, permitindo comparacgao
de desempenho ao longo do tempo. Essa funcionalidade favorece identificacdo de
progressos e necessidade de ajustes programados (Moreira et al., 2025). A comparacao
entre plataformas digitais evidencia que a usabilidade influencia diretamente a qualidade
do monitoramento. Sistemas com interface clara e feedback estruturado facilitam
compreensao dos resultados pelo usuario, aumentando engajamento e adesdo (baptista
etal., 2024).

A avaliacao funcional mediada por aplicativos também pode contribuir para
acompanhamento de populacdes com doencas cronicas. Intervencdes personalizadas
associadas ao monitoramento digital permitem controle mais preciso da intensidade do
exercicio e reducao de riscos (Gao et al, 2023). O uso de inteligéncia artificial no
monitoramento amplia a capacidade de andlise dos dados coletados, identificando
padrdes de desempenho e sugerindo adaptagcdes automaticas. Essa abordagem favorece
prescricao dindmica e ajustada as respostas individuais (Encarnag¢do, 2025). Entretanto,
a avaliacdo remota apresenta limitacdes, especialmente quando envolve testes que exigem
supervisao técnica detalhada. A auséncia de correcdo presencial pode comprometer a
execucdo adequada dos movimentos e gerar riscos de lesdao (Roversi; Testa Junior, 2020).

A supervisao hibrida tem sido apontada como modelo mais eficaz para conciliar
precisdo técnica e praticidade digital. A presenca periédica do profissional, aliada ao
monitoramento continuo por aplicativo, fortalece seguranca e eficicia do programa de
treinamento (Kunitake, 2022). Além do desempenho fisico, aplicativos também permitem
monitoramento de varidveis comportamentais, como frequéncia de treinos e tempo de
adesdo. Esses indicadores auxiliam na compreensdo do engajamento do usudrio e na
identificacdo de possiveis barreiras a continuidade (Chukwuemeka et al,, 2025).

Em ambientes educacionais, plataformas digitais voltadas a medicina esportiva
demonstram potencial para auxiliar estudantes na compreensdao de parametros
avaliativos e critérios de prescricao segura. A tecnologia, nesse contexto, contribui para

formacao mais qualificada (Arcanjo, 2024). A integracdo entre biomecanica e tecnologias
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de saude também fortalece avaliacdo funcional por meio de andlise de movimento
digitalizada. Sistemas que capturam dados biomecanicos ampliam precisdo diagnostica e
auxiliam na prevencdo de lesdes (Moreira et al., 2025). A confiabilidade dos aplicativos
depende da validacdo cientifica dos métodos de avaliacdo incorporados. Ferramentas
baseadas em protocolos reconhecidos apresentam maior seguranca e credibilidade para
uso profissional (Silva; Cerutti, 2024).

O monitoramento continuo também favorece identificagdo precoce de sinais de
sobrecarga ou fadiga excessiva, permitindo intervengdes preventivas. Essa capacidade de
ajuste rapido constitui vantagem significativa em relagdo a modelos exclusivamente
presenciais (Doherty et al, 2024). Assim, a avaliacdo funcional e o monitoramento por
aplicativos configuram-se como recursos estratégicos para qualificagdo da prescri¢do de
exercicios, desde que utilizados com fundamentagdo cientifica e supervisao profissional
adequada. A integracdo entre tecnologia, andlise de dados e pratica segura fortalece a

promocgdo da satide baseada em evidéncias (Cox et al., 2025).

6. Usabilidade, Seguranca e Confiabilidade das Plataformas

A expansao dos aplicativos de prescri¢do e avaliacdo de treinos trouxe consigo a
necessidade de avaliar critérios de usabilidade, seguranca e confiabilidade cientifica
dessas ferramentas. Nem todas as plataformas disponiveis no mercado apresentam
validacdao adequada, o que pode comprometer a qualidade das intervengdes propostas. A
analise critica dessas dimensdes torna-se essencial para garantir praticas seguras e
baseadas em evidéncias (Silva; Cerutti, 2024). A usabilidade refere-se a facilidade de uso,
clareza da interface e capacidade do aplicativo de atender as necessidades do usuario de
forma intuitiva. Estudos que avaliaram aplicacdes web de prescricao de exercicios para
idosos indicam que interfaces simplificadas e feedback estruturado favorecem maior
adesdo e satisfacdo (Baptista et al., 2024).

Comparacdes entre diferentes aplicativos demonstram que sistemas com
organizacdo clara, instrucdes detalhadas e navegacdo objetiva apresentam melhores
resultados em termos de aceita¢do e continuidade de uso. A experiéncia do usuario é fator
determinante para o sucesso da intervencao digital (Moreira et al., 2025). A seguranc¢a na
prescricdo digital envolve ndo apenas aspectos tecnolégicos, mas também

responsabilidade profissional. Aplicativos que oferecem programas genéricos e

70



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

padronizados, sem considerar individualidade bioldgica e condi¢des clinicas, podem
expor usudrios a riscos de lesdo ou sobrecarga (Roversi; Testa Junior, 2020).

A presenca de validagdo cientifica é critério fundamental para confiabilidade das
plataformas. Aplicativos desenvolvidos com base em estudos clinicos e protocolos
reconhecidos apresentam maior credibilidade e potencial de efetividade (Cox et al,, 2025).
Entretanto, parte significativa dos aplicativos disponiveis nas lojas digitais ndo possui
respaldo cientifico claro, o que refor¢a a importdncia da supervisdo profissional na
utilizacdo dessas ferramentas. O uso indiscriminado pode gerar expectativas irreais ou
resultados inconsistentes (Silva; Cerutti, 2024). Além da prescricdo inadequada, a
seguranca também envolve protecdo de dados pessoais e informagdes de saude.
Aplicativos que coletam dados biométricos e comportamentais devem adotar politicas
transparentes de armazenamento e uso dessas informagdes, garantindo privacidade do
usudrio (Basilio, 2025).

O desenvolvimento responsavel de softwares para a drea da sadde exige integracao
entre tecnologia, ética e legislacdo. A transicao da ideia a implementacao deve considerar
padrdes de qualidade, testes de validacdo e atualizacao constante da plataforma (Basilio,
2025). A confiabilidade das plataformas também depende da precisdo dos algoritmos
utilizados na personalizagdo dos treinos. Sistemas baseados em inteligéncia artificial
precisam ser continuamente ajustados para evitar vieses e erros na recomendac¢ao de
exercicios (Encarnacdo, 2025). A supervisdo hibrida tem sido apontada como estratégia
eficaz para aumentar seguranca e confiabilidade. A combinagdo entre acompanhamento
profissional e uso de aplicativos reduz riscos associados a automacao excessiva e fortalece
qualidade das intervengdes (Kunitake, 2022).

Outro aspecto relevante refere-se a adequa¢do das plataformas a diferentes
publicos, como idosos ou pessoas com doengas cronicas. Interfaces complexas ou
instrucdes pouco claras podem limitar adesdo e comprometer seguran¢a nesses grupos
especificos (Zhang et al, 2025). A avaliagdo continua das plataformas por meio de
pesquisas e ensaios clinicos contribui para aprimoramento das funcionalidades e
correcao de falhas. A produgao cientifica na area é fundamental para consolidar padroes
de qualidade no mercado digital de treinos. A responsabilidade do profissional de
Educacao Fisica permanece central, mesmo em ambientes digitais. A tecnologia deve atuar
como ferramenta de apoio, e nao como substituta da andlise técnica e do

acompanhamento individualizado (Alves et al, 2025).
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A ética profissional também exige transparéncia quanto as limitagdes das
plataformas utilizadas. Informar o usudrio sobre potencialidades e restricdes do
aplicativo fortalece relacdo de confianga e evita praticas enganosas (Roversi; Testa Junior,
2020). Portanto, usabilidade, seguranca e confiabilidade constituem pilares essenciais
para consolidacdo das plataformas digitais de prescricdo e avaliacdo de treinos. A
integracdo entre validagao cientifica, supervisao profissional e design centrado no usudrio
¢ condicdo indispensavel para garantir que a inovacdo tecnoldgica esteja alinhada a

promocdo segura e eficaz da saude (Doherty et al., 2024).

7. Gamificacdo, Engajamento e Experiéncia do Usuario

A adesdo a pratica regular de atividade fisica constitui um dos principais desafios
das intervencdes em saude. Nesse contexto, a gamificacdo tem sido incorporada as
plataformas digitais como estratégia para aumentar motivacdo, engajamento e
permanéncia nos programas de treinamento. Elementos como metas progressivas,
recompensas virtuais e desafios interativos contribuem para tornar a experiéncia mais
atrativa. A utilizacdo de recursos ludicos nos aplicativos estimula o senso de conquista e
competicdo saudavel, favorecendo maior comprometimento com a rotina de exercicios.
Estudos indicam que intervencdes gamificadas apresentam melhores taxas de adesao
quando comparadas a programas convencionais sem elementos motivacionais digitais
(Zhang et al.,, 2025).

O feedback em tempo real constitui componente essencial da experiéncia do
usuario em plataformas digitais. Aplicativos que fornecem retorno imediato sobre
desempenho, intensidade e evoluc¢do fortalecem percep¢do de progresso e incentivam
continuidade da pratica (Chukwuemeka et al., 2025). A personalizacdo dos desafios
também influencia o engajamento. Sistemas baseados em inteligéncia artificial que
ajustam metas conforme evolucdo individual tornam a experiéncia mais significativa e
adequada as capacidades do usuario (Doherty et al., 2024). A integracdo com redes sociais
amplia o suporte comunitdrio e refor¢ca motivacdo extrinseca. Compartilhamento de
resultados e interagdo com outros usudrios favorecem senso de pertencimento e
compromisso coletivo com a pratica de atividade fisica (Gao et al., 2023).

No contexto de doencas cronicas, a gamificacdo tem se mostrado eficaz na

manutencdo do comportamento ativo. Intervengdes personalizadas associadas a
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estratégias motivacionais digitais promovem maior regularidade e melhores indicadores
de saude (Gao et al., 2023). Entre idosos, elementos de jogo e desafios graduais auxiliam
na superacdo de barreiras relacionadas a desmotivacdo e inseguranca. Aplicativos
estruturados de forma acessivel e intuitiva favorecem participagdo ativa e autonomia
(Kunitake, 2022). A experiéncia do usudrio também depende da clareza da interface e da
facilidade de navegacdo. Plataformas com design centrado no usudrio tendem a
apresentar maior aceitagcdo e menor taxa de abandono (Baptista et al., 2024).

Comparacoes entre aplicativos demonstram que usabilidade e organizacao visual
influenciam diretamente o engajamento. Sistemas com instru¢des objetivas e
acompanhamento simplificado sdo mais eficazes na manutenc¢do da adesdao (Moreiraetal,
2025). Entretanto, a gamificagdo excessiva pode gerar foco exagerado em recompensas
externas, reduzindo motivacdo intrinseca para pratica de atividade fisica. O equilibrio
entre estimulo ludico e conscientizagdo sobre beneficios a saude é fundamental (Domin
et al., 2021). A integracdo entre gamificacdo e acompanhamento profissional fortalece a
seguranca das intervencdes. A presenca do educador fisico permite ajustes técnicos
adequados e evita que o entusiasmo digital leve a execucdo inadequada dos exercicios
(Roversi; Testa Junior, 2020).

A experiéncia positiva do usudrio esta diretamente relacionada a percepgao de
suporte continuo. Aplicativos que oferecem canais de comunicacdo com profissionais
ampliam confian¢a e promovem maior fidelizagdo (Alves et al, 2025). Além da motivagao,
plataformas digitais podem incorporar conteudos educativos que reforcem compreensao
sobre biomecanica, prevencao de lesdes e importancia da regularidade. Essa abordagem
integra conhecimento e pratica de forma mais consistente (Moreira et al., 2025).

A andlise de dados comportamentais permite identificar padroes de desisténcia e
propor intervengdes especificas para retencdo do usudrio. A inteligéncia artificial
contribui para estratégias personalizadas de engajamento (Encarnacdo, 2025). A
manutencdo da adesdo a longo prazo permanece desafio central. Estudos indicam que
intervencdes digitais apresentam melhores resultados quando combinadas com metas
realistas, acompanhamento periddico e refor¢o positivo continuo (Cox et al, 2025). A
confiabilidade da experiéncia digital também depende da percep¢do de seguranca e
privacidade dos dados. Usuarios tendem a manter maior engajamento quando confiam na

protecdo de suas informacgdes pessoais (Basilio, 2025).
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O desenvolvimento responsavel de plataformas gamificadas exige fundamentacgao
cientifica e avaliacdo constante dos impactos comportamentais. A inovacdo deve estar
alinhada a principios éticos e objetivos claros de promocao da saude (Silva; Cerutti, 2024).
Contudo, gamificacdo, engajamento e experiéncia do usudrio configuram dimensdes
estratégicas para o sucesso dos aplicativos de prescri¢do e avaliacdo de treinos. Quando
integradas a supervisdo profissional e a validacdo cientifica, essas estratégias
potencializam adesdo, motivacdo e resultados sustentaveis na promoc¢do da atividade

fisica (Zhang et al., 2025).

8. Consideracoes Finais

A andlise desenvolvida neste capitulo evidenciou que os aplicativos e plataformas
digitais para prescricdo e avaliagdo de treinos representam uma transformagdo
significativa na promogdo da atividade fisica e na atuagdo do profissional de Educagdo
Fisica. A incorporacdo de inteligéncia artificial, monitoramento em tempo real e
personalizacdo baseada em dados ampliou as possibilidades de intervengao, tornando os
programas de exercicio mais acessiveis e adaptaveis as necessidades individuais.

As evidéncias cientificas demonstram que intervenc¢des baseadas em mHealth
podem aumentar niveis de atividade fisica, especialmente quando associadas a feedback
personalizado, gamificacdo e suporte social. Ensaios clinicos indicam que aplicativos
estruturados e validados apresentam resultados superiores quando comparados a
estratégias educativas isoladas, reforcando o potencial das tecnologias digitais na
promocdo da saude. Entretanto, a expansdo do mercado digital também impde desafios
relevantes, especialmente no que se refere a confiabilidade cientifica, seguranca da
prescricdo e protecdo de dados pessoais. A auséncia de validacdo adequada em parte das
plataformas disponiveis refor¢ca a necessidade de supervisdo profissional qualificada e
uso ético das tecnologias.

A usabilidade e a experiéncia do usudrio destacam-se como fatores determinantes
para adesdo e permanéncia nos programas digitais de treinamento. Interfaces intuitivas,
design centrado no usudrio e estratégias motivacionais estruturadas favorecem maior
engajamento, mas devem estar alinhadas a objetivos de saude sustentaveis e
cientificamente fundamentados. A atua¢do do profissional de Educagao Fisica permanece

central nesse cenario, mesmo diante da automacao e da inteligéncia artificial. A tecnologia
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deve ser compreendida como ferramenta complementar, capaz de ampliar alcance e
precisdo das intervengdes, mas nunca como substituta da avaliacdo clinica, do julgamento
técnico e da responsabilidade ética.

Os apps e plataformas digitais para prescri¢do e avaliagdo de treinos configuram-
se como instrumentos promissores para promo¢do da saude baseada em evidéncias,
desde que integrados a praticas profissionais qualificadas, validagdo cientifica rigorosa e
governanca ética adequada. O futuro da prescrigdo digital dependera da capacidade de
equilibrar inovagdo tecnoldgica, seguranca e humaniza¢do, consolidando modelos

sustentdveis e socialmente responsaveis de promog¢ao da atividade fisica.
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CAPITULO 5

ROBOTICA APLICADA A CIRURGIAS E PROCEDIMENTOS MEDICOS

Viviane Mesquita de Oliveira Zahn

1. Introducao

O avango tecnoldgico na medicina tem promovido transformag¢des profundas na
forma como diagnosticos e intervencgdes cirdrgicas sdo realizados. Entre essas inovacgdes,
a robotica aplicada a cirurgia destaca-se como marco significativo na consolida¢dao da
medicina minimamente invasiva, ampliando precisdo, controle e seguranca dos
procedimentos. A incorporacdo de sistemas roboticos representa uma evolugdo natural
da cirurgia laparoscopica, elevando o padrao tecnoldgico das intervencdes
contemporaneas (Morrell et al,, 2021).

A trajetdria da cirurgia robotica percorreu um caminho que vai da experimentacao
tecnolégica a consolidagdo clinica. Inicialmente vista como promessa futurista, a
tecnologia tornou-se realidade em diferentes centros hospitalares, integrando pratica
médica e inovacdo digital. Esse processo evidencia como a engenharia biomédica tem
redefinido limites da intervencao cirdargica (Café, 2022). Os sistemas robéticos modernos,

como o amplamente difundido modelo Da Vinci, oferecem recursos como visao

tridimensional ampliada, maior amplitude de movimentos e ergonomia aprimorada para
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o cirurgido. Essas caracteristicas contribuem para maior precisdo técnica e reducdo da
fadiga profissional durante procedimentos complexos (Nogaroli; Neto, 2020). A expansdo
da cirurgia robotica alcangou diversas especialidades médicas, incluindo cirurgia geral,
ginecologia, cardiologia e oncologia. Essa versatilidade demonstra a adaptabilidade da
tecnologia a diferentes contextos clinicos e amplia seu impacto na pratica assistencial
contemporanea (Guimaraes et al., 2024).

Estudos recentes apontam beneficios clinicos relevantes associados a robética
cirurgica, como reducdo de complicagdes pos-operatdrias, menor perda sanguinea, maior
precisdo técnica e recuperacdo mais rapida do paciente. Evidéncias demonstram ainda
diminuicdo do tempo de internacdo e menor taxa de conversdo para cirurgias abertas em
determinados procedimentos, refor¢ando a superioridade da abordagem minimamente
invasiva assistida por rob6s em contextos especificos. Esses resultados fortalecem o
entendimento de que a tecnologia roboética pode contribuir de maneira significativa para
a melhoria dos desfechos clinicos, para a seguranca do paciente e para a qualificacdo da
assisténcia cirurgica contemporanea (Rocha et al, 2025; Nunes et al, 2024; Kezan;
Chiavegatto; Marco, 2023).

Além dos ganhos técnicos, pesquisas indicam impactos positivos na qualidade de
vida dos pacientes no periodo pods-operatério, especialmente em procedimentos
minimamente invasivos. A reducdo do tempo de internacdo e da dor pds-cirurgica
contribui para recuperacao mais confortavel e segura (Carvalho et al, 2025; Lins et al,
2025). Entretanto, a incorporagao da cirurgia robotica no Brasil ainda enfrenta desafios
significativos, sobretudo relacionados ao alto custo dos equipamentos e a desigualdade de
acesso entre instituicoes publicas e privadas. A ampliacdo dessa tecnologia exige
planejamento estratégico e politicas publicas voltadas a sustentabilidade do sistema de
saude (Gongalves et al,, 2024).

Diante desse cendrio, este capitulo tem como objetivo analisar os fundamentos
historicos, aplicacdes clinicas, impactos assistenciais, desafios estruturais e implicacdes
éticas da robdtica aplicada a cirurgias e procedimentos médicos. Busca-se compreender
de que forma essa tecnologia pode contribuir para uma medicina mais precisa, segura e
humanizada, sem desconsiderar limites técnicos, econémicos e bioéticos envolvidos

(Trindade et al., 2024).

79



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

2. Evolucao Histodrica e Fundamentos da Cirurgia Robética

A cirurgia robdtica é resultado de um processo evolutivo que teve inicio com o
avanco das técnicas minimamente invasivas e o desenvolvimento da laparoscopia. A busca
por maior precisdo, menor invasividade e melhores desfechos clinicos impulsionou a
integracdo entre engenharia, informdatica e medicina, culminando na criagdo dos
primeiros sistemas robdticos aplicados a pratica cirtrgica (Morrell et al., 2021).

Inicialmente concebida como tecnologia experimental com aplicagdes militares e
aeroespaciais, a robética cirurgica foi progressivamente adaptada ao contexto hospitalar.
Ao longo das décadas, o aprimoramento dos sistemas de controle remoto e da visualizagdo
tridimensional possibilitou sua consolidagao como ferramenta clinica efetiva (Café, 2022).
O desenvolvimento do sistema Da Vinci marcou um ponto de inflexdo na histéria da
cirurgia robotica, oferecendo ao cirurgido visdo ampliada em alta definicao e
instrumentos articulados capazes de reproduzir movimentos com precisdo superior a
mado humana. Essa inovagdo ampliou possibilidades técnicas em procedimentos
complexos (Nogaroli; Neto, 2020).

A evolugado tecnolégica também esteve acompanhada de avangos na ergonomia do
ato cirargico. A posicdo do cirurgido em console especifico reduziu fadiga fisica e
melhorou controle motor, favorecendo desempenho mais estavel durante longos
procedimentos (Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023). No Brasil, a introduc¢ao da cirurgia
robdtica ocorreu de forma gradual, concentrando-se inicialmente em centros privados de
alta complexidade. A expansdo para outras instituicbes dependeu de investimentos
estruturais significativos e da capacitacdo especializada das equipes médicas (Santana et
al, 2022).

O processo de certificagdo em cirurgia robdtica tornou-se etapa fundamental para
garantir seguranca e qualidade assistencial. A regulamentagdo brasileira passou a exigir
treinamento especifico e comprovacao de competéncia técnica para atuagao com sistemas
robdticos (Araujo et al., 2020). A prospeccdo de patentes relacionadas a robos cirturgicos
demonstra crescimento expressivo no campo da inovagdo tecnolégica aplicada a saude.
Esse movimento evidencia dinamismo cientifico e competicao global no desenvolvimento
de solugdes cada vez mais avancadas (Santos et al., 2020). Os fundamentos da cirurgia
robdtica baseiam-se na ampliacdo da destreza manual, eliminacdo de tremores

fisioldgicos e maior precisdo nos movimentos cirurgicos. A integracdo entre sensores,
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softwares e bragos mecanicos permite execucao de manobras delicadas com alto grau de
controle (Oliveira et al, 2022).

A incorporacdo da inteligéncia artificial aos sistemas robdticos representa etapa
adicional na evolugdo tecnoldgica. Algoritmos podem auxiliar na andlise de imagens,
identificacdo de estruturas anatémicas e planejamento cirdrgico, ampliando suporte ao
cirurgido (Rosa, 2024). Apesar dos avancos, a cirurgia robotica ainda apresenta limitagdes
técnicas, como dependéncia de infraestrutura especifica e necessidade de manutencao
especializada. A complexidade do sistema exige suporte técnico continuo para garantir
funcionamento adequado (Guimaraes et al., 2024).

A consolidacao histérica da robética cirdrgica também envolve mudancgas culturais
no ambiente hospitalar. A aceitacdo da tecnologia por parte dos profissionais foi gradual,
acompanhada de debates sobre custo-beneficio, curva de aprendizado e impacto na
pratica clinica (Lins et al., 2025). Assim, a evolugdo historica da cirurgia robética reflete
integracdo progressiva entre inovagdo tecnoldgica e pratica médica, sustentada por
avancgos cientificos, regulamentacdo profissional e adaptacdo institucional. Seus
fundamentos repousam na busca continua por maior precisdo, seguranca e eficiéncia nos

procedimentos cirdrgicos contemporaneos (Morrell et al,, 2021).

3. Aplicagdes Clinicas da Robdtica em Diferentes Especialidades

Estudos recentes indicam que a cirurgia robotica esta associada a reducdo
significativa de complicacdes pos-operatérias quando comparada a abordagens
convencionais em determinados procedimentos. A precisao dos movimentos e a melhor
visualizacdo do campo operatdério contribuem para menor trauma tecidual e maior
controle hemostatico durante a intervencao (Rocha et al., 2025; Nunes et al., 2024).

A diminuicdo da perda sanguinea intraoperatéria é um dos beneficios mais
frequentemente relatados na literatura. A estabilidade dos bracos robéticos e a ampliacao
tridimensional da imagem permitem disseca¢des mais delicadas e seguras, reduzindo
riscos hemorragicos (Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023). Além disso, a cirurgia roboética
tem sido associada a reducdo do tempo de internacdo hospitalar. Pacientes submetidos a
procedimentos minimamente invasivos assistidos por rob6 tendem a apresentar

recuperacao mais rapida, com retorno precoce as atividades cotidianas (LINS et al., 2025).
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Estudos que avaliaram qualidade de vida no pés-operatério demonstram que
pacientes submetidos a cirurgia roboética relatam melhor percepg¢do funcional, menor
limitacdo fisica e recuperacdo mais confortdvel nas semanas subsequentes ao
procedimento. A reducdo da dor, menor trauma tecidual e retorno precoce as atividades
habituais contribuem para melhor experiéncia cirdargica e satisfacdo do paciente. Esses
achados reforcam o potencial da tecnologia na promo¢do de desfechos centrados na
pessoa e ndo apenas em indicadores técnicos de sucesso cirurgico (Carvalho et al., 2025;
Rocha et al,, 2025; Vales et al., 2025; Nunes et al., 2024).

Na cirurgia geral, os impactos positivos incluem menor taxa de infeccdo de sitio
cirargico, reducao da perda sanguinea, menor necessidade de transfusao e diminui¢do das
complicacbes associadas a conversdo para cirurgia aberta. A precisdo dos movimentos
robdticos e a melhor visualizagdo anatomica favorecem interven¢des mais seguras em
procedimentos abdominais complexos, ampliando previsibilidade e estabilidade técnica.
Esses resultados reforcam a aplicabilidade da robdtica como estratégia eficaz na
qualificacdo da pratica cirdrgica contemporanea (Assis et al, 2024; Lins et al, 2025;
Guimaraes et al., 2024; Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023).

Em ginecologia, a robdtica tem demonstrado beneficios na preservacdo de
estruturas anatémicas delicadas, favorecendo recuperacao funcional mais satisfatéria e
menor tempo de afastamento das atividades laborais (Pardini et al., 2020). Na cirurgia
cardiaca, a aplicacdo da robédtica possibilita interven¢des altamente precisas em
ambientes de extrema complexidade, contribuindo para reducdo de traumas cirurgicos e
melhor progndstico pds-operatdrio em casos selecionados (Savoldi et al., 2025; Siqueira
et al.,, 2024). O impacto positivo da cirurgia robdtica também se manifesta na pratica
clinica cotidiana, ao proporcionar maior previsibilidade dos resultados e reducao de
variabilidade técnica entre procedimentos semelhantes (Vales et al., 2025).

A melhoria da ergonomia cirurgica, ao reduzir fadiga do profissional, pode
influenciar indiretamente a qualidade do procedimento e os desfechos clinicos. A
estabilidade técnica durante cirurgias prolongadas favorece maior consisténcia na
execucdo das etapas operatdrias (Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023). Em contextos de
urgéncia e emergéncia, embora ainda em expansdo, a cirurgia robdtica demonstra
potencial para ampliar seguranga em procedimentos complexos, desde que haja
infraestrutura adequada e equipe treinada (Alvarenga et al, 2025). Entretanto, os

beneficios clinicos devem ser analisados considerando perfil do paciente e indicacao
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precisa do procedimento. A tecnologia ndo substitui critérios clinicos rigorosos na escolha
da abordagem cirdrgica mais adequada (Guimaraes et al., 2024).

A avaliacdo de desfechos também evidencia que a curva de aprendizado do
cirurgido influencia resultados iniciais, sendo necessdrio treinamento estruturado para
consolidacao dos beneficios clinicos observados (ARAU]JO et al., 2020). Assim, os impactos
da cirurgia roboética na qualidade de vida e nos desfechos pés-operatérios reforcam seu
papel como tecnologia promissora na medicina contemporanea. Quando aplicada de
forma criteriosa e sustentada por capacitagdo adequada, a robética cirdrgica contribui
para procedimentos mais seguros, recuperacdao acelerada e melhoria global da

experiéncia do paciente (Rocha et al., 2025; Carvalho et al., 2025).

4. Beneficios Clinicos e Impactos na Qualidade de Vida

A cirurgia robdtica tem sido associada a reducdo significativa de complica¢des pos-
operatorias em diversas especialidades médicas. A estabilidade dos instrumentos e a
visualizag¢do tridimensional ampliada favorecem dissecagdes mais precisas, minimizando
danos a tecidos adjacentes e reduzindo riscos de eventos adversos (Rocha et al., 2025). A
diminuicdo da taxa de infec¢do de sitio cirurgico é um dos resultados mais consistentes
observados na literatura. A abordagem minimamente invasiva e o controle refinado dos
movimentos contribuem para menor exposicdo tecidual e menor resposta inflamatoria
sistémica (Assis et al., 2024).

A precisdo cirdrgica representa um dos principais diferenciais da tecnologia
robdtica. A capacidade de eliminar tremores fisiol6gicos e ampliar a destreza manual do
cirurgido possibilita interveng¢des delicadas em areas anatomicas complexas (Guimaraes
et al, 2024). Além da precisdo técnica, a ergonomia do sistema robdtico reduz fadiga do
cirurgido, especialmente em procedimentos prolongados. Esse fator pode impactar
indiretamente a qualidade do ato operatério e a seguranca do paciente (Kezan;
Chiavegatto; Marco, 2023). A recuperagdo pés-operatdria tende a ser mais rdpida em
procedimentos assistidos por robdtica, em comparagdo a cirurgias abertas convencionais.
A menor agressao cirurgica contribui para reducdo da dor e recuperacgdo funcional
acelerada (Carvalho et al., 2025).

Estudos que avaliaram qualidade de vida no periodo pds-operatério indicam que

pacientes submetidos a cirurgia robética relatam melhor percepcao de bem-estar fisico,
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menor limitagdo nas atividades diarias e recuperacdo funcional mais rapida quando
comparados a abordagens convencionais em contextos especificos. A menor dor, a
reducdo do trauma cirdrgico e o retorno precoce as atividades habituais contribuem para
maior satisfacdo e melhor experiéncia assistencial no poés-operatério. Esses achados
reforcam o impacto positivo da tecnologia robdtica ndo apenas nos indicadores clinicos
objetivos, mas também nas dimensdes subjetivas relacionadas a qualidade de vida e a
funcionalidade do paciente (Vales et al., 2025; Carvalho et al., 2025; Rocha et al., 2025;
Nunes et al., 2024; Lins et al., 2025).

Na cirurgia cardiaca minimamente invasiva, a aplicacdo da robdtica possibilita
interven¢des com incisdes menores e maior precisdo em dareas de dificil acesso,
favorecendo recuperacdo mais segura (Savoldi et al, 2025). Os impactos positivos
também se refletem na pratica clinica cotidiana, ao ampliar previsibilidade dos resultados
e padronizac¢do dos procedimentos. A tecnologia contribui para maior consisténcia técnica
entre diferentes profissionais (Oliveira et al, 2022). Na ginecologia, os beneficios incluem
preservacdo anatdémica mais precisa e menor tempo de afastamento das atividades
habituais, favorecendo qualidade de vida das pacientes no pés-operatoério (Pardini et al.,
2020). Em contextos oncolégicos, a precisdo robotica pode contribuir para ressecgoes
mais seguras e preservacdo de estruturas adjacentes, com potencial impacto na fun¢do
organica e no prognostico do paciente (Vales et al., 2025).

A reducao da dor pos-operatdria também influencia positivamente a experiéncia
do paciente, diminuindo necessidade de analgésicos e favorecendo mobilizacdo precoce
(Carvalho et al., 2025). Entretanto, os beneficios clinicos dependem de treinamento
adequado da equipe e correta indicacdo do procedimento. A curva de aprendizado
influencia diretamente os resultados iniciais da implementacao (Araujo et al, 2020).

O impacto na pratica clinica também envolve reorganizacao dos fluxos hospitalares
e incorporacdo de novas competéncias técnicas. A integracdo da robédtica exige
planejamento institucional e suporte estrutural continuo (Santana et al.,2022). Do mesmo
modo, os beneficios clinicos da cirurgia robdtica e seus impactos na qualidade de vida
evidenciam o potencial transformador dessa tecnologia na medicina contemporanea.
Quando aplicada de forma criteriosa e sustentada por capacitacdo adequada, a robética
cirargica contribui para procedimentos mais seguros, recuperacao acelerada e melhoria

global dos desfechos assistenciais (Rocha et al.,, 2025).
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5. Ensino, Certifica¢do e Formacgao Profissional

A incorporagdo da robédtica na pratica cirdrgica impactou diretamente o ensino
médico, exigindo reformulacdo das metodologias de formacdo tradicional. A
aprendizagem baseada exclusivamente na observagao e na pratica progressiva em campo
operatdrio passou a ser complementada por recursos tecnoldgicos avancados, que
ampliam a seguranca e a previsibilidade do treinamento (Rosa, 2024).

A presenca de sistemas roboticos nos hospitais de ensino introduziu novos
conteddos curriculares relacionados a tecnologia, ergonomia, dominio do console e
interpretacdo de imagens tridimensionais. Essa transformacdo exige integracdo entre
conhecimentos técnicos, habilidades motoras refinadas e compreensdo dos sistemas
digitais envolvidos (Morrell et al, 2021). O impacto da roboética no ensino cirturgico
também envolve mudancas na relagdo entre preceptor e residente. O cirurgido experiente
passa a atuar como mediador do aprendizado em ambiente digital, orientando decisdes
clinicas enquanto o aluno desenvolve habilidades no manuseio do sistema roboético
(Guimaraes et al., 2024).

A certificacdo em cirurgia robdtica tornou-se requisito essencial para garantir
qualidade e seguranca assistencial. No Brasil, o processo envolve treinamento
estruturado, avaliacdo pratica e cumprimento de critérios definidos por sociedades
médicas especializadas (Araujo et al, 2020). A regulamentacdo da certificacdo busca
assegurar que o profissional esteja apto a utilizar o sistema de forma segura e responsavel.
A padronizacgdo dos critérios de habilitacao fortalece a credibilidade da pratica robética e
protege o paciente (Trindade et al., 2024). Além da formacao inicial, a atualizacdo continua
é indispensavel diante da rapida evolucdo tecnolégica. Sistemas robéticos passam por
aprimoramentos constantes, exigindo reciclagem periédica das competéncias
profissionais (Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023).

Os simuladores cirdrgicos representam ferramentas centrais no treinamento em
robdtica. Esses dispositivos permitem pratica repetitiva e segura, possibilitando
desenvolvimento de habilidades técnicas antes da atuacdo em pacientes reais (Rosa,
2024). A simulag¢do reduz riscos durante a curva de aprendizado e contribui para maior
padronizac¢do do desempenho técnico. O treinamento virtual possibilita correcdo de falhas
e aprimoramento progressivo das habilidades motoras (Guimaraes et al., 2024). O uso de

plataformas digitais de simula¢dao também favorece avaliagdo objetiva do desempenho do
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cirurgido em formagdo. Métricas como tempo de execugdo, precisdao e controle de
movimentos podem ser monitoradas de forma sistematica (Araujo et al, 2020).

A integracdo da inteligéncia artificial aos sistemas de treinamento representa
avan¢o adicional na formagdo profissional. Algoritmos podem analisar padrdes de
desempenho e oferecer feedback automatizado, contribuindo para aprendizado mais
eficiente (Rosa, 2024). A inteligéncia artificial também pode auxiliar na identificacdo de
pontos criticos durante o procedimento, orientando o cirurgido em tempo real e
fortalecendo seguranca do ato operatério (Oliveira et al, 2022). Entretanto, a formacado
em cirurgia robdtica ndo deve restringir-se ao dominio técnico do equipamento. Aspectos
éticos, responsabilidade profissional e comunicacdo com o paciente precisam ser
incorporados ao processo formativo (Dantas; Nogaroli, 2020). O consentimento
informado assume papel ainda mais relevante em procedimentos mediados por
tecnologia avancada. O profissional deve estar preparado para explicar riscos, beneficios
e limita¢des da abordagem robética de forma clara e acessivel (Trindade et al.,, 2024).

A formagao profissional também envolve reflexdo sobre responsabilidade civil em
casos de falhas técnicas ou complicacdes. A complexidade tecnoldgica exige compreensao
juridica dos limites de atuacao do médico (Mota et al., 2023). A ampliacdo do acesso a
robotica cirurgica depende da formacdo de equipes qualificadas e da disseminagdo de
centros de treinamento especializados. A expansao sustentavel da tecnologia requer
investimento continuo em capacitacdo (Gongalves et al, 2024). Assim, o ensino, a
certificacdo e a formacao profissional em cirurgia robotica configuram pilares essenciais
para consolidagdo segura da tecnologia na pratica médica. A integracdo entre treinamento
técnico, simulacdo avancada, inteligéncia artificial e fundamentacdo ética é condicao
indispensavel para garantir que a inovacao esteja alinhada a qualidade assistencial e a

protecdo do paciente (Araujo et al., 2020).

6. Desafios Estruturais, Econdomicos e de Acesso no Brasil

A expansdo da cirurgia robdtica no Brasil enfrenta desafios estruturais
significativos, especialmente relacionados ao alto custo de aquisicdo e manuteng¢do dos
sistemas. Os equipamentos robdticos exigem investimentos elevados, tanto na compra
inicial quanto na atualizacdo tecnoldgica periodica, o que limita sua disseminacdo em

instituicdes publicas (Gongalves et al, 2024). Além do custo do equipamento, ha despesas
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adicionais associadas a manutencao técnica, substituicdo de instrumentos e treinamento
especializado das equipes. Esses fatores ampliam o impacto financeiro da implementacao
da tecnologia, exigindo planejamento estratégico institucional (Santana et al., 2022).

A concentragdo da cirurgia robética em centros privados de alta complexidade
evidencia desigualdade no acesso a tecnologia. A maioria dos procedimentos ainda é
realizada em hospitais particulares, restringindo o acesso de pacientes do sistema publico.
No ambito das organizagdes publicas de saude, a incorporacdo da robdtica requer
justificativas baseadas em custo-beneficio e impacto assistencial. A gestdo publica precisa
avaliar sustentabilidade financeira e retorno clinico antes da implementacao (Pitassi et
al., 2016).

Outro desafio relevante é a distribuicdo geografica desigual dos centros habilitados
para cirurgia robotica. Regides mais desenvolvidas concentram maior numero de
equipamentos, enquanto areas periféricas apresentam acesso limitado a tecnologia
(Gongalves et al, 2024). A ampliacdo do acesso também depende da formacao de
profissionais capacitados, pois a auséncia de equipes treinadas inviabiliza utilizacao
segura do sistema, mesmo quando o equipamento esta disponivel (Araujo et al, 2020). A
curva de aprendizado representa desafio adicional, pois o periodo inicial de adaptacao
pode impactar custos operacionais e tempo de procedimento. A consolidacdo da pratica
exige volume adequado de casos e suporte institucional continuo (Lins et al, 2025). Do
ponto de vista economico, ha debate sobre custo-efetividade da cirurgia robotica em
comparacao a técnicas laparoscépicas convencionais. Embora os beneficios clinicos sejam
evidentes em determinados contextos, a sustentabilidade financeira ainda é tema de
analise critica (Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023).

A incorporacdo tecnoldgica também exige infraestrutura hospitalar compativel,
incluindo salas cirdrgicas adaptadas e suporte técnico especializado. A auséncia dessa
estrutura pode comprometer seguranca e eficiéncia dos procedimentos (Guimaraes et al.,
2024). Em situagdes de urgéncia e emergéncia, a utilizacdo da robdtica enfrenta limitagdes
logisticas, como disponibilidade imediata do equipamento e preparo prévio da equipe.
[sso restringe seu uso em contextos de alta demanda emergencial (Alvarenga et al., 2025).

Outro aspecto estrutural envolve dependéncia de fornecedores internacionais, o
que pode gerar vulnerabilidade econ6mica diante de variagdes cambiais e restri¢cdes
comerciais (Santos et al, 2020). Apesar dos desafios, ha iniciativas voltadas a ampliacao

do acesso por meio de parcerias publico-privadas e projetos institucionais estratégicos.
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Essas a¢des buscam democratizar o uso da tecnologia e ampliar cobertura assistencial
(Santana et al., 2022). A avaliacao de resultados clinicos e impacto na qualidade de vida
pode contribuir para fundamentar decises de investimento no sistema publico.
Evidéncias robustas fortalecem argumentos para incorporag¢do progressiva da tecnologia
(Rochaetal., 2025). A sustentabilidade da cirurgia robética no Brasil também depende de
politicas publicas claras e planejamento de longo prazo, evitando expansdo desordenada
e garantindo uso racional dos recursos disponiveis (Trindade et al., 2024).

Além disso, a andlise de custo indireto, como redugdo de tempo de internacao e
menor taxa de complica¢des, pode demonstrar beneficios econdmicos secundarios que
compensam parte do investimento inicial (Carvalho et al, 2025). Portanto, os desafios
estruturais, econdmicos e de acesso a cirurgia robdtica no Brasil evidenciam a
necessidade de planejamento estratégico, avaliacdo continua de resultados e politicas
publicas equilibradas. A consolidacdo da tecnologia exige articulacdo entre inovacao,
sustentabilidade financeira e compromisso com equidade no sistema de saide (Gongalves

etal., 2024).

7. Aspectos Eticos, Bioéticos e Responsabilidade Civil

A incorporacdo da robética na pratica médica trouxe avancgos significativos, mas
também suscitou debates éticos relevantes. A mediag¢do tecnoldgica no ato cirurgico altera
a dinamica tradicional da relacao médico-paciente, exigindo reflexdo sobre autonomia,
responsabilidade e transparéncia no uso da inovagao (Siqueira-Batista et al., 2016). O
consentimento informado assume papel ainda mais central quando o procedimento
envolve tecnologia robédtica. O paciente deve ser devidamente esclarecido sobre os
beneficios, riscos, limitagdes e alternativas terapéuticas, garantindo decisio consciente e
fundamentada (Dantas; Nogaroli, 2020).

A complexidade tecnoldgica pode dificultar a compreensdo do paciente sobre o
funcionamento do sistema robético. Cabe ao profissional traduzir informagdes técnicas
em linguagem acessivel, assegurando clareza e respeito a autonomia (Trindade et al.,
2024). Aresponsabilidade civil em cirurgias roboticas é tema de crescente debate juridico.
A utilizacdo de equipamentos de alta complexidade levanta questionamentos sobre
possiveis falhas técnicas e limites da responsabilidade do cirurgido diante de eventos

adversos (Mota et al., 2023). Nos casos em que ocorre falha do sistema robético, discute-
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se a divisdo de responsabilidades entre profissional, institui¢cdo hospitalar e fabricante do
equipamento. Essa multiplicidade de atores amplia a complexidade das analises juridicas
(Nogaroli; Neto, 2020).

A bioética aplicada a cirurgia robdtica envolve também o principio da beneficéncia,
garantindo que a tecnologia seja utilizada com real beneficio ao paciente e ndo apenas
como recurso de prestigio institucional (Siqueira-Batista et al, 2016). O principio da ndo
maleficéncia impde que a indicagdo da cirurgia robdtica seja criteriosa, considerando
evidéncias cientificas e perfil clinico do paciente. A adogdo indiscriminada da tecnologia
pode gerar riscos desnecessarios (Guimaraes et al., 2024).

Outro aspecto ético relevante refere-se a justica distributiva, especialmente em
contextos de desigualdade no acesso a tecnologia. A concentracdo da cirurgia robética em
centros privados levanta questionamentos sobre equidade no sistema de saude
(Gongalves et al, 2024). A incorporacdo da inteligéncia artificial aos sistemas roboticos
amplia o debate ético, especialmente quanto a tomada de decisdo automatizada e ao papel
do cirurgido na supervisdo das recomendacdes algoritmicas (Rosa, 2024). A transparéncia
institucional é fundamental para manutengdo da confianga social. Hospitais que utilizam
cirurgia robdtica devem adotar protocolos claros de monitoramento de resultados e
comunicac¢ao de eventuais incidentes (Trindade et al., 2024).

O ensino da cirurgia robética também envolve responsabilidade ética na formacao
de novos profissionais. A curva de aprendizado deve ocorrer sob supervisdao adequada,
garantindo seguranca do paciente (Araujo et al, 2020). A humanizacdo do cuidado
permanece desafio central em ambientes altamente tecnologizados. A presenca do rob6
ndo pode substituir a empatia, a escuta ativa e o vinculo terapéutico estabelecido pelo
profissional (Santos et al, 2024). A ética médica exige que a tecnologia seja compreendida
como ferramenta auxiliar e ndo como substituta da decisdao clinica. O julgamento
profissional continua sendo elemento central na condu¢do do procedimento (Siqueira-
Batista et al.,, 2016).

Ha também preocupacdo com a publicidade e o marketing da cirurgia robética, que
podem gerar expectativas exageradas nos pacientes. A divulgacdo deve ser pautada por
critérios cientificos e responsabilidade ética (Kezan; Chiavegatto; Marco, 2023). A
legislacdo brasileira ainda esta em processo de consolidacdo quanto as especificidades da
robdtica médica. A atualizagdo normativa é necessaria para acompanhar o ritmo

acelerado da inovacao tecnoldgica (Trindade et al, 2024). A responsabilidade
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institucional inclui garantir manuten¢do adequada do equipamento, treinamento
continuo da equipe e protocolos de contingéncia em caso de falhas técnicas (Mota et al,,
2023).

O debate bioético também envolve andlise de custo-efetividade e priorizacao de
recursos no sistema publico. A decisdo de investir em tecnologia de alto custo deve
considerar impactos coletivos e sustentabilidade do sistema (Pitassi et al., 2016). Assim,
0s aspectos éticos, bioéticos e de responsabilidade civil na cirurgia robética evidenciam
que a inovacdo tecnoldgica precisa estar permanentemente articulada a protecao da
dignidade humana, a transparéncia institucional e a justica social. A consolidagdo segura
da roboética médica depende do equilibrio entre avanco cientifico, regulacao juridica e

compromisso ético com o paciente (Siqueira-Batista et al., 2016; Trindade et al., 2024).

8. Consideracoes Finais

A robotica aplicada a cirurgias e procedimentos médicos representa um dos
avangos mais significativos da medicina contemporanea, integrando engenharia,
informatica e pratica clinica em um modelo assistencial cada vez mais preciso e
minimamente invasivo. Ao longo do capitulo, evidenciou-se que a evolucdo histoérica da
tecnologia robdtica consolidou-se como resposta as demandas por maior seguranca,
melhor visualizagdo anatdmica e aprimoramento técnico do ato cirargico.

Os beneficios clinicos associados a cirurgia robdtica, como reducdo de
complica¢gGes pos-operatorias, menor perda sanguinea, recuperacao acelerada e melhoria
na qualidade de vida dos pacientes, refor;cam seu potencial transformador na pratica
médica. A tecnologia demonstra impacto positivo tanto em indicadores objetivos de
seguran¢a quanto na percepg¢ao subjetiva de bem-estar no pés-operatoério. Entretanto, os
desafios estruturais e econdmicos ainda constituem barreiras relevantes a
democratizacdo do acesso a cirurgia robética no Brasil. O alto custo dos equipamentos, a
necessidade de infraestrutura especializada e a desigualdade regional na distribuicao dos
centros habilitados evidenciam a importancia de planejamento estratégico e politicas
publicas voltadas a equidade.

O capitulo também destacou a relevancia da formacgao profissional, da certificacao
estruturada e do uso de simuladores como pilares fundamentais para garantir seguranca

assistencial. A integracdo com inteligéncia artificial amplia as possibilidades de
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aprimoramento técnico, mas exige preparo ético e regulatorio adequado. Do ponto de
vista bioético, a cirurgia robdtica demanda atencao especial aos principios da autonomia,
beneficéncia, ndo maleficéncia e justica. O consentimento informado, a responsabilidade
civil e a transparéncia institucional tornam-se ainda mais centrais em contextos altamente
tecnologizados.

Assim, a consolidagdo da robética cirdrgica no cendrio nacional e internacional
depende do equilibrio entre inovacgdo tecnoldgica, formagao qualificada, sustentabilidade
financeira e compromisso ético com o cuidado centrado no paciente. O futuro da cirurgia
robotica aponta para integragdo cada vez maior com sistemas inteligentes, ampliacdo do
acesso e fortalecimento de praticas humanizadas, reafirmando que a tecnologia deve

sempre estar a servico da vida e da dignidade humana.
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1. Introducgao

A transformacdo digital na saude tem redefinido a forma como informagdes
clinicas sdo registradas, organizadas e utilizadas na tomada de decisdo. A digitalizacao dos
processos assistenciais trouxe maior agilidade no acesso aos dados e ampliou a
capacidade de integracdo entre diferentes setores e niveis de aten¢do, consolidando a
informacdo como elemento estratégico na gestdo do cuidado (Pinochet; Lopes; Silva,
2014). Nesse contexto, o prontudrio eletronico do paciente (PEP) emerge como
instrumento central na organiza¢do das informacgdes clinicas. Diferentemente do modelo
fisico tradicional, o PEP possibilita armazenamento estruturado, recuperacdo rapida e

compartilhamento seguro de dados, favorecendo continuidade assistencial e melhoria da

qualidade do atendimento (Galvao; Ricarte, 2011).
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A gestdo da informa¢do em saude envolve ndo apenas registro de dados, mas
também sua organizacao, preservacao e utilizacdo estratégica. A perspectiva da ciéncia da
informacdo contribui para compreender o prontudrio eletrénico como documento
organico essencial a gestdo hospitalar e a formulagcdo de politicas publicas (Santos;
Vitoriano; Damian, 2019). Na aten¢do primadria, a implantacdo do Prontuario Eletrénico
do Cidadao (PEC) e do sistema e-SUS AB representou avancgo significativo na qualificacdo
do cuidado. Esses sistemas ampliaram a capacidade de monitoramento populacional,
planejamento de acdes e coordenagdo das equipes de saude da familia (Santos et al,
2021).

Além da assisténcia, o prontuario eletrénico tornou-se ferramenta relevante para
gestdo administrativa e tomada de decisdo estratégica nos servicos de saude. A
sistematizacdo das informagdes permite analise de indicadores, controle de processos e
otimizacdo de recursos institucionais (Estevam et al., 2024). Entretanto, a implantacao e
utilizacdo do PEP ndo estdo isentas de desafios. Questdes relacionadas a usabilidade,
duplicidade de registros, capacitacdo profissional e seguranca da informacdo exigem
planejamento adequado e politicas institucionais bem estruturadas (Bueno et al., 2023;
Pinto; Santos, 2020).

0 avango tecnolégico também introduziu novas possibilidades na gestao de dados
clinicos, como aplica¢do de blockchain, contratos inteligentes e sistemas de visualizacao
de informag¢des complexas, ampliando seguranca e interoperabilidade no ambiente da
Saude 4.0 (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023; Xavier; Duque, 2021). Diante desse
cenario, este capitulo tem como objetivo analisar os fundamentos da gestao da informacao
em saude, discutir a evolugdo e aplicabilidade do prontuario eletronico do paciente,
examinar seus impactos na gestdo do cuidado e identificar desafios e perspectivas futuras
para consolidagdo de sistemas digitais seguros, integrados e eficientes no contexto da

saude contemporanea (Amorim, 2024).

2. Fundamentos da Gestido da Informacido em Satude

A gestio da informacdo em saude constitui elemento estratégico para a
organizacdo dos servicos assistenciais e para a formulacao de politicas publicas. Em um
cenario marcado pela digitalizagdo crescente, a informacdo deixa de ser mero registro

documental e passa a ser recurso essencial para tomada de decisdo clinica e
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administrativa (Pinochet; Lopes; Silva, 2014). A informagdo em saude envolve coleta,
organizacdo, armazenamento, recuperagdo e uso sistematico de dados clinicos,
administrativos e epidemioldgicos. Esse processo requer estrutura técnica e metodolégica
capaz de garantir qualidade, confiabilidade e integridade dos registros (Oliveira, 2013).

Sob a perspectiva da ciéncia da informagdo, o prontudrio do paciente é
compreendido como documento organico, produzido no contexto das atividades
assistenciais e dotado de valor probatdrio, informacional e histdrico. Sua gestao adequada
assegura continuidade do cuidado e preservacdo da memoria institucional (Santos;
Vitoriano; Damian, 2019). Historicamente, a gestdo documental em saude esteve
associada ao suporte fisico em papel, o que limitava acesso, compartilhamento e
preservacdo dos dados. A transicdo para o ambiente digital ampliou possibilidades de
organizacao e integracdo das informagdes clinicas (Galvao; Ricarte, 2011). A consolidagdo
dos sistemas eletrénicos exige politicas institucionais claras de governanca da
informacdo. A gestao eficiente envolve padronizacdo de registros, definicdo de fluxos
documentais e capacitacdo continua dos profissionais envolvidos (Macedo, 2019).

A qualidade da informacdo impacta diretamente a qualidade do cuidado. Registros
incompletos ou inconsistentes podem comprometer diagndsticos, decisdes terapéuticas e
acompanhamento longitudinal do paciente (Avila et al, 2022). Além do aspecto
assistencial, a gestdo da informacdo em saude subsidia planejamento estratégico e
controle gerencial. Indicadores extraidos dos sistemas eletronicos permitem
monitoramento de produtividade, avaliacio de desempenho e anadlise de resultados
clinicos (Estevam et al., 2024).

Na atengdo primaria, os sistemas informatizados possibilitam acompanhamento
populacional e identificacdo de grupos de risco. A organiza¢do estruturada dos dados
favorece planejamento de acdes preventivas e intervengdes direcionadas (Soranz; Pinto;
Camacho, 2017). A interoperabilidade entre sistemas constitui fundamento central da
gestdo moderna da informagdo em saude. A capacidade de integracdo entre diferentes
plataformas garante continuidade do cuidado e evita fragmentacdo dos registros
(Pinochet; Lopes; Silva, 2014). A gestdo da informagdo também envolve mecanismos de
seguranca e confidencialidade. A protecdo de dados sensiveis deve estar alinhada a
normas éticas e legais, assegurando privacidade do paciente (Carvalho; Azevedo;

Rendeiro, 2023).
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O avango das tecnologias digitais ampliou possibilidades de visualizacdo e
recuperagao inteligente de informagdes clinicas. Modelos de organizagdo de dados
favorecem andlise rapida e suporte a decisdo em ambientes hospitalares complexos (Lima,
2023). No contexto das cidades inteligentes, sistemas de informagdo em saide podem
integrar bases de dados populacionais e clinicos, fortalecendo planejamento urbano e
politicas publicas baseadas em evidéncias (Cavalcante, 2018).

A gestdo eficiente da informacdo depende também do engajamento dos
profissionais de satde. A adesdo as ferramentas digitais e o uso adequado dos sistemas
influenciam diretamente a qualidade dos registros produzidos (Amorim, 2024). Assim, os
fundamentos da gestdo da informacdo em sadde articulam principios da ciéncia da
informacdo, tecnologia digital e organizacdo assistencial. A consolidagdo de sistemas
estruturados e seguros constitui condi¢do indispensavel para qualificagdo do cuidado,
melhoria da gestdo e fortalecimento das politicas publicas no contexto da Saude 4.0

(Galvao; Ricarte, 2011).

3. Prontuario Eletronico do Paciente (PEP): Conceitos e Evolu¢ao

O Prontudrio Eletronico do Paciente (PEP) pode ser definido como um sistema
digital estruturado destinado ao registro, armazenamento e recuperacao das informacgdes
clinicas e administrativas relacionadas ao cuidado em saude. Diferentemente do
prontuadrio tradicional em papel, o PEP organiza dados de forma padronizada, permitindo
acesso rapido e integrado as informacoes do paciente (Galvao; Ricarte, 2011). Entre suas
principais caracteristicas estdo a possibilidade de registro em tempo real, integracdo entre
diferentes profissionais e consolidacdo de histérico clinico longitudinal. O PEP também
permite insercdo de exames, prescricoes, evolugcdes multiprofissionais e dados
administrativos em um tnico ambiente digital (Avila et al., 2022).

Outra caracteristica relevante do PEP é sua capacidade de interoperabilidade, que
possibilita troca de informacgdes entre diferentes sistemas e niveis de atenc¢do. Essa
integracdo reduz fragmentacdo do cuidado e fortalece continuidade assistencial
(Pinochet; Lopes; Silva, 2014). No Brasil, o processo de informatizagdo dos prontudrios
iniciou-se de forma gradual, inicialmente em hospitais privados e instituicdes de maior
porte. A expansdo para o sistema publico ocorreu posteriormente, impulsionada por

politicas de modernizacdo da gestdo da informacdo em saude (Oliveira, 2013). A
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implantacdo do e-SUS Atenc¢do Basica (e-SUS AB) representou marco importante na
informatizacdo da aten¢do primadria no pais. O sistema foi concebido para qualificar
registros clinicos, ampliar monitoramento das a¢des e padronizar dados assistenciais
(Santos et al., 2021).

O Prontudrio Eletronico do Cidaddo (PEC), integrado ao e-SUS AB, consolidou-se
como ferramenta estruturante para registro das informagdes na atencdo bdsica. Ele
permite acompanhamento continuo do usudrio dentro da rede de servicos, favorecendo
organizacdo dos fluxos assistenciais (Lima et al., 2025). A implantacdo do PEC exigiu
adequacgdes estruturais, capacitacdo das equipes e reorganizacdo dos processos de
trabalho. Essa transicdo evidenciou a necessidade de alinhamento entre tecnologia e
pratica assistencial (Macédo et al., 2025). Comparativamente ao prontudrio fisico, o PEP
apresenta vantagens como reducao de perdas documentais, maior legibilidade dos
registros e acesso simultdneo por multiplos profissionais. O modelo digital também
facilita auditorias e rastreabilidade das informagdes (Amorim, 2024).

Enquanto o prontudrio em papel depende de arquivamento fisico e apresenta
limitagbes no compartilhamento de dados, o PEP possibilita armazenamento em
servidores seguros e recuperacdo instantanea das informacgoes clinicas (Macedo, 2019). A
digitalizacdo também amplia potencial de organiza¢do sistemdtica das informagdes,
permitindo categorizacdao por diagndsticos, medicamentos e procedimentos. Essa
estrutura favorece analises posteriores e consolidacdo de histérico clinico mais
consistente (Lima, 2023). Contudo, a transicao do modelo fisico para o eletrénico nao
ocorreu sem desafios. A adaptacdo das equipes, dificuldades técnicas iniciais e limitacoes
de infraestrutura impactaram o ritmo de implantacdo em diferentes regides (Bueno et al,
2023). Além disso, a gestdo de cadastros duplicados e inconsisténcias nos registros
tornou-se preocupacao relevante no ambiente digital, exigindo mecanismos de controle e
validacdo de dados (Pinto; Santos, 2020).

No contexto hospitalar, o PEP passou a integrar sistemas de gestdo mais amplos,
conectando setores como farmadcia, laboratério e faturamento. Essa integracao fortalece
organizacdo interna e eficiéncia operacional (Estevam et al., 2024). O avango tecnolégico
também impulsionou discussdes sobre novas formas de protecdo e governanca dos dados
clinicos, incluindo aplicacdo de tecnologias como blockchain e contratos inteligentes para

maior seguranca (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023; Xavier; Duque, 2021).
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A evolucdo do PEP no Brasil evidencia processo continuo de modernizacdo da
saude publica, com ampliacdo progressiva da informatizacdo em diferentes niveis de
atencdo. Essa trajetéria demonstra compromisso institucional com qualificacdo dos
registros e fortalecimento da gestdo da informacdo (Santos et al, 2021). Portanto, o
Prontudrio Eletronico do Paciente consolidou-se como instrumento central na
transformacdo digital da saude brasileira. Sua evolugdo histérica revela movimento
gradual de substituicdo do modelo fisico por sistemas integrados, estruturados e
potencialmente mais eficientes, preparando o cendrio para novas inovagdes na gestao do

cuidado (Galvao; Ricarte, 2011).

4., Prontuario Eletronico e Gestao do Cuidado

O prontudrio eletronico do paciente ultrapassa a funcdo de registro clinico e
assume papel estratégico na gestdo do cuidado. Ao integrar informacdes
multiprofissionais em ambiente digital estruturado, o sistema favorece continuidade
assistencial e organizac¢do dos fluxos de atendimento (Monteiro; Santos; Santos, 2019). Na
pratica cotidiana, o PEP contribui para coordenacdo entre diferentes profissionais da
equipe de saude. Médicos, enfermeiros e demais categorias podem acessar informacgdes
atualizadas, reduzindo falhas de comunicagio e fragmentagdo do cuidado (Avila et al,
2022). A consolidacdo de dados clinicos em um unico ambiente digital fortalece a
longitudinalidade do cuidado, especialmente na atenc¢do primaria. O acompanhamento
continuo do paciente permite planejamento terapéutico mais consistente e
individualizado (Macédo et al., 2025).

Na Estratégia Saude da Familia, o uso do PEC favorece monitoramento de grupos
prioritarios e organizacdo das agendas assistenciais. O registro estruturado permite
identificar demandas recorrentes e ajustar interveng¢des conforme perfil epidemiolégico
local (Lima et al., 2025). O PEP também atua como instrumento de apoio a decisao clinica.
A visualiza¢do integrada de exames, histérico medicamentoso e diagnosticos anteriores
contribui para escolhas terapéuticas mais seguras e fundamentadas (Cavalcante, 2018). A
integracdo entre sistemas informatizados possibilita geracdo automadtica de alertas
clinicos, como interacdes medicamentosas ou exames pendentes. Esses mecanismos

reduzem riscos assistenciais e fortalecem seguranca do paciente (Oliveira, 2013).
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No ambito hospitalar, o prontudrio eletronico facilita rastreabilidade dos processos
assistenciais. A possibilidade de acompanhar etapas do atendimento contribui para
avaliacdo da qualidade e identificacdo de falhas operacionais (Estevam et al., 2024). A
gestdo de informagdes estruturadas também permite monitoramento de indicadores
assistenciais, como tempo de interna¢do e adesdo a protocolos clinicos. Esses dados
subsidiam decisoes gerenciais e planejamento institucional (Pinochet; Lopes; Silva, 2014).
O uso sistemdatico do PEP contribui para reducdo de redundancias e repeticao
desnecessdria de exames. O acesso rapido ao histérico do paciente evita retrabalho e
otimiza utilizacdo de recursos (Amorim, 2024).

Na atencdo a saude da mulher, sistemas eletronicos tém ampliado possibilidades
de acompanhamento clinico e registro estruturado de procedimentos, fortalecendo
articulacdo entre assisténcia e pesquisa (Reis; Correia; Pereira, 2011). A gestdo do cuidado
apoiada em prontudrios eletrénicos também favorece analises epidemioldgicas locais. A
consolidacdo de dados permite identificar padroes de adoecimento e orientar politicas
publicas baseadas em evidéncias (Pinto; Santos, 2020). A visualizacdo de informagdes
clinicas de forma organizada e sintética facilita interpretacdo por parte dos profissionais.
Modelos de organizagdo grafica dos dados contribuem para andlise rapida e eficiente em
ambientes de alta demanda (Lima, 2023). A interoperabilidade entre niveis de atencao
fortalece referéncia e contrarreferéncia dentro da rede de saude. O compartilhamento
seguro das informacdes evita descontinuidade no acompanhamento do paciente (Santos
etal, 2021).

A consolidagdo do PEP também favorece auditorias clinicas e processos de
avaliacdo da qualidade assistencial. O registro digital possibilita rastreabilidade detalhada
das condutas adotadas (Monteiro; Santos; Santos, 2019). Entretanto, a efetividade do
prontudrio eletronico na gestao do cuidado depende da qualidade do preenchimento e do
engajamento das equipes. Registros incompletos comprometem potencial analitico do
sistema (Santos; Vitoriano; Damian, 2019). A capacitagdo profissional continua é
elemento fundamental para consolidagdo do uso qualificado do PEP. A formac¢ao adequada
amplia compreensdo das funcionalidades e fortalece adesao ao sistema (Amorim, 2024).

A incorporagdo de tecnologias emergentes, como blockchain e contratos
inteligentes, pode ampliar seguranca e confiabilidade das informacdes, fortalecendo
governanca dos dados clinicos (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023; Xavier; Duque, 2021).

Assim, o prontuario eletrénico consolida-se como ferramenta estruturante da gestdo do
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cuidado, articulando assisténcia, planejamento e avaliagdo em um mesmo ambiente
informacional. Quando utilizado de forma qualificada, o PEP fortalece integracao
multiprofissional, seguranca clinica e organizacdo estratégica dos servicos de saude
(Monteiro; Santos; Santos, 2019).

5. Tecnologias Emergentes na Gestao de Prontuarios

A evolucdo dos prontudrios eletrénicos acompanha o avan¢o de tecnologias
emergentes que ampliam seguranca, interoperabilidade e inteligéncia no uso das
informacgdes clinicas. A incorporacdo de solugdes digitais mais sofisticadas sinaliza a
transicdo para um modelo de Saudde 4.0, no qual dados estruturados passam a
desempenhar papel central na gestdo estratégica (Xavier; Duque, 2021).

Entre essas inovacdes, destaca-se a aplicagdo da tecnologia blockchain na gestao
de dados clinicos. O modelo descentralizado e criptografado de armazenamento fortalece
protecdo contra alteragdes indevidas e amplia rastreabilidade das informacgdes
registradas (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023). O uso de blockchain permite registro
imutavel das informagdes do paciente, garantindo maior confiabilidade juridica e técnica.
Essa caracteristica torna-se especialmente relevante em ambientes que demandam alto
nivel de seguranca documental. Associados ao blockchain, os smart contracts surgem
como alternativa para automatizar regras de acesso e compartilhamento de dados
clinicos. Esses contratos inteligentes possibilitam controle rigoroso sobre quem pode
visualizar ou modificar informacoes especificas (Xavier; Duque, 2021).

Outra frente de inovacdo envolve sistemas avancados de visualizacao de dados
clinicos. Ferramentas graficas e dashboards interativos permitem interpretacdo rapida de
informagdes complexas, favorecendo decisdes clinicas e gerenciais mais assertivas. A
organizacdo visual estruturada dos medicamentos, exames e histdrico clinico reduz risco
de erros interpretativos e facilita analise comparativa de dados ao longo do tempo (Lima,
2023). Em ambientes hospitalares e cidades inteligentes, sistemas de suporte a decisao
baseados em dados estruturados ampliam capacidade de planejamento e previsdo de
demandas assistenciais. A integracdo de bases informacionais favorece a¢des estratégicas
mais eficazes (Cavalcante, 2018). A interoperabilidade entre diferentes plataformas
digitais constitui elemento essencial das tecnologias emergentes. A troca segura de
informacdes entre hospitais, unidades basicas e laboratérios fortalece continuidade do

cuidado em redes integradas (Pinochet; Lopes; Silva, 2014).
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A integracdo entre sistemas permite também consolidacdo de grandes volumes de
dados clinicos, criando possibilidades para andlises epidemiolégicas mais refinadas e
planejamento de politicas publicas baseadas em evidéncias (Pinto; Santos, 2020). A
implantacdo de sistemas avangados exige infraestrutura tecnoldgica robusta, incluindo
servidores seguros, redes estaveis e protocolos de protecdo de dados. A sustentabilidade
dessas solugdes depende de investimento continuo e governanca institucional (Amorim,
2024). No ambito da gestdo hospitalar, plataformas digitais integradas permitem
monitoramento em tempo real de indicadores assistenciais e administrativos, ampliando
eficiéncia operacional (Estevam et al., 2024).

As tecnologias emergentes também contribuem para redug¢do de inconsisténcias
documentais e duplicidade de registros, por meio de validacbes automatizadas e
cruzamento inteligente de dados (Pinto; Santos, 2020). Entretanto, a incorporag¢do dessas
inovacdes requer capacitagdo profissional e adaptacdo dos processos de trabalho. A
tecnologia, isoladamente, ndo garante melhoria se ndo estiver articulada a qualificagcdo
das equipes (Amorim, 2024). Assim, as tecnologias emergentes aplicadas a gestao de
prontudrios ampliam segurancga, confiabilidade e capacidade analitica dos sistemas de
informacdo em sadde. A consolidacdo dessas solugdes fortalece o modelo digital
contemporaneo, preparando o cendrio para integracdo plena entre assisténcia, gestao e

inovacdo tecnoldégica (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023).

6. Desafios na Implantac¢io e Uso do PEP

A implantacdo do Prontudrio Eletrénico do Paciente envolve transformacgdes
estruturais que ultrapassam a simples substituicdo do papel pelo sistema digital. Trata-se
de processo que exige reorganizacdo dos fluxos de trabalho, redefinicio de rotinas
administrativas e adaptacdo cultural das equipes de saude (Amorim, 2024). Um dos
principais desafios refere-se a resisténcia profissional diante da mudanca tecnolégica.
Parte dos trabalhadores demonstra inseguranca quanto ao uso dos sistemas
informatizados, especialmente quando nao ha capacitagdo adequada ou suporte técnico
continuo (Oliveira, 2013).

A usabilidade das interfaces também impacta diretamente a adesdo ao sistema.
Plataformas com design pouco intuitivo ou excesso de etapas no preenchimento podem

comprometer eficiéncia e gerar retrabalho. A sobrecarga de campos obrigatdrios e a
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rigidez de formuldrios estruturados podem dificultar registro agil das informacdes
clinicas, afetando a rotina assistencial. O equilibrio entre padronizacao e flexibilidade
constitui desafio permanente no desenvolvimento dos sistemas (Bueno et al., 2023). A
infraestrutura tecnoldgica insuficiente representa outro obstaculo relevante. Problemas
de conectividade, equipamentos obsoletos e falhas no servidor comprometem
funcionamento adequado do prontudrio eletrénico (Macedo, 2019).

Na atencdo primdria, a implantacdo do PEC evidenciou dificuldades iniciais
relacionadas a disponibilidade de internet estavel e capacitacdo das equipes locais,
especialmente em municipios de menor porte (Lima et al, 2025). A duplicidade de
registros constitui problema recorrente no ambiente digital. Cadastros inconsistentes
prejudicam consolidagdo de dados e impactam analises epidemioldgicas e administrativas
(Pinto; Santos, 2020). A padronizacdo dos registros clinicos também representa desafio
técnico. A auséncia de critérios uniformes pode gerar informacbes incompletas ou
divergentes, comprometendo qualidade dos dados armazenados (Santos; Vitoriano;
Damian, 2019).

Questoes relacionadas a seguranca da informacdo exigem atencao constante. A
protecdo contra acessos indevidos, vazamentos de dados e ataques cibernéticos demanda
protocolos rigorosos e monitoramento permanente (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023).
A confidencialidade dos dados do paciente constitui principio ético fundamental. A gestao
inadequada das permissoes de acesso pode comprometer privacidade e gerar implicacdes
juridicas relevantes (Xavier; Duque, 2021).

Outro desafio envolve integracdo entre diferentes sistemas utilizados por hospitais
e unidades basicas. A falta de interoperabilidade pode resultar em fragmentacao das
informacdes e duplicidade de trabalho (Pinochet; Lopes; Silva, 2014). A implantacao do
PEP também demanda investimento financeiro continuo, tanto em manutencdo quanto
em atualizacdo tecnolégica. A sustentabilidade do sistema depende de planejamento
orcamentario estruturado (Estevam et al., 2024). A curva de aprendizado inicial pode
reduzir produtividade nos primeiros momentos de implementacdo. Esse periodo de
adaptacio exige acompanhamento técnico e suporte institucional constante (Avila et al.,
2022).

A cultura organizacional influencia diretamente sucesso da implantagdo.
Instituicdes que valorizam gestao da informacao e estimulam uso qualificado do sistema

tendem a apresentar melhores resultados (Amorim, 2024). O envolvimento da lideranca
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institucional é elemento decisivo para consolidacdo do PEP. A auséncia de apoio gerencial
pode comprometer engajamento das equipes e continuidade do projeto (Macedo, 2019).
Do mesmo modo, os desafios na implantacdo e uso do prontudrio eletrénico demonstram
que a transformacgdo digital em saude exige articulacdo entre tecnologia, infraestrutura,
capacitacdo profissional e governanga institucional. A superacdo dessas barreiras é
condi¢cdo essencial para que o PEP alcance seu potencial pleno na qualificacdo da

assisténcia e da gestdo em saude (Oliveira, 2013).

7. Prontuarios Eletronicos e Pesquisa em Saude

Os prontudrios eletronicos ampliaram significativamente as possibilidades de
producdo cientifica na area da saude. A consolidagdo de dados estruturados e
sistematizados permite acesso a informacgdes clinicas de forma organizada, favorecendo
analises epidemioldgicas e estudos observacionais (Pinto; Santos, 2020). A utilizagdo dos
registros eletronicos como fonte de dados secundarios fortalece pesquisas baseadas em
evidéncias reais da pratica assistencial. Diferentemente de levantamentos isolados, o PEP
retine informacgdes continuas e longitudinalmente registradas (Galvao; Ricarte, 2011).

Na atencdo primadria, os dados provenientes do e-SUS AB tém contribuido para
andlise de indicadores populacionais e monitoramento de doencas crdonicas. O acesso
estruturado as informagdes permite identificar padroes de adoecimento e orientar
intervencgdes preventivas (Santos et al., 2021). O uso de prontudrios eletronicos também
facilita avaliacdo de cobertura vacinal, acompanhamento de gestantes e controle de
doengas transmissiveis, ampliando base de dados para pesquisas em saude coletiva
(Soranz; Pinto; Camacho, 2017). Na sadde da mulher, sistemas eletronicos possibilitam
andlise sistematica de registros clinicos, fortalecendo estudos relacionados ao pré-natal,
parto e assisténcia ginecoldgica (Reis; Correia; Pereira, 2011).

A integracdo entre bases de dados clinicas e administrativas amplia capacidade
analitica das pesquisas institucionais. Informagdes sobre tempo de internagao,
procedimentos realizados e evolucdo clinica podem ser cruzadas para estudos de
eficiéncia e qualidade assistencial (Estevam et al, 2024). A estrutura digital dos
prontudrios também favorece mineracdo de dados e andlise preditiva, permitindo
identificacdo de tendéncias e fatores de risco com maior precisdo metodologica

(Cavalcante, 2018). Ferramentas de visualizacdo de dados aplicadas aos prontuarios
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eletronicos facilitam interpretacdo de grandes volumes de informacdes, ampliando
possibilidades para pesquisas clinicas e farmacolégicas (Lima, 2023).

A rastreabilidade digital fortalece confiabilidade das informagdes utilizadas em
estudos cientificos. A possibilidade de auditoria dos registros contribui para maior rigor
metodoldgico (Santos; Vitoriano; Damian, 2019). Além do aspecto quantitativo, os
prontudrios eletronicos podem subsidiar pesquisas qualitativas, especialmente na analise
de registros evolutivos e descri¢des clinicas detalhadas (Amorim, 2024). Entretanto, a
utilizacdo dos dados para fins cientificos exige rigor ético e prote¢do da privacidade dos
pacientes. O acesso as informagdes deve estar alinhado a normas legais e principios de
confidencialidade (Carvalho; Azevedo; Rendeiro, 2023).

A anonimizacdo dos dados constitui pratica essencial para garantir seguranga e
evitar identificacdo indevida dos usudrios do sistema de saude (Xavier; Duque, 2021). A
padronizag¢do dos registros clinicos é elemento fundamental para viabilidade de estudos
comparativos. Dados inconsistentes ou incompletos comprometem qualidade das
andlises realizadas (Pinto; Santos, 2020). A interoperabilidade entre sistemas amplia
potencial de pesquisas multicéntricas, permitindo compartilhamento estruturado de
informacdes entre diferentes instituicoes (Pinochet; Lopes; Silva, 2014).

No contexto das cidades inteligentes, a integracdo de dados clinicos com
informacdes demograficas e territoriais pode subsidiar pesquisas voltadas ao
planejamento urbano e politicas publicas de saude (Cavalcante, 2018). A consolidagado de
grandes bancos de dados clinicos favorece desenvolvimento de tecnologias baseadas em
inteligéncia artificial, ampliando possibilidades de analise preditiva e suporte a decisao
clinica (Lima, 2023).

Entretanto, o uso cientifico dos prontudrios depende de governanga institucional
clara, com definicdo de critérios de acesso, validagdo metodolédgica e supervisdo ética
adequada (Amorim, 2024). Assim, os prontudrios eletronicos consolidam-se como
instrumentos estratégicos ndo apenas para assisténcia e gestdo, mas também para
producdo de conhecimento cientifico. Quando utilizados de forma ética, estruturada e
metodologicamente rigorosa, fortalecem pesquisa em saude e contribuem para

desenvolvimento de politicas publicas baseadas em evidéncias (Galvao; Ricarte, 2011).

8. Consideracgoes Finais
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A gestdo de informag¢des em saude consolidou-se como eixo estruturante da
transformacao digital no setor, evidenciando que dados clinicos organizados e acessiveis
sdo fundamentais para qualificacdo da assisténcia e da administracdo dos servigos. O
prontudrio eletrénico do paciente representa marco significativo nesse processo, ao
substituir modelos fragmentados por sistemas integrados e estruturados.

A evolucdo do PEP no Brasil, especialmente com a implantagdo do e-SUS AB e do
Prontudrio Eletrénico do Cidadao na atenc¢do primaria, demonstrou avango relevante na
padronizacdo e consolidagdo dos registros clinicos. Essas iniciativas fortaleceram a
capacidade de monitoramento populacional e ampliaram a integracdo entre niveis de
atencdo. O capitulo evidenciou que o prontudrio eletrénico ultrapassa a fungdo
documental e assume papel estratégico na gestdo do cuidado, na coordenacao
multiprofissional e no suporte a decisdo clinica. A sistematizacdo das informacdes
favorece planejamento assistencial mais consistente e avaliagdo continua da qualidade
dos servigos.

As tecnologias emergentes, como blockchain, contratos inteligentes e ferramentas
avancadas de visualizacdo de dados, ampliam seguranca e confiabilidade dos sistemas
digitais. Essas inovagdes apontam para consolidacdo de modelos interoperaveis e mais
protegidos no contexto da Saude 4.0. Entretanto, persistem desafios relacionados a
infraestrutura tecnologica, usabilidade dos sistemas, capacitacdo profissional e protecao
de dados sensiveis. A superacdo dessas barreiras exige governanga institucional
estruturada e politicas publicas voltadas a sustentabilidade e a equidade.

A utilizacdo dos prontudrios eletronicos para pesquisa cientifica reforca seu
potencial como instrumento estratégico para producao de conhecimento e planejamento
em saude publica. O uso ético e responsavel dessas bases de dados pode contribuir para
formulacdo de politicas fundamentadas em evidéncias reais da pratica assistencial.
Portanto, a consolidacdo da gestdo digital das informa¢des em saide depende da
integracdo entre tecnologia, formacdo profissional, infraestrutura adequada e
compromisso ético com a confidencialidade dos dados. O fortalecimento dos prontudrios
eletrénicos como instrumentos de assisténcia, gestao e pesquisa constitui passo essencial
para constru¢do de um sistema de saude mais eficiente, integrado e orientado por

evidéncias no cenario contemporaneo.
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CAPITULO 7

APLICACOES TECNOLOGICAS NO MONITORAMENTO DE PACIENTES
ONCOLOGICOS

Anténio Veimar da Silva
Rogério Luis Souza Carvalho

Josué Moura Telles

1. Introduc¢ao

O cuidado oncologico tem passado por profundas transformag¢des impulsionadas
pelo avanco tecnoldgico nas ultimas décadas. A incorporagdo de ferramentas digitais,
inteligéncia artificial, medicina de precisdo e sistemas de monitoramento remoto vem
redefinindo praticas clinicas e ampliando possibilidades diagndsticas e terapéuticas,
consolidando um novo paradigma assistencial na oncologia contemporanea (Do Carmo;
Pereira; Arouche, 2024). A complexidade do tratamento do cancer exige
acompanhamento continuo, monitoramento rigoroso de sinais e sintomas e avaliacao
constante da resposta terapéutica. Nesse contexto, as tecnologias digitais assumem papel

estratégico na ampliacdo da seguranca clinica e na organizagao do cuidado longitudinal

do paciente oncoldgico (Secoli et al., 2005).
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Os avancos em diagndstico precoce, especialmente com novas tecnologias de
imagem e biomarcadores de alta sensibilidade, ampliaram significativamente as chances
de deteccdo em estagios iniciais da doencga. Esses recursos fortalecem estratégias de
vigilancia ativa e monitoramento personalizado (Netto et al, 2025). A medicina de
precisdao surge como eixo estruturante da oncologia moderna, integrando dados
genéticos, moleculares e clinicos para definicdo de terapias individualizadas. O
monitoramento tecnoldgico permite acompanhamento mais detalhado da evolugdo do
tratamento e ajustes terapéuticos baseados em evidéncias especificas de cada paciente
(Temporao et al., 2022).

Além das abordagens laboratoriais e genéticas, aplicativos moéveis e plataformas
digitais tém sido desenvolvidos para acompanhamento de sinais e sintomas, adesao ao
tratamento e controle de eventos adversos. Essas ferramentas ampliam a comunica¢do
entre paciente e equipe multiprofissional (Andrade et al, 2025). A integracdo da
inteligéncia artificial na oncologia também fortalece sistemas de apoio a decisao clinica,
permitindo andlise de grandes volumes de dados e identificacdo de padrdes que auxiliam
no diagnostico e na definigdo terapéutica (Simonassi et al,, 2024).

O monitoramento tecnoldgico ndo se restringe ao diagnostico e a terapéutica
farmacolégica, mas também alcan¢a dimensdes psicossociais e de qualidade de vida.
Estratégias como realidade virtual e plataformas de acompanhamento digital tém
demonstrado impacto positivo na reducao de ansiedade e dor em pacientes oncoldgicos,
especialmente na pediatria (Frutuoso et al, 2025). Diante desse cenario, este capitulo tem
como objetivo analisar as principais aplicagcdes tecnologicas no monitoramento de
pacientes oncoldgicos, discutindo avangos em diagndstico, inteligéncia artificial, medicina
de precisdo, acompanhamento digital e avaliacao de tecnologias em saude, com foco na

qualificacdo do cuidado e na melhoria dos desfechos clinicos (Temporao et al.,, 2022).

2. Tecnologias Digitais no Monitoramento Clinico Oncoldgico

O monitoramento clinico de pacientes oncolégicos tem sido significativamente
ampliado pelo uso de tecnologias digitais, especialmente aplicativos moveis e plataformas
de acompanhamento remoto. Essas ferramentas permitem registro continuo de sinais e
sintomas, favorecendo intervengdes precoces e maior seguranga no tratamento (Andrade

et al, 2025). A criacdo de protoétipos de aplicativos especificos para acompanhamento
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oncolégico demonstra esforgo crescente de integrar tecnologia a pratica assistencial. Tais
solugdes digitais permitem que pacientes relatem eventos adversos, efeitos colaterais e
alteracgdes clinicas em tempo real (Cardoso, 2021).

Na enfermagem oncoldgica, o desenvolvimento de aplicativos méveis também tem
sido utilizado como estratégia de educagdo permanente e qualificagdo do cuidado. O uso
dessas ferramentas fortalece comunicacdo entre equipe e paciente, ampliando
monitoramento domiciliar (Carvalho; Chagas; Silva, 2020). O acompanhamento digital
contribui para maior adesdo ao tratamento, pois facilita orientacdo continua e
esclarecimento de duvidas fora do ambiente hospitalar. A comunicacdo mediada por
tecnologia amplia vinculo terapéutico e reduz barreiras geograficas (Andrade et al,, 2025).
Além das plataformas moveis, sistemas informatizados de acompanhamento
farmacoterapéutico tém sido implementados para monitorar interagdes medicamentosas,
adesdo e reagdes adversas. A atuacao do farmacéutico, apoiada por tecnologias digitais,
fortalece seguranca terapéutica (Campanharo et al., 2023).

A construgdo colaborativa de algoritmos clinicos para servicos de farmacia
oncoldgica representa avan¢o importante no monitoramento sistematico do uso de
medicamentos antineopldasicos. Esses algoritmos auxiliam na padronizagao de protocolos
e no acompanhamento individualizado (Silveira et al, 2025). O uso de tecnologia cognitiva
e ferramentas computacionais na oncologia amplia capacidade de analise de dados
clinicos complexos. Sistemas digitais contribuem para identificacdo de padroes clinicos e
apoio ao acompanhamento longitudinal (Gimenes; Zuchi, 2021).

No contexto da saude da mulher, o monitoramento digital do rastreamento
oncologico fortalece controle de exames preventivos e acompanhamento de resultados,
contribuindo para diagnéstico mais precoce e acompanhamento sistematico (Gondim,
2025). A telemedicina e o0 monitoramento remoto também ampliam acesso a pacientes
que residem em regides distantes dos grandes centros oncolégicos. O acompanhamento
virtual reduz necessidade de deslocamentos frequentes e contribui para continuidade do
cuidado (Do Carmo; Pereira; Arouche, 2024). As plataformas tecnolégicas aplicadas a
vigilancia ativa, como no cancer de préstata, combinam métodos laboratoriais avan¢ados
e aprendizado de maquina para monitoramento continuo e andlise preditiva (Borba,
2025).

A integracdo entre tecnologias digitais e medicina de precisio fortalece

personalizacdo do acompanhamento clinico. Dados moleculares e genéticos podem ser
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associados a sistemas digitais de monitoramento, ampliando controle terapéutico
(Santana et al.,, 2025). O monitoramento digital também favorece avaliagcdo da qualidade
de vida do paciente oncoldgico. Registros sistematizados de sintomas fisicos e emocionais
permitem intervenc¢des direcionadas e abordagem mais humanizada (Secoli et al., 2005).
Entretanto, a efetividade dessas tecnologias depende de infraestrutura adequada,
capacitacdo profissional e acesso equitativo as plataformas digitais. A exclusdo digital
pode limitar beneficios do monitoramento remoto (Temporao et al., 2022).

Portanto, as tecnologias digitais aplicadas ao monitoramento clinico oncolégico
representam avango significativo na organizacdo do cuidado, ampliando seguranga,
personalizacdo e continuidade assistencial. Sua consolidacao depende de integracdo entre
inovacdo tecnoldgica, formagdao multiprofissional e politicas publicas voltadas a equidade

no acesso aos servigos (Costa; Silva, 2017).

3. Inteligéncia Artificial e Sistemas de Apoio a Decisio em Oncologia

A incorporacdo da inteligéncia artificial (IA) na oncologia tem ampliado
significativamente a capacidade de andlise diagnéstica e monitoramento clinico.
Algoritmos capazes de processar grandes volumes de dados clinicos, laboratoriais e de
imagem contribuem para identificacdo precoce de altera¢des sugestivas de malignidade
(Simonassi et al., 2024). No campo do diagnéstico precoce, tecnologias baseadas em 1A
associadas a biomarcadores de alta sensibilidade e técnicas avancadas de imagem tém
demonstrado potencial para detectar altera¢des tumorais em estagios iniciais. Essa
capacidade favorece intervencdes mais eficazes e melhora prognostico dos pacientes
(Netto et al, 2025).

A andlise computacional aplicada ao monitoramento genético do cancer de mama
hereditario constitui exemplo concreto do uso da IA na pratica clinica. Sistemas
automatizados auxiliam na interpretacdo de variantes genéticas e na avaliagdo de risco
individualizado (Santos, 2025). A oncologia de precisdo depende fortemente da
integracdo entre dados moleculares e ferramentas digitais de processamento inteligente.
A TA permite correlacionar perfis genéticos com respostas terapéuticas, orientando
decisOes clinicas mais personalizadas (Tempordo et al.,, 2022). Os sistemas de apoio a
decisdo médica em oncologia utilizam bancos de dados estruturados e aprendizado de

maquina para sugerir condutas terapéuticas baseadas em evidéncias atualizadas. Essas
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ferramentas auxiliam o profissional na escolha do tratamento mais adequado (Dantas et
al, 2018).

A vigilancia ativa no cancer de préstata tem incorporado tecnologias avangadas
como espectroscopia e analise metabolomica associadas ao aprendizado de maquina.
Esses recursos ampliam capacidade de monitoramento e reduzem intervengoes
desnecessarias (Borba, 2025). A tecnologia cognitiva aplicada a oncologia permite
cruzamento automatizado de informacgdes clinicas complexas, contribuindo para andlise
multidimensional do quadro do paciente. Essa abordagem fortalece suporte ao raciocinio
clinico (Gimenes; Zuchi, 2021). No monitoramento terapéutico, algoritmos podem
identificar padrdes de toxicidade medicamentosa e antecipar riscos de eventos adversos.
A andlise preditiva favorece ajustes precoces no esquema terapéutico (Campanharo et al.,
2023). A IA também tem sido empregada na organizacdo de protocolos clinicos e
padronizagdo de fluxos assistenciais, contribuindo para maior uniformidade nas condutas
oncoloégicas (Silveira et al., 2025).

Na radioterapia, sistemas inteligentes auxiliam no planejamento preciso das doses
e na delimitacdo de areas-alvo, reduzindo exposicdo de tecidos saudaveis e ampliando
seguranca do tratamento (Pereira; Vieira; Souza, 2025). A integracdo entre IA e
nanotecnologia abre novas possibilidades diagndsticas e terapéuticas, especialmente na
identificacdo de marcadores tumorais e na administragdo direcionada de farmacos (Costa;
Silva, 2017). Apesar dos avangos, a utilizacdo da inteligéncia artificial na oncologia levanta
desafios éticos e regulatdrios. A transparéncia dos algoritmos e a validagao cientifica dos
sistemas sdo essenciais para garantir seguranca e confiabilidade (Simonassi et al, 2024).

A dependéncia excessiva de sistemas automatizados pode comprometer
autonomia profissional se ndo houver supervisdo critica do especialista. A 1A deve ser
compreendida como ferramenta de apoio, e ndo substituicio do julgamento clinico
(Dantas et al,, 2018). Outro desafio envolve equidade no acesso as tecnologias de precisao.
Aincorporagdo desigual da IA pode ampliar disparidades regionais no cuidado oncolégico
(Temporao et al., 2022).

A capacitacdo das equipes multiprofissionais é condicdo essencial para uso
qualificado dos sistemas inteligentes. A interpretacdo adequada das recomendagdes
algoritmicas exige formacao técnica e compreensao das limitagdes tecnoldgicas (Secoli et
al., 2005). Assim, a inteligéncia artificial e os sistemas de apoio a decisdo representam

avanc¢o estratégico na oncologia contemporanea, ampliando capacidade diagnostica,
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personalizagcdo terapéutica e monitoramento clinico. Sua consolidacdo depende de
integracdo responsavel entre inovacdo tecnolégica, formacao profissional e compromisso

ético com o cuidado centrado no paciente (Simonassi et al., 2024).

4. Oncologia de Precisao e Monitoramento Personalizado

A oncologia de precisdo representa uma mudanc¢a paradigmatica no cuidado ao
paciente com cancer, ao substituir abordagens generalizadas por estratégias terapéuticas
baseadas em caracteristicas genéticas, moleculares e clinicas individuais. Essa perspectiva
integra avancgos tecnoldgicos e biomédicos para personalizar o monitoramento e o
tratamento oncoldgico (Tempordo et al.,, 2022).

A andlise gendmica tornou-se ferramenta central na definicdo de condutas
terapéuticas personalizadas. O sequenciamento genético permite identificar mutacoes
especificas associadas ao desenvolvimento tumoral, orientando terapias-alvo mais
eficazes (Santana et al., 2025). No cancer de mama hereditario, por exemplo, aplicacdes
de andlise computacional tém ampliado a capacidade de monitoramento genético e
identificacdo de variantes de risco. Esses recursos favorecem intervengoes preventivas e
estratégias de vigilancia individualizada (Santos, 2025).

A integracdo entre dados moleculares e plataformas digitais permite
acompanhamento continuo da resposta ao tratamento, possibilitando ajustes
terapéuticos baseados em marcadores bioldgicos especificos (Temporao et al, 2022). A
medicina de precisio também se beneficia de sistemas de apoio a decisdo que
correlacionam perfis genéticos com bases de dados internacionais, ampliando repertdrio
terapéutico disponivel ao profissional (Dantas et al., 2018). No contexto dos canceres
raros, a personalizacdo terapéutica baseada em dados genéticos tem demonstrado
impacto significativo na sobrevida e na qualidade de vida dos pacientes. A tecnologia
amplia possibilidades terapéuticas antes consideradas limitadas (Santana et al, 2025). A
vigilancia ativa no cancer de prdéstata ilustra aplicacdo pratica do monitoramento
personalizado, combinando andlise metabolémica e aprendizado de maquina para
acompanhamento clinico sem intervenc¢des invasivas desnecessarias (Borba, 2025).

A integracdo de biomarcadores de alta sensibilidade as estratégias de
monitoramento possibilita identificacao precoce de recidivas e avaliagdo mais precisa da

resposta terapéutica (Netto et al, 2025). Além da dimensdo genética, a oncologia de
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precisdo também considera aspectos metabodlicos e nutricionais. A incorporacdo de
protocolos de terapia nutricional de precisdo contribui para suporte metabdlico
individualizado durante o tratamento (Lanzieri et al, 2024). As estratégias
nanotecnolégicas aplicadas ao diagndstico e a entrega direcionada de medicamentos
representam avanc¢o complementar na personalizacdo terapéutica. A nanotecnologia
permite maior especificidade no combate as células tumorais (Costa; Silva, 2017).

A radioterapia moderna também integra principios de precisdo, utilizando
planejamento digital avancado para delimitar dreas tumorais com maior exatidao e
minimizar danos a tecidos sauddaveis (Pereira; Vieira; Souza, 2025). O monitoramento
personalizado exige sistemas digitais robustos capazes de integrar dados clinicos,
laboratoriais e gen6micos. Essa consolida¢do informacional favorece tomada de decisdo
baseada em multiplos parametros (Simonassi et al., 2024). Entretanto, a incorporagdo
ampla da medicina de precisdo enfrenta desafios estruturais, especialmente relacionados
ao custo das tecnologias e a desigualdade no acesso aos exames genéticos avancados
(Tempordo et al., 2022). A capacitagdo profissional constitui elemento essencial para
interpretacdo adequada dos resultados moleculares. A complexidade dos dados exige
formacdo continua das equipes multiprofissionais envolvidas no cuidado oncolégico
(Secoli et al., 2005).

Além disso, questdes éticas relacionadas ao uso de informacdes genéticas
demandam protocolos rigorosos de confidencialidade e aconselhamento adequado aos
pacientes e familiares (Temporao et al, 2022). Assim, a oncologia de precisdo e o
monitoramento personalizado consolidam-se como pilares da inovacao tecnoldgica no
cuidado oncolégico contemporaneo. A integracdo entre genética, tecnologia digital e
acompanhamento clinico continuo amplia possibilidades terapéuticas e fortalece
abordagem centrada no paciente, desde que acompanhada de politicas de acesso

equitativo e governanca ética (Santana et al., 2025).

5. Tecnologias Terapéuticas e Monitoramento do Tratamento

O avango tecnoldgico na oncologia ndo se restringe ao diagnoéstico e a

personalizacdo terapéutica, mas também alcanga diretamente os métodos de tratamento

e seu monitoramento continuo. A evolucao das abordagens médicas ao longo dos anos
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demonstra como a tecnologia tem redefinido protocolos e ampliado possibilidades de
cuidado mais seguro e eficaz (Do Carmo; Pereira; Arouche, 2024).

A radioterapia moderna constitui exemplo expressivo dessa transformacao.
Sistemas digitais de planejamento terapéutico permitem delimitacdo precisa das areas
tumorais, reduzindo exposicdo de tecidos sauddveis e minimizando efeitos colaterais. O
monitoramento digital durante a radioterapia possibilita ajustes em tempo real,
garantindo maior controle sobre doses aplicadas e resposta do organismo ao tratamento.
Essa precisao contribui para melhores desfechos clinicos (Pereira; Vieira; Souza, 2025).

A nanotecnologia também tem desempenhado papel relevante no tratamento
oncoldgico, especialmente na administragdo direcionada de farmacos. A entrega seletiva
dos medicamentos as células tumorais reduz toxicidade sistémica e amplia eficacia
terapéutica (Costa; Silva, 2017). Além disso, plataformas tecnolégicas aplicadas ao
desenvolvimento de farmacos oncoldgicos fortalecem articulagdo entre pesquisa
cientifica e setor produtivo, contribuindo para inovag¢do continua na terapéutica do cancer
(Almeida; Moraes, 2014). O monitoramento farmacoterapéutico apoiado por sistemas
digitais permite acompanhamento rigoroso da adesdo ao tratamento e identificagao
precoce de eventos adversos. A atuagdo do farmacéutico, integrada as tecnologias digitais,
amplia seguranca do paciente (Campanharo et al.,, 2023).

A construcao colaborativa de algoritmos para servicos de farmadcia clinica em
oncologia fortalece padronizacdo de protocolos e contribui para controle mais eficiente
do uso de medicamentos antineoplasicos (Silveira et al., 2025). No cuidado de pacientes
terminais, tecnologias aplicadas a assisténcia de enfermagem possibilitam
monitoramento mais humanizado e organizado dos sintomas, contribuindo para conforto
e qualidade de vida (Silva, 2025). A realidade virtual tem sido utilizada como ferramenta
terapéutica complementar, especialmente em oncologia pediatrica. Estudos indicam
impacto positivo na redugdo da dor, ansiedade e estresse durante procedimentos
invasivos (Frutuoso et al., 2025). Essas intervengdes tecnolégicas também contribuem
para humanizacdo do cuidado, ao integrar estratégias digitais que aliviam sofrimento
emocional e fisico associado ao tratamento oncolégico (Frutuoso et al., 2025).

A terapia nutricional de precisio representa outra dimensdo relevante no
monitoramento terapéutico. Protocolos personalizados baseados no metabolismo
tumoral e nas necessidades individuais fortalecem suporte clinico durante o tratamento.

O acompanhamento metabdlico sistematizado permite ajustes nutricionais que
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favorecem resposta terapéutica e reduzem complicacdes associadas a desnutricdo ou
perda de massa corporal (Lanzieri et al, 2024). A integracdo entre sistemas digitais e
medicina de precisdo possibilita monitoramento continuo da evolucao clinica, com andlise
comparativa de marcadores laboratoriais ao longo do tratamento (Santana et al., 2025).

As tecnologias de imagem de alta sensibilidade também auxiliam no
acompanhamento da resposta tumoral, permitindo avaliacdo detalhada da eficacia
terapéutica e deteccdo precoce de recidivas (Netto et al., 2025). Os sistemas de apoio a
decisio médica contribuem para revisdo periddica das estratégias terapéuticas,
considerando evidéncias atualizadas e dados individuais do paciente (Dantas et al., 2018).
Apesar dos avancos, a incorporagdo dessas tecnologias exige avaliagdo criteriosa quanto
a sustentabilidade econdmica e a viabilidade de implementacdo nos diferentes contextos
do sistema de saude (Costa et al., 2017).

A Avaliagdo de Tecnologias em Saude (ATS) desempenha papel central na andlise
de custo-efetividade e impacto assistencial das novas intervengdes terapéuticas
oncologicas (Costa et al., 2017). Assim, as tecnologias terapéuticas e os sistemas de
monitoramento do tratamento oncolégico consolidam um modelo assistencial mais
preciso, integrado e centrado no paciente. A combinag¢do entre inovagdo tecnoldgica e
acompanhamento continuo amplia segurang¢a clinica, melhora qualidade de vida e
fortalece resultados terapéuticos, desde que acompanhada de politicas publicas

sustentaveis e acesso equitativo (Temporao et al., 2022).

6. Gestao, Avaliacao e Incorporacao de Tecnologias em Oncologia

A incorporacdo de tecnologias no cuidado oncoldgico exige planejamento
estruturado e andlise criteriosa de impacto clinico, econémico e social. A gestdo eficiente
dessas inovacdes depende de processos formais de Avaliacdo de Tecnologias em Saude
(ATS), que orientam decisdes baseadas em evidéncias (Costa et al,, 2017). A ATS em
oncologia considera critérios como eficacia terapéutica, seguranca, custo-efetividade e
impacto orcamentdario. Esse processo é fundamental para garantir que novas tecnologias
agreguem valor real ao sistema de satde (Costa et al, 2017). No contexto brasileiro, os
desafios para incorporacdao da medicina de precisdao incluem desigualdades regionais,
limitacGes de financiamento e necessidade de ampliacdo da infraestrutura laboratorial e

tecnoldgica (Tempordo et al., 2022).
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A gestado estratégica das tecnologias também envolve articulagdo entre pesquisa
cientifica, industria farmacéutica e sistema nacional de ciéncia, tecnologia e inovagao.
Plataformas tecnolégicas voltadas a farmacos oncoldgicos fortalecem essa integragao
institucional (Almeida; Moraes, 2014). A incorporacgdo sustentdvel das inovacdes depende
de alinhamento entre desenvolvimento tecnoldgico e necessidades reais da populagdo. A
priorizacdo de tecnologias deve considerar perfil epidemiolégico e impacto na qualidade
de vida dos pacientes (Temporao et al., 2022).

A gestdo hospitalar desempenha papel central na avaliagdo da viabilidade
operacional das novas ferramentas. A adogdo de sistemas digitais para monitoramento
oncolégico exige infraestrutura adequada e capacitacdo multiprofissional (Do Carmo;
Pereira; Arouche, 2024). Além da dimensdo econdmica, a incorporacao tecnolégica deve
considerar principios éticos, garantindo equidade no acesso as inovacgdes terapéuticas e
diagnosticas (Temporao et al, 2022). A personalizacdo terapéutica baseada em dados
genéticos e moleculares requer politicas publicas que assegurem disponibilidade de
exames avancados no sistema publico de saude (Santana et al., 2025). O monitoramento
genético de cancer hereditario exemplifica como a tecnologia pode ampliar capacidade
preventiva, mas também evidencia necessidade de governanga regulatéria clara (Santos,
2025).

A gestdo das tecnologias também envolve analise de impacto organizacional. A
implementacdo de sistemas digitais modifica fluxos assistenciais, exigindo reorganizacao
das rotinas clinicas e administrativas (Costa et al., 2017). A sustentabilidade econdémica é
elemento critico na oncologia, dado o alto custo das terapias-alvo e dos exames
moleculares. A tomada de decisdo deve equilibrar inovagdao com viabilidade financeira do
sistema (Temporao et al, 2022). A integracdo entre plataformas digitais e monitoramento
farmacoterapéutico fortalece racionalizacdo do uso de medicamentos antineoplasicos,
reduzindo desperdicios e promovendo maior seguranga clinica (Campanharo et al,, 2023).

A construgdo colaborativa de protocolos clinicos baseados em algoritmos favorece
padronizag¢do do cuidado e otimizacdo de recursos institucionais (Silveira et al., 2025). A
realidade virtual e outras tecnologias terapéuticas complementares também precisam ser
avaliadas quanto a eficacia e custo-beneficio antes de sua ampla implementagao (Frutuoso
et al., 2025). A nanotecnologia aplicada ao tratamento do cancer amplia perspectivas
terapéuticas, mas requer avalia¢do rigorosa quanto a seguranga e impacto a longo prazo

(Costa; Silva, 2017). A governanca das tecnologias oncologicas exige participacao
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multiprofissional e didlogo entre gestores, clinicos e pesquisadores. A tomada de decisdo
compartilhada fortalece legitimidade das politicas adotadas (Almeida; Moraes, 2014).

A consolidagdo de sistemas digitais integrados também contribui para
monitoramento continuo dos resultados das tecnologias incorporadas, permitindo ajustes
estratégicos baseados em dados reais (Do Carmo; Pereira; Arouche, 2024). Assim, a
gestdo, avaliacdo e incorporacdo de tecnologias em oncologia configuram processo
complexo que articula inovacdo cientifica, sustentabilidade econémica e compromisso
ético com a equidade. A consolidacdo de politicas publicas estruturadas é condicao
essencial para que os avancos tecnoldgicos se traduzam em melhoria efetiva do cuidado

oncologico no Brasil (Costa et al., 2017).

7. CONSIDERACOES FINAIS

0 avango das aplica¢ées tecnoldgicas no monitoramento de pacientes oncolégicos
evidencia transformacao profunda no cuidado ao cancer, integrando diagndstico precoce,
medicina de precisao, inteligéncia artificial e plataformas digitais de acompanhamento
continuo. A incorporacdo dessas ferramentas amplia a capacidade de personalizacdo
terapéutica e fortalece o acompanhamento longitudinal do paciente, contribuindo para
maior seguranca clinica e melhores desfechos assistenciais.

As tecnologias digitais, especialmente aplicativos mdveis e sistemas de
monitoramento remoto, demonstraram potencial significativo na organizac¢ao do cuidado,
na identificacdo precoce de sinais e sintomas e na melhoria da comunicagdo entre paciente
e equipe multiprofissional. Essa integracao fortalece adesdo ao tratamento e reduz riscos
associados a eventos adversos ndo monitorados. A inteligéncia artificial e os sistemas de
apoio a decisdo consolidam-se como ferramentas estratégicas na oncologia
contemporanea, ampliando capacidade diagnéstica e suporte a definicdo terapéutica
baseada em dados gendmicos e clinicos complexos. A andlise computacional de
biomarcadores e dados moleculares representa avango relevante na personaliza¢do do
cuidado.

A medicina de precisio e o monitoramento personalizado reafirmam a
centralidade do paciente no processo terapéutico, integrando informagdes genéticas,
metabolicas e clinicas para definicdo de estratégias individualizadas. No entanto, sua

consolidacdo depende da superagao de barreiras estruturais e econémicas, especialmente
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no contexto do sistema publico de saude. As tecnologias terapéuticas, como radioterapia
avanc¢ada, nanotecnologia e realidade virtual aplicada ao cuidado oncoldgico, ampliam
ndo apenas a eficacia clinica, mas também a dimensao humanizada do tratamento,
contribuindo para reducao de sofrimento fisico e emocional.

Entretanto, a incorporagao dessas inovagoes requer avaliacdo criteriosa por meio
de processos formais de Avaliagdo de Tecnologias em Satide, assegurando equilibrio entre
inovacdo, sustentabilidade financeira e equidade no acesso. A governanga tecnolégica
deve estar alinhada as necessidades da populacdo e as diretrizes do sistema de saude
brasileiro. Portanto, as aplicagdes tecnoldgicas no monitoramento oncolégico configuram
cendrio promissor para a constru¢do de um modelo assistencial mais preciso, integrado e
centrado no paciente. O futuro da oncologia digital dependerd da articulacdo entre
pesquisa cientifica, politicas publicas estruturadas, formacdo multiprofissional
qualificada e compromisso ético com a democratizacio do acesso as inovagdes

terapéuticas.
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CAPITULO 8

BIOTECNOLOGIA E REGENERACAO OSSEA: MECANISMOS
MITOCONDRIAIS E O PAPEL DO NADH NA IMPLANTODONTIA DIGITAL

Viviane Mesquita de Oliveira Zahn

1. Introduc¢ao

A regeneracdo 0ssea representa um dos pilares fundamentais da implantodontia
contemporanea, especialmente diante da crescente demanda por reabilitagdes funcionais
e estéticas cada vez mais previsiveis. O sucesso clinico dos implantes dentdrios esta
diretamente relacionado a qualidade da osseointegracdo, processo biolégico complexo
que envolve interacdo dinamica entre células, matriz extracelular e biomateriais
(Albrektsson; Johansson, 2001). Nas ultimas décadas, os avancos em biotecnologia
ampliaram significativamente a compreensdao dos mecanismos celulares envolvidos na
formacdo e remodelacdo Ossea. Estudos recentes demonstram que a fase inicial da
regeneracdo é decisiva para o sucesso terapéutico, sendo marcada por intensa atividade
inflamatdria, recrutamento celular e reorganizacdo metabélica (Duda et al., 2023).

A integracdo entre metabolismo celular e reparo tecidual passou a ocupar posicao

central nas pesquisas em engenharia 6ssea. A inflama¢do, quando adequadamente

modulada, desempenha papel regulador essencial na cicatrizagdo e na regeneracao,
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estabelecendo dialogo constante entre sistema imunolégico e metabolismo energético
(Eming; Wynn; Martin, 2017). Nesse contexto, a mitocondria emerge como organela
estratégica no controle da diferenciagdo osteoblastica e na manutencdo da homeostase
6ssea. Evidéncias apontam que a regulacdo mitocondrial da bioenergética celular
constitui fator determinante para a osteogénese e para a consolidacdo do tecido dsseo
neoformado (Lu et al.,, 2025).

O equilibrio redox também assume papel crucial nesse processo. As espécies
reativas de oxigénio (ROS) exercem func¢do dual na fisiologia 6ssea, podendo estimular
diferenciacdo celular em niveis fisiolégicos ou desencadear dano oxidativo quando
desreguladas (Sontakke; Tare, 2002). A manutencdo da homeostase redox depende de
mecanismos antioxidantes eficientes e de adequada regulacdo metabélica mitocondrial. O
estresse oxidativo descontrolado pode comprometer remodelagdo 6ssea e interferir na
estabilidade de implantes dentarios (Domazetovic et al, 2017).

Entre os reguladores centrais do metabolismo celular, o NAD+ e sua forma reduzida
NADH destacam-se como moléculas-chave na producdo de energia e na comunicacao
entre nucleo e mitocondria. O metabolismo do NAD+ influencia diretamente processos de
envelhecimento celular, reparo tecidual e diferenciacdo osteogénica (Cantd; Menzies;
Auwerx, 2015). Estudos demonstram que a reduc¢do dos niveis de NAD+ compromete a
osteogénese de células-tronco mesenquimais e prejudica a consolidacdo Ossea,
evidenciando a importancia da bioenergética mitocondrial na regeneracado tecidual (Li et
al., 2022).

Paralelamente, o desenvolvimento de biomateriais inteligentes e estratégias de
regeneracao Ossea guiada ampliou as possibilidades terapéuticas na implantodontia
digital. A integracdo entre engenharia tecidual, sinalizacdo intracelular e tecnologias
digitais de planejamento cirtrgico inaugura nova fase na reabilitacdo oral (Zambuzzi et
al., 2011; Bedrossian, 2022). Diante desse cendrio, o presente capitulo tem como objetivo
analisar os mecanismos mitocondriais envolvidos na regeneracdo 6ssea, destacando o
papel do NADH na bioenergética celular e discutindo como esses processos biolégicos se
integram as estratégias contemporaneas de biotecnologia e implantodontia digital,
contribuindo para maior previsibilidade clinica e inovacao terapéutica (Covarrubias et al.,

2021).
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2. Bases Bioldgicas da Osseointegracio e Regeneracio Ossea

A osseointegracdo constitui o principio bioldgico central da implantodontia
moderna, caracterizando-se pela conexdo direta e funcional entre o tecido 6sseo vivo e a
superficie do implante, sem interposicdo de tecido fibroso. Esse fenomeno depende de
interacdo altamente coordenada entre fatores celulares, moleculares e biomecanicos. Os
conceitos de osteoindugado e osteocondu¢do complementam essa compreensao. Enquanto
a osteoinducgdo refere-se a capacidade de induzir células indiferenciadas a se tornarem
osteoblastos, a osteoconduc¢dao envolve a habilidade de um biomaterial servir como
arcabouc¢o para crescimento 6sseo, ambos essenciais na regeneragdao peri-implantar
(Albrektsson; Johansson, 2001).

A fase inicial da regeneracdo 6ssea é considerada decisiva para o sucesso clinico.
Nas primeiras horas ap6s a instalagdo do implante ocorre formacao do codgulo sanguineo,
liberacdo de citocinas inflamatdrias e recrutamento de células progenitoras, iniciando o
processo de cicatrizacdo (Duda et al, 2023). A inflamagdo inicial, embora muitas vezes
associada a processos patoldgicos, é etapa fisioldgica indispensavel para regeneracao. Ela
promove remoc¢do de debris celulares e ativa vias metabdlicas necessarias para
diferenciacdo osteogénica (Eming; Wynn; Martin, 2017). A remodelacdo Ossea
subsequente depende do equilibrio entre osteoblastos, responsaveis pela formagao 6ssea,
e osteoclastos, encarregados da reabsorcao. Esse equilibrio dinamico garante manutencao
estrutural e adaptacdo funcional do tecido (Park-Min, 2019).

Alteragoes nesse equilibrio podem comprometer estabilidade do implante e levar
a falhas na integracdo. A reprogramacdo metabolica dos osteoclastos demonstra como
processos energéticos influenciam diretamente a remodelagdo 6ssea (Park-Min, 2019). O
ambiente oxidativo também exerce influéncia significativa nesse cenario. Niveis
fisioldgicos de espécies reativas de oxigénio participam da sinalizacdo celular, enquanto
excesso de ROS pode comprometer diferenciacdo osteoblastica e acelerar reabsorcao
6ssea (Arai et al, 2007). A dualidade das ROS no metabolismo 6sseo revela que a
regeneracdo depende de delicado equilibrio redox. O controle antioxidante adequado é
determinante para formagdo de matriz 6ssea estavel (Sontakke; Tare, 2002).

A presenca de estresse oxidativo cronico esta associada a disturbios de
remodelacdo dssea, especialmente em condi¢des inflamatdrias como periodontite, que

pode comprometer sucesso da implantodontia (Deng et al., 2024). Além da regulacdo
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redox, a sinalizacdo intracelular desempenha papel fundamental na interacdo entre
biomateriais e tecido 6sseo. A ativacdo de vias especificas de transdu¢do de sinal
influencia adesao celular, proliferacio e mineralizacdo (Zambuzzi et al, 2011). A
regeneracdo Ossea guiada (GBR) constitui estratégia terapéutica consolidada para
reconstrucdo de defeitos Osseos, utilizando membranas de barreira que favorecem
crescimento seletivo de tecido 6sseo e impedem invasdo de tecidos moles (Retzepi; Donos,
2010).

Estudos contemporaneos reforcam que multiplos fatores afetam o resultado clinico
da regeneracdo em implantodontia, incluindo qualidade do biomaterial, vascularizacao
local, estabilidade primaria do implante e condi¢des sistémicas do paciente. A
compreensao da fase inicial da regeneracdo, associada ao controle inflamatério e
metabodlico, tem sido considerada determinante para previsibilidade terapéutica.
Intervengdes precoces podem modular resposta bioldgica e otimizar integracdo dssea
(Donos et al, 2023; Duda et al, 2023). Dessa maneira, as bases bioldgicas da
osseointegracdo e regeneragdo 0ssea revelam processo altamente integrado, no qual
inflamagdo controlada, equilibrio celular, homeostase redox e interacdo biomaterial-
tecido atuam de maneira sinérgica. A consolidacdo desses conhecimentos fundamenta
avancos em biotecnologia aplicada a implantodontia digital e prepara terreno para
compreensdo dos mecanismos mitocondriais abordados nos topicos seguintes

(Albrektsson; Johansson, 2001; Eming; Wynn; Martin, 2017).

3. Estresse Oxidativo, ROS e Metabolismo Osseo

O metabolismo 6sseo é profundamente influenciado pelo equilibrio redox celular,
especialmente pela producdo e regulacdo das espécies reativas de oxigénio (ROS). Essas
moléculas, tradicionalmente associadas a danos celulares, desempenham também
funcdes fisioldgicas relevantes na sinalizacdo intracelular (Sontakke; Tare, 2002). As ROS
sdo produzidas principalmente pelas mitocondrias durante o metabolismo energético. Em
niveis controlados, participam da ativacido de vias de diferenciacdo osteoblastica e da
remodelacdo 6ssea (Arai et al, 2007). Entretanto, quando ha producgdo excessiva ou falha
nos sistemas antioxidantes, instala-se o estresse oxidativo, capaz de comprometer a

formacao de matriz 6ssea e induzir apoptose celular (Domazetovic et al.,, 2017).

127



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

O papel dual das ROS no tecido ésseo evidencia que sua acdo depende da
intensidade e do contexto biologico. Concentragdes fisioldgicas estimulam diferenciacao
e proliferacdo celular, enquanto niveis elevados favorecem reabsorcao e perda de massa
0ssea (Sontakke; Tare, 2002). Durante a osteogénese, pequenas variagdes no estado redox
modulam expressao génica relacionada a mineralizagdo. O estresse oxidativo pode inibir
fatores de transcricdo osteogénicos essenciais (Arai et al, 2007). Os sistemas
antioxidantes intracelulares, incluindo enzimas como superéxido dismutase e catalase,
sdo responsaveis por neutralizar radicais livres e preservar integridade celular. O
equilibrio entre producdo e neutralizagdo de ROS é determinante para regeneracao eficaz
(Domazetovic et al,, 2017).

Em condi¢ées inflamatérias cronicas, como na periodontite, ocorre aumento
significativo da producdo de ROS, o que pode comprometer estabilidade éssea peri-
implantar e interferir na osseointegracdo. A disfun¢do mitocondrial associada ao excesso
de ROS altera metabolismo energético das células ésseas, prejudicando diferenciacao
osteoblastica e favorecendo atividade osteoclastica (Deng et al, 2024). A remodelacao
6ssea depende de equilibrio metabodlico entre osteoblastos e osteoclastos. Estudos
demonstram que osteoclastos passam por reprogramacdo metabdlica para sustentar
atividade reabsortiva intensa. Essa reprogramacdao envolve alteracbes na cadeia
respiratéria mitocondrial e aumento da producao de espécies reativas, reforgando a
conexao entre metabolismo energético e reabsorc¢do dssea (Park-Min, 2019).

O processo de cicatrizagdo Ossea inicial também esta associado a mudancas
metabolicas significativas. A fase inflamatoria desencadeia alteracdes redox que, quando
bem reguladas, favorecem reparo tecidual (Duda et al, 2023). A interacdo entre
inflamacdo e metabolismo é componente central na regeneracdo Ossea. Respostas
inflamatdrias controladas estimulam recrutamento celular e reorganizacdo energética
necessaria para formacao de novo tecido (Eming; Wynn; Martin, 2017).

O excesso de estresse oxidativo pode ativar vias catabdlicas que comprometem
integridade estrutural do osso, reduzindo qualidade do tecido regenerado e impactando
longevidade dos implantes (Domazetovic et al, 2017). Nesse cendrio, estratégias
terapéuticas voltadas ao controle redox tém sido investigadas. A utilizagdo de
antioxidantes e biomateriais com propriedades reguladoras do ambiente oxidativo
demonstra potencial promissor. Bioinspiradas antioxidases artificiais tém sido

desenvolvidas para restaurar homeostase redox em defeitos O6sseos maxilofaciais,
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promovendo regenera¢dao mais eficiente e controlada (Wang et al, 2025). Além disso, a
transicdo de permeabilidade mitocondrial desempenha papel critico na regulacdo da
sobrevivéncia celular durante processos de regeneracdo dssea. Altera¢des nessa via
podem desencadear apoptose e comprometer cicatrizagdo (Zhu et al., 2024).

A mitofagia, mecanismo seletivo de remoc¢do de mitocondrias disfuncionais,
contribui para manutencao da qualidade mitocondrial e preservacdo da capacidade
osteogénica das células (Wang et al., 2020). Assim, o estresse oxidativo e o metabolismo
redox configuram eixo central na biologia dssea. A compreensdo desses mecanismos é
essencial para desenvolvimento de terapias regenerativas mais eficazes na
implantodontia digital, integrando controle metabdlico, estabilidade mitocondrial e
modulacdo antioxidante como estratégias fundamentais para otimizacdo da

osseointegracado (Arai et al., 2007; Zhu et al., 2024).

4. Mecanismos Mitocondriais na Diferenciacao Osteogénica

A mitocondria exerce papel central na diferenciacdo osteogénica, atuando nao
apenas como fonte de energia, mas também como reguladora da sinalizacdo celular e do
equilibrio redox. A osteogénese depende de adequada producdo de ATP e de integracdo
entre metabolismo energético e expressao génica. Durante a diferenciacdo de células-
tronco mesenquimais em osteoblastos, ocorre reprogramacdao metabdlica significativa,
com aumento da atividade mitocondrial e intensificacdo da fosforilagcdo oxidativa. Esse
processo garante suporte energético para sintese de matriz extracelular e mineralizacao
ossea (Luetal, 2025).

A eficiéncia da cadeia respiratoria mitocondrial influencia diretamente capacidade
osteogénica. Alteracdes na funcio mitocondrial podem comprometer maturacgao celular e
reduzir formacgao éssea (Zhu et al., 2024). A dindmica mitocondrial, incluindo processos
de fissdo e fusao, participa da adaptacao celular as demandas metabdlicas da regeneracao.
0 equilibrio entre essas etapas é essencial para manutenc¢do da funcao osteoblastica. A
mitofagia, mecanismo seletivo de eliminacdo de mitocéndrias danificadas, contribui para
preservacdo da qualidade mitocondrial durante processos regenerativos. A falha nesse
sistema pode levar ao acumulo de organelas disfuncionais e aumento do estresse

oxidativo (Wang et al., 2020).
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A transicdo de permeabilidade mitocondrial também desempenha papel critico na
regulacdo da sobrevivéncia celular. Alteracdes nesse mecanismo podem desencadear
apoptose e comprometer consolidacdo dssea em fases iniciais de cicatrizacao (Zhu et al.,
2024). A interagdo entre mitocondria e nucleo regula expressao de genes osteogénicos por
meio de vias metabolicas sensiveis ao estado energético da célula. Esse didlogo metabdlico
coordena diferenciacdo e proliferacdo celular (Cantd; Menzies; Auwerx, 2015). O
metabolismo do NAD+ constitui elemento-chave nessa comunicagdo interorganelar. O
NAD+ atua como cofator essencial em reagdes redox e como modulador de enzimas
envolvidas na regulacdo epigenética (Covarrubias et al, 2021). A redugdo dos niveis
intracelulares de NAD+ tem sido associada a diminuicdo da capacidade osteogénica de
células-tronco mesenquimais, prejudicando reparo 6sseo e consolidacao de fraturas (Li et
al., 2022).

Além da osteogénese, a atividade mitocondrial influencia diferenciacao
osteoclastica. A reprogramacado metabdlica em osteoclastos demonstra que remodelacao
6ssea depende de ajustes bioenergéticos precisos (Park-Min, 2019). Em condi¢bes
inflamatdrias, como na periodontite, a disfuncdo mitocondrial agrava perda éssea ao
aumentar producdo de ROS e alterar equilibrio celular, comprometendo estabilidade peri-
implantar (Deng et al,, 2024).

O controle redox mitocondrial é, portanto, componente essencial da regeneracao
ossea. A producado controlada de espécies reativas de oxigénio participa da sinalizacao
osteogénica, enquanto excesso compromete diferenciacao (Arai et al, 2007). A integracao
entre metabolismo energético e resposta inflamatoria refor¢a que regeneracdo 6ssea nao
depende apenas de fatores estruturais, mas também de ajustes bioquimicos finamente
regulados (Eming; Wynn; Martin, 2017). A fase inicial da regeneracao éssea exige alta
demanda energética, evidenciando a importancia da fun¢ao mitocondrial na consolidacao
do tecido neoformado (Duda et al., 2023).

Biomateriais inteligentes desenvolvidos para engenharia 6ssea tém buscado
modular sinaliza¢do intracelular e estimular metabolismo mitocondrial, potencializando
diferenciacdo celular (Zambuzzi et al, 2011). A aplicacdo de antioxidases artificiais
representa estratégia promissora para restaurar homeostase redox e favorecer ambiente
mitocondrial adequado a regeneracdo maxilofacial (Wang et al., 2025).

A interagcdo entre biomateriais, células-tronco e metabolismo mitocondrial

demonstra que a regeneracdo 0ssea é fendOmeno integrado, envolvendo suporte estrutural
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e estimulos bioenergéticos coordenados (Zhang et al, 2018). Assim, os mecanismos
mitocondriais configuram eixo fundamental da diferenciacdo osteogénica e da
regeneracdo dssea na implantodontia digital. A compreensao dessas vias bioenergéticas
permite desenvolvimento de estratégias terapéuticas mais precisas, integrando
biotecnologia, metabolismo celular e inovagdo clinica para aprimorar previsibilidade e

longevidade dos implantes (Covarrubias et al., 2021; Lu et al.,, 2025).

5. NAD+, NADH e Bioenergética na Regeneracio Ossea

O metabolismo do NAD+ e de sua forma reduzida, o NADH, ocupa posi¢do central
na bioenergética celular, regulando rea¢des redox fundamentais para produgao de ATP. Na
regeneragdo 0ssea, essa dinamica influencia diretamente diferenciacdo osteoblastica e
atividade celular (Canté; Menzies; Auwerx, 2015). O NAD+ atua como cofator essencial na
cadeia respiratdéria mitocondrial, viabilizando transferéncia de elétrons e sustentando
fosforilagdo oxidativa. A adequada disponibilidade dessa molécula é determinante para
manuten¢do da homeostase energética (Verdin, 2015). A relagdo entre NAD+/NADH
reflete o estado redox intracelular. Alteracdes nesse equilibrio impactam sinalizacao
celular, metabolismo oxidativo e expressio génica relacionada a osteogénese
(Covarrubias et al.,, 2021).

Estudos demonstram que a atenuacdo dos niveis de NAD+ compromete a
capacidade osteogénica de células-tronco mesenquimais, prejudicando a formacdo de
matriz mineralizada e retardando a consolidagao 6ssea. A redugdo da disponibilidade de
NAD+ interfere na atividade mitocondrial, diminui a producdao de ATP e altera vias de
sinalizagdo associadas a diferenciacao osteobldstica, evidenciando sua importancia na
regeneracdo tecidual (Li et al, 2022; Covarrubias et al, 2021; Verdin, 2015). A
bioenergética mitocondrial regula ndo apenas produ¢do de energia, mas também
mecanismos epigenéticos que controlam diferenciacdo celular. O NAD+ influencia
atividade de enzimas como sirtuinas, essenciais para modulacdo metabdlica (Canto;
Menzies; Auwerx, 2015).

No contexto do envelhecimento, a redugdo progressiva de NAD+ estd associada a
diminuicdo da capacidade regenerativa tecidual. Esse fendmeno impacta diretamente
qualidade 6ssea e previsibilidade terapéutica em implantodontia (Verdin, 2015). O

declinio do metabolismo do NAD+ durante o envelhecimento compromete equilibrio
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entre osteoblastos e osteoclastos, favorecendo perda 6ssea e dificultando osseointegracao
(Covarrubias et al., 2021). A diferenciacao osteogénica depende de adequada fungdo
mitocondrial, que por sua vez estd intimamente ligada a disponibilidade de NADH para
geracdo de ATP. O metabolismo energético sustenta sintese de coldgeno e mineralizacdo
(Luetal, 2025). A deficiéncia de NAD+ interfere na consolidagao de fraturas e no processo
regenerativo, evidenciando que a bioenergética celular é determinante para qualidade do
tecido neoformado (Li et al.,, 2022).

Além da osteogénese, o equilibrio NAD+/NADH influencia atividade osteoclastica.
A reprogramacdo metabdlica dessas células requer ajustes finos no metabolismo
energético (Park-Min, 2019). O estresse oxidativo altera a razdao NAD+/NADH,
comprometendo estabilidade mitocondrial e favorecendo apoptose celular. Esse cendrio
prejudica regeneracao 0ssea e estabilidade peri-implantar (Arai et al, 2007). A regulagdo
redox mitocondrial é essencial para controle das espécies reativas de oxigénio, cuja
produgdo excessiva pode interferir negativamente na diferenciacao celular (Domazetovic
et al, 2017). A interagdo entre inflamacao e metabolismo também afeta disponibilidade
de NAD+, uma vez que processos inflamatdérios intensos consomem cofatores energéticos
e alteram vias metabdlicas (Eming; Wynn; Martin, 2017).

Biomateriais inteligentes vém sendo desenvolvidos com objetivo de modular
ambiente metabdlico e favorecer sinalizagdo intracelular associada ao metabolismo do
NAD+, ampliando eficiéncia regenerativa (Zambuzzi et al, 2011). Avangos recentes
incluem antioxidases artificiais capazes de restaurar equilibrio redox e otimizar
microambiente 0sseo para regeneracdo, contribuindo para preservacdo da funcao
mitocondrial (Wang et al, 2025). A integracdo entre engenharia tecidual e controle
metabdlico representa nova fronteira na biotecnologia aplicada a implantodontia.
Estratégias terapéuticas voltadas a modulacdao do NAD+ podem ampliar previsibilidade
clinica (Zhang et al, 2018).

Na implantodontia digital, o planejamento cirurgico de alta precisdo deve ser
acompanhado de compreensdo aprofundada dos processos bioenergéticos que sustentam
osseointegracdo. A tecnologia digital e a biologia molecular tornam-se complementares
nesse cenario (Bedrossian, 2022). Assim, o metabolismo do NAD+ e do NADH configura
eixo estratégico na regeneracdo 0ssea, influenciando diferenciacao celular, controle redox

e estabilidade mitocondrial. A compreensdao desses mecanismos amplia perspectivas
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terapéuticas inovadoras, integrando biotecnologia metabdlica e implantodontia digital

para otimizacao dos resultados clinicos (Covarrubias et al., 2021; Verdin, 2015).

6. Biomateriais Inteligentes e Engenharia Tecidual Ossea

A engenharia tecidual oéssea tem avancado significativamente com o
desenvolvimento de biomateriais capazes de interagir de maneira ativa com o
microambiente celular. Esses materiais ndo atuam apenas como suporte estrutural, mas
modulam respostas bioldgicas fundamentais para a regeneracdo. Os biomateriais
“inteligentes” sdo projetados para responder a estimulos bioquimicos e mecanicos,
liberando sinais que estimulam diferenciacdo osteogénica e organizacdo da matriz
extracelular (Zambuzzi et al., 2011).

A interagdo entre superficie do biomaterial e células osteoprogenitoras depende
de ativacdo de vias de sinalizagdo intracelular que regulam proliferacdo, adesdo e
mineralizacdo (Zambuzzi et al., 2011). Os scaffolds a base de colageno destacam-se como
estratégias promissoras na regeneracao Ossea. Estruturas compositas biomiméticas
favorecem adesao celular e promovem ambiente adequado para formacgao de tecido
neoformado. A arquitetura tridimensional desses scaffolds influencia vascularizacao e
migracao celular, fatores essenciais para sucesso da regeneracao dssea em defeitos peri-
implantares (Zhang et al., 2018).

A regeneracdo 6ssea guiada (GBR) constitui abordagem consolidada que utiliza
membranas de barreira para direcionar crescimento seletivo do tecido 6sseo, impedindo
invasao de tecidos moles e favorecendo osteogénese controlada (Retzepi; Donos, 2010). O
sucesso clinico da GBR depende de multiplos fatores, incluindo estabilidade do implante,
vascularizacdo adequada e qualidade do biomaterial empregado (Donos et al., 2023).
Estudos recentes apontam que a fase inicial da regeneracao é decisiva para integracdo do
biomaterial ao tecido hospedeiro, exigindo controle preciso da resposta inflamatéria
(Duda et al, 2023). A modulac¢do inflamatéria adequada favorece recrutamento celular e
formacdo de matriz 6ssea estavel, reforcando importancia da interacdo entre biomaterial
e sistema imune (Eming; Wynn; Martin, 2017).

O controle do estresse oxidativo no microambiente dsseo tornou-se alvo de
inovacdo tecnoldgica. Biomateriais capazes de regular homeostase redox demonstram

potencial para melhorar qualidade da regeneracdao (Domazetovic et al., 2017). Nesse
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contexto, antioxidases artificiais bioinspiradas foram desenvolvidas para restaurar
equilibrio redox e promover regeneracdo maxilofacial eficiente, representando avango
significativo na biotecnologia 6ssea (Wang et al., 2025). Esses biomateriais inovadores
contribuem para redu¢do de danos oxidativos e preservacdo da fun¢do mitocondrial,
elemento crucial na diferenciacdo osteogénica (Zhu et al, 2024).

Aintegracdo entre biomateriais e metabolismo celular evidencia que a regeneracao
6ssea depende ndo apenas de suporte fisico, mas também de estimulos bioquimicos
coordenados (Lu et al., 2025). A sinalizacao intracelular desencadeada pela superficie do
implante pode influenciar expressao de genes relacionados a mineraliza¢do e a formacgao
de matriz extracelular (Zambuzzi et al., 2011). A utilizacao de materiais bioativos também
permite liberagdo controlada de fatores de crescimento, ampliando potencial
osteoindutivo do tratamento (Donos et al., 2023).

O entendimento das bases biolégicas da osseointegra¢do reforca importancia de
superficies implantaveis capazes de estimular osteoinducdo e osteoconducdo
simultaneamente (Albrektsson; Johansson, 2001). A engenharia tecidual moderna busca
integrar biomateriais, células-tronco e modulacdo metabdlica para alcangar regeneracao
previsivel e estavel (Zhang et al, 2018). Na implantodontia digital, o planejamento
cirurgico assistido por tecnologias de imagem permite posicionamento ideal do implante,
potencializando interagcao entre biomaterial e tecido 6sseo (Bedrossian, 2022).

A integracdo entre biotecnologia molecular e fluxo digital completo representa
avanco significativo na reabilitacdo oral contemporanea, associando precisdo cirurgica a
otimizacdo bioldgica (Bedrossian, 2022). Assim, os biomateriais inteligentes e a
engenharia tecidual 6ssea configuram eixo estratégico na implantodontia moderna, ao
integrar controle redox, modulacdo metabdlica e inovacao tecnolégica para promover
regeneracdo eficiente, previsivel e biologicamente integrada ao microambiente 6sseo

(Wang et al., 2025; Zambuzzi et al., 2011).

7. Implantodontia Digital e Fluxo de Trabalho Integrado

A implantodontia digital representa uma das transformagdes mais significativas da
odontologia contemporanea, ao integrar tecnologias de imagem, planejamento virtual e
fabricacdo assistida por computador em um fluxo de trabalho continuo e altamente

previsivel. Esse modelo reduz variabilidades clinicas e amplia precisao cirurgica. O fluxo
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digital completo envolve aquisicdo de imagens tridimensionais por tomografia
computadorizada de feixe cOnico, escaneamento intraoral e softwares de planejamento
virtual que permitem simulacdo prévia do posicionamento do implante (Bedrossian,
2022).

Essa integracdo tecnolégica possibilita andlise detalhada da anatomia oéssea,
incluindo espessura cortical, densidade e volume disponivel, fatores determinantes para
estabilidade primaria do implante (Donos et al, 2023). O planejamento guiado por
imagem permite posicionamento proteticamente orientado, alinhando consideragdes
estéticas e funcionais a disponibilidade bioldgica do tecido 6sseo (Bedrossian, 2022). A
precisdo do planejamento digital reduz riscos cirurgicos, minimiza intervenc¢des invasivas
e favorece manutencdo da vascularizacdo local, essencial para regeneracao 6ssea eficiente
(Dudaetal., 2023). Entretanto, a previsibilidade clinica ndo depende apenas da tecnologia
digital, mas também da compreensao aprofundada da biologia 6ssea. A osseointegracao
continua sendo fendmeno biolégico complexo, regulado por processos celulares e
metabolicos especificos (Albrektsson; Johansson, 2001).

A interagdo entre implante e tecido 6sseo envolve sinalizacdo intracelular que
regula adesdo, proliferacdo e diferenciacdo osteobldstica, influenciando diretamente
sucesso terapéutico (Zambuzzi et al., 2011). O ambiente metabolico local, especialmente
o equilibrio redox e a fun¢do mitocondrial, desempenha papel crucial na consolidagao
0ssea peri-implantar (Lu et al, 2025). O planejamento digital, quando associado a
avaliacdo sistémica do paciente, pode considerar fatores que afetam metabolismo 6sseo,
como envelhecimento e estresse oxidativo (Covarrubias et al, 2021). A integracao entre
tecnologia digital e conhecimento bioenergético permite abordagem mais personalizada,
alinhando posicionamento cirdrgico as condigdes metabdlicas individuais (Verdin, 2015).

A estabilidade primdria do implante, obtida por posicionamento preciso, favorece
microambiente adequado a formacdo de coagulo e inicio da cascata regenerativa (Duda et
al, 2023). A regeneracdo oOssea guiada associada ao planejamento digital amplia
possibilidades terapéuticas em casos de defeitos &sseos extensos, permitindo
reconstrugcdes mais controladas (Retzepi; Donos, 2010). Biomateriais inteligentes
integrados ao fluxo digital possibilitam melhor adaptacao estrutural e interacdo biolégica
com o tecido hospedeiro (Zhang et al., 2018).

A incorporacdo de superficies implantaveis bioativas pode potencializar

osteoinduc¢do e modular resposta celular inicial, otimizando resultados clinicos (Donos et
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al, 2023). A precisdo digital também contribui para redugdo de tempo cirtrgico e menor
trauma tecidual, fatores que impactam diretamente processo inflamatorio inicial (Eming;
Wynn; Martin, 2017). A reducdo do trauma cirurgico favorece controle do estresse
oxidativo local, elemento determinante para manutenc¢ao da homeostase redox durante
regeneracdo (Domazetovic et al., 2017). O futuro da implantodontia regenerativa aponta
para integracao ainda mais estreita entre biotecnologia molecular e tecnologias digitais,
incluindo uso de inteligéncia artificial para andlise preditiva de sucesso implantolégico. A
aplicacdo de biomateriais com propriedades antioxidantes e moduladoras do
metabolismo mitocondrial representa tendéncia promissora para ampliar longevidade
dos implantes (Wang et al., 2025).

A personalizacdo terapéutica podera considerar marcadores metabolicos e niveis
de NAD+/NADH como indicadores de capacidade regenerativa, ampliando precisao
clinica (Li et al, 2022). Assim, a implantodontia digital e o fluxo de trabalho integrado
consolidam novo paradigma terapéutico, no qual precisdo tecnolégica e compreensao
profunda da biologia 6ssea atuam de forma complementar. A convergéncia entre
planejamento virtual, engenharia tecidual e regulacdo metabdlica inaugura perspectiva
regenerativa mais previsivel, sustentdvel e biologicamente fundamentada (Bedrossian,

2022; Luetal,, 2025).

8. Consideracgoes Finais

A regeneracdo Ossea na implantodontia contemporanea ultrapassa a dimensao
puramente mecanica da osseointegracdo, incorporando compreensao aprofundada dos
processos celulares, metabolicos e moleculares que sustentam a formacao e remodelagdo
do tecido ésseo. A interacdo entre biomateriais, células e microambiente metabdlico
revela que o sucesso clinico depende de integracdo bioldgica altamente coordenada.

Os mecanismos mitocondriais demonstraram papel central na diferenciacdo
osteogénica, regulando producdo energética, sinalizacdo intracelular e controle do
equilibrio redox. A funcdo mitocondrial adequada constitui requisito essencial para
mineralizacdo eficiente e consolidacdo 6Ossea estavel. O estresse oxidativo, quando
desregulado, compromete qualidade do tecido regenerado e interfere na estabilidade

peri-implantar. Por outro lado, a modulacdo controlada das espécies reativas de oxigénio
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participa ativamente da sinaliza¢do osteogénica, evidenciando a importancia do equilibrio
redox.

O metabolismo do NAD+ e do NADH emerge como eixo estratégico na
bioenergética celular, influenciando diferenciacao osteoblastica, atividade osteoclastica e
capacidade regenerativa. A reducdo de NAD+ associa-se a diminuicdo da osteogénese e a
menor eficiéncia na consolida¢do 6ssea, especialmente em contextos de envelhecimento.
A biotecnologia aplicada ao desenvolvimento de biomateriais inteligentes amplia
possibilidades terapéuticas ao integrar modulagdo metabdlica, controle redox e estimulo
osteoindutivo. Esses avancos fortalecem a previsibilidade clinica da regeneragao dssea.

A implantodontia digital, por sua vez, consolida fluxo de trabalho integrado que
combina planejamento guiado por imagem, precisdo cirurgica e compreensado bioldgica
aprofundada. A convergéncia entre tecnologia digital e conhecimento metabdlico
representa novo paradigma na reabilitacdo oral. Entretanto, os desafios persistem. A
variabilidade biolégica individual, especialmente relacionada ao envelhecimento e as
condi¢bes sistémicas que afetam metabolismo mitocondrial, exige abordagem
personalizada e interdisciplinar.

As perspectivas futuras apontam para integracdo ainda mais estreita entre
engenharia tecidual, terapias mitocondriais e planejamento digital assistido por
inteligéncia artificial. A incorporacdo de marcadores metabdlicos como indicadores
progndsticos podera ampliar seguranca e longevidade dos implantes. Assim, a
compreensao dos mecanismos mitocondriais e do papel do NADH na regeneracao dssea
ndao apenas aprofunda bases cientificas da implantodontia, mas também inaugura
horizonte terapéutico no qual biotecnologia e precisdo digital atuam de maneira
complementar. A consolidacdo desse modelo integrado tende a promover resultados
clinicos mais previsiveis, sustentaveis e biologicamente fundamentados, fortalecendo a

implantodontia regenerativa como campo estratégico da satide bucal contemporanea.
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CAPITULO 9

TECNOLOGIAS DIGITAIS NA FORMAGAO DE PROFISSIONAIS EM SAUDE

Anténio Veimar da Silva
Rogério Luis Souza Carvalho

Carla Michelle da Silva

1. Introducgao

A transformacdo digital tem provocado mudangas estruturais na formacdo de
profissionais em saude, redefinindo metodologias pedago6gicas, ambientes de
aprendizagem e competéncias exigidas para o exercicio profissional. A incorporacdo de
tecnologias digitais ndo representa apenas inovacdo instrumental, mas uma
reconfiguracao epistemologica da educacao em saude (Gomes et al., 2021). O conceito de
saude digital amplia esse cenario ao integrar praticas assistenciais, gestdo da informacao
e processos educativos mediados por tecnologias. A no¢do de metapresencialidade
reforca que o cuidado e a formagdo ultrapassam limites fisicos, articulando espacos
hibridos e digitais de aprendizagem e atuacgdo profissional (Almeida Filho, 2024).

A pandemia da COVID-19 acelerou de forma significativa a ado¢do de tecnologias

digitais na educagdo e na pratica em saude. O uso de midias sociais, plataformas virtuais

e ambientes digitais tornou-se estratégia central para continuidade das atividades
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formativas e assistenciais (Bueno; Bueno; Moreira, 2021). Nesse contexto, metodologias
ativas associadas as tecnologias digitais ganharam protagonismo na formacao
multiprofissional, favorecendo aprendizagem baseada em problemas, simulagdes clinicas
virtuais e desenvolvimento de competéncias voltadas a seguranga do paciente (Dias et al.,
2025).

A formacdo interprofissional mediada por tecnologias também se fortaleceu, como
evidenciado em experiéncias do PET-Saude Interprofissionalidade, que ampliaram
integracdo entre diferentes areas do conhecimento em ambientes digitais colaborativos
(Alencar et al., 2020). A incorporagao das tecnologias digitais exige desenvolvimento de
competéncias especificas, incluindo letramento digital, capacidade critica diante da
informacao e dominio de ferramentas tecnoldgicas aplicadas a pratica clinica (Freitas;
Rendeiro, 2025). Além da graduacdo, a educacdo permanente em saude passou a
incorporar plataformas digitais como estratégia para atualizacdo continua dos
profissionais, especialmente no ambito do SUS (Oliveira et al,, 2023). O uso das tecnologias
digitais de informagdo e comunicagdo no ensino de enfermagem e em outras areas da
saude demonstra potencial para ampliar acesso ao conhecimento e favorecer autonomia
na aprendizagem (Gongalves et al., 2020).

Entretanto, os desafios persistem, incluindo desigualdades de acesso, necessidade
de capacitagdo docente e riscos relacionados a desinformacgao e ao uso inadequado das
midias digitais na saude (Mendonga; Sousa, 2025). Diante desse cenario, o presente
capitulo tem como objetivo analisar o papel das tecnologias digitais na formacdo de
profissionais em saude, discutindo metodologias ativas, desenvolvimento de
competéncias digitais, educacdo permanente e desafios éticos, de modo a compreender
como a transformacdo digital pode contribuir para uma formag¢do mais integrada, critica
e alinhada as demandas contemporaneas do cuidado em satde (Cardozo; Oliveira; Longhi,

2024).

2. Transformacao Digital e Metapresencialidade na Educacido em Saude

A transformacdo digital na educacio em sadde ndo se limita a adocdo de
ferramentas tecnologicas, mas envolve mudanca estrutural na forma de produzir,
compartilhar e validar conhecimentos. O ambiente formativo passa a ser hibrido,

articulando espacos fisicos e digitais em uma dindmica continua de aprendizagem (Gomes

141



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

et al., 2021). O conceito de metapresencialidade amplia essa discussao ao propor que a
presenca no campo da saude ultrapassa a dimensdo fisica e incorpora interacdes
mediadas por tecnologias digitais. A formacdo profissional passa a ocorrer em multiplas
camadas de intera¢do, conectando ensino, assisténcia e gestdo (Almeida Filho, 2024).
Nesse contexto, a educacdo digital ndo substitui a pratica presencial, mas a complementa,
ampliando possibilidades de acesso, colaboragdo e construcao coletiva do conhecimento
(Fettermann et al.,, 2020).

A pandemia da COVID-19 evidenciou a necessidade de adaptacdo rapida das
institui¢cdes formadoras, impulsionando uso de plataformas virtuais, ambientes sincronos
e assincronos e recursos multimidia (Bueno; Bueno; Moreira, 2021). Esse processo
acelerado revelou tanto o potencial quanto as fragilidades da digitalizacao educacional,
incluindo desafios relacionados a infraestrutura tecnoldgica e a capacitacao docente (Silva
et al, 2020). A incorporacdo de tecnologias digitais favorece aprendizagem ativa,
estimulando autonomia, pensamento critico e resolu¢do de problemas em contextos
clinicos simulados ou reais (Silva et al, 2022).

A metapresencialidade também redefine relagdo entre docente e discente,
transformando o professor em mediador do processo de aprendizagem e o estudante em
protagonista da construcao do conhecimento (Almeida Filho, 2024). Ambientes virtuais
de aprendizagem permitem integracdo entre diferentes areas da saude, fortalecendo
abordagens interprofissionais e colaborativas (Alencar et al., 2020). A formacdo digital
também amplia possibilidades de interacio com comunidades e territorios,
especialmente na atencdo primaria, por meio de recursos tecnologicos que aproximam
estudantes da realidade do SUS (Rockenback; Barbosa; Bez, 2021).

A utilizagdo de tecnologias digitais de informacao e comunicacdo no ensino de
enfermagem demonstra ganhos na organizacdo do contetido e no acompanhamento do
desempenho discente (Gongalves et al, 2020). Entretanto, a transformacao digital exige
desenvolvimento de competéncias especificas, como dominio de plataformas digitais,
ética no uso da informacgdo e responsabilidade na comunicagdo virtual (Freitas; Rendeiro,
2025). O letramento digital torna-se componente essencial da formagdo profissional,
garantindo que o futuro trabalhador da satude saiba avaliar criticamente informacgdes
disponiveis no ambiente digital (Mendonga; Sousa, 2025). A educagdo mediada por

tecnologias também favorece flexibilizacdo curricular e acesso ampliado a conteudos
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especializados, democratizando oportunidades formativas (Cardoso; Oliveira; Longhi,
2024).

A integracdo entre saude digital e educagdo permanente refor¢a necessidade de
atualizacdo constante dos profissionais diante da rapida evolugdo tecnolégica (OLIVEIRA
et al., 2023). A metapresencialidade, portanto, consolida modelo educacional em que
tecnologia e pratica clinica coexistem de maneira integrada, ampliando alcance e
complexidade da formacdo em saide (ALMEIDA FILHO, 2024). Portanto, a transformacgao
digital na educacdo em saude configura movimento estrutural que articula inovagdo
tecnolégica, novas metodologias pedagdgicas e redefinicdo das competéncias
profissionais, estabelecendo bases para formacdo mais conectada as demandas

contemporaneas do cuidado e da gestdo em saude (GOMES et al.,, 2021).

3. Metodologias Ativas e Tecnologias Digitais na Formac¢ao Multiprofissional

A incorporagdo de metodologias ativas na formacdo em saude tem sido
potencializada pelo uso de tecnologias digitais, promovendo aprendizagem centrada no
estudante e baseada na resolucao de problemas reais do campo assistencial (SilvA et al,
2022). A aprendizagem baseada em problemas (PBL), quando associada a ambientes
virtuais e plataformas colaborativas, favorece desenvolvimento do raciocinio clinico e
integracdo entre teoria e pratica (Dias et al., 2025).

As tecnologias digitais permitem simulac¢des clinicas interativas, criando cenarios
virtuais que reproduzem situagcdes complexas da pratica em saude. Esses recursos
ampliam seguranca do estudante e estimulam tomada de decisdo fundamentada (Dias et
al, 2025). A formag¢do multiprofissional mediada por tecnologias digitais fortalece
compreensao do trabalho em equipe, elemento essencial para qualidade e seguranca do
paciente. Experiéncias do PET-Saude Interprofissionalidade evidenciam que o uso de
plataformas digitais facilita didlogo entre diferentes areas do conhecimento, promovendo
colaboracdo interdisciplinar (Alencar et al.,, 2020).

As metodologias ativas também estimulam autonomia discente, incentivando
busca ativa por evidéncias cientificas e desenvolvimento de pensamento critico. A
integracao de recursos digitais, como foruns, webconferéncias e ambientes colaborativos,
amplia espacos de discussao e reflexdo sobre praticas clinicas (Gomes et al., 2021). Na

educacdo médica, o uso de tecnologias digitais associadas a metodologias ativas mostrou-
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se eficaz na adaptacdo curricular durante periodos de ensino remoto emergencial (Silva
et al,, 2022). A formacao multiprofissional voltada a seguranca do paciente é fortalecida
quando tecnologias digitais permitem andlise de casos clinicos simulados com feedback
estruturado (Dias et al, 2025). As plataformas digitais também possibilitam
acompanhamento individualizado do desempenho discente, permitindo intervencgdes
pedagogicas mais precisas (Fettermann et al., 2020).

A aprendizagem colaborativa online contribui para construcdao coletiva do
conhecimento, aproximando estudantes de diferentes areas da sadde em projetos
interdisciplinares (Alencar et al, 2020). A narrativa digital do estudante de medicina,
mediada por tecnologias, amplia reflexdo sobre pratica na ateng¢do primaria e fortalece
desenvolvimento da identidade profissional (Paldcio; Gongalves; Struchiner, 2019). A
utilizacdo de recursos digitais no ensino de enfermagem evidencia melhora na
organizacdo do processo formativo e na integracdo entre teoria e pratica assistencial
(Gongalves et al., 2020).

As metodologias ativas também estimulam desenvolvimento de competéncias
comunicacionais e éticas, essenciais para atuacdo em equipes multiprofissionais
(Barbosa, 2024). A transformacdo digital exige que estudantes desenvolvam
competéncias digitais especificas, integrando dominio técnico e postura critica diante das
ferramentas utilizadas (Freitas; Rendeiro, 2025). O uso de midias sociais no contexto
educacional pode contribuir para troca de experiéncias e atualizacdo profissional, desde
que mediado por critérios éticos e cientificos (Bueno; Bueno; Moreira, 2021). A educagao
permanente mediada por tecnologias digitais fortalece continuidade do aprendizado ao
longo da carreira, consolidando cultura de atualizacdo constante (Oliveira et al., 2023).

A formagao multiprofissional digital também contribui para redugdo de barreiras
geograficas, ampliando acesso a contetdos especializados e experiéncias colaborativas
(Cardoso; Oliveira; Longhi, 2024). Entretanto, persistem desafios relacionados a
infraestrutura tecnoldgica, capacitacdo docente e adaptagdo curricular as novas
demandas digitais (Rockenback; Barbosa; Bez, 2021). Do mesmo modo, as metodologias
ativas associadas as tecnologias digitais configuram estratégia pedagogica fundamental
para formagdo multiprofissional contemporanea, promovendo integracdo entre
conhecimento técnico, trabalho colaborativo e competéncias digitais necessarias a pratica

em saude no século XXI (Dias et al, 2025; Alencar et al,, 2020).
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4. Competéncias Digitais e Letramento em Saude

A consolidagdo da saude digital impde aos profissionais da drea a necessidade de
desenvolver competéncias especificas relacionadas ao uso critico e ético das tecnologias.
A competéncia digital em sadde ultrapassa o dominio técnico das ferramentas,
envolvendo também capacidade analitica e postura reflexiva diante da informacao
(Freitas; Rendeiro, 2025). O letramento digital em satide compreende habilidades para
buscar, avaliar, interpretar e aplicar informagdes disponiveis em ambientes digitais. Trata-
se de competéncia essencial para pratica clinica baseada em evidéncias (Mendonga;
Sousa, 2025).

A crescente circulacdo de informagdes em redes sociais e plataformas digitais exige
que o profissional de saude desenvolva senso critico para identificar fontes confiaveis e
combater desinformacdo (Bueno; Bueno; Moreira, 2021). Nesse contexto, a educagao
midiatica torna-se componente estratégico da formacdo, permitindo que estudantes
compreendam impactos sociais e éticos da comunicacdo digital em saide (Mendonga;
Sousa, 2025). A competéncia digital também envolve dominio de sistemas eletronicos,
plataformas de teleatendimento, registros digitais e ambientes virtuais de aprendizagem
(Gomes et al.,, 2021). A formacado inicial deve incluir desenvolvimento de habilidades
tecnolégicas alinhadas as demandas da pratica assistencial contemporanea,
especialmente no ambito do SUS (Oliveira et al., 2023).

Na enfermagem, a utilizacdo de tecnologias digitais no processo formativo
demonstrou contribuir para organizacio do cuidado e melhoria da comunicagdo
interprofissional (Gongalves et al, 2020). A formag¢ao permanente mediada por
tecnologias digitais fortalece atualizagdo profissional continua e amplia acesso a
conteudos especializados, especialmente em regides com menor oferta presencial
(Rockenback; Barbosa; Bez, 2021). A competéncia digital deve ser compreendida como
processo dinamico, que acompanha evolucdo tecnolégica e exige atualizacdo constante
(Leitdo; Oliveira; Loureiro, 2025). Além das habilidades técnicas, a ética digital constitui
dimensao indispensavel da formacao. O uso responsavel de dados, imagens e informacgdes
clinicas deve ser incorporado a pratica formativa (Freitas; Rendeiro, 2025).

A pandemia evidenciou necessidade de preparo para atuacdo em ambientes
virtuais, incluindo teleconsulta, educacao remota e comunicac¢do digital com pacientes

(Silva et al., 2020). O desenvolvimento de competéncias digitais favorece integracdo entre
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diferentes areas da saude, fortalecendo trabalho colaborativo em plataformas virtuais
(Alencar et al, 2020). A influéncia das tecnologias digitais na formacao de novos
profissionais refor¢ca necessidade de curriculos que integrem inovac¢do tecnolégica e
reflexdo critica (Cardozo; Oliveira; Longhi, 2024).

A metapresencialidade amplia cendrio formativo ao articular praticas presenciais
e digitais, exigindo profissionais capazes de transitar entre multiplos ambientes de
atuacdo (Almeida Filho, 2024). A educacao digital também estimula autonomia discente,
favorecendo protagonismo na constru¢do do conhecimento e no desenvolvimento de
competéncias tecnolédgicas. A formacdo docente em saude precisa acompanhar essa
transformacdo, garantindo que professores dominem metodologias digitais e saibam
mediar processos de aprendizagem em ambientes virtuais (Fettermann et al., 2020).

A incorporacgao das competéncias digitais na formagdo profissional contribui para
maior qualidade assistencial, uma vez que amplia capacidade de uso adequado das
tecnologias no cuidado ao paciente (Freitas; Rendeiro, 2025). Assim, o letramento digital
e o desenvolvimento de competéncias tecnoldgicas configuram elementos estruturantes
da formacdo em saude na era digital, exigindo integracdo entre dominio técnico, ética
profissional e pensamento critico para atuacdo qualificada em contextos assistenciais

cada vez mais mediados por tecnologia (Mendonga; Sousa, 2025; Almeida Filho, 2024).

5. Educacao Permanente e Tecnologias Digitais no SUS

A Educacao Permanente em Saude (EPS) constitui estratégia fundamental para
qualificagdo continua dos profissionais que atuam no Sistema Unico de Satde. Com a
expansado das tecnologias digitais, novos formatos formativos passaram a integrar essa
politica, ampliando alcance e flexibilidade das a¢des educativas (Oliveira et al, 2023). A
utilizacdo de plataformas digitais permite atualizacdo profissional em tempo oportuno,
especialmente em contextos de mudancas rapidas nas diretrizes clinicas e sanitarias
(Silva et al, 2020).

No ambito da atencdo primadria, a formagdo permanente mediada por tecnologias
tem favorecido integracdo entre teoria e pratica, permitindo discussdo de casos reais e
troca de experiéncias entre equipes (Rockenback; Barbosa; Bez, 2021). As tecnologias
digitais também contribuem para superar barreiras geograficas, possibilitando que

profissionais de regides remotas participem de processos formativos continuados
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(Oliveira et al, 2023). O uso de recursos digitais na educagdo permanente fortalece
autonomia dos trabalhadores, incentivando busca ativa por atualizacdo cientifica e
aprimoramento técnico (Gomes et al,, 2021).

Experiéncias formativas em ambiente hospitalar evidenciam que a tecnologia
digital pode apoiar capacita¢do continua da equipe de enfermagem, favorecendo melhoria
do cuidado (Bez, 2021). A integracdo entre educa¢do permanente e saude digital também
se relaciona a necessidade de desenvolvimento de competéncias especificas para uso de
sistemas eletronicos e teleatendimento (Freitas; Rendeiro, 2025). A formag¢do mediada
por tecnologias permite construgdo coletiva do conhecimento, com féruns virtuais,
webindrios e ambientes colaborativos que estimulam reflexdo critica sobre praticas
assistenciais (Rockenback; Barbosa; Bez, 2021). Na atencao primaria, os trabalhadores
comunitarios de saude tém utilizado tecnologias digitais como ferramenta de apoio as
praticas cotidianas, exigindo formagdo continua para uso qualificado dessas ferramentas
(Santos et al., 2023).

A incorporacado das tecnologias digitais no SUS reforca necessidade de letramento
digital e educa¢do midiatica para enfrentamento da desinformacao em saide (Mendonca;
Sousa, 2025). A pandemia evidenciou importancia da educagdo permanente digital como
estratégia para rapida disseminacdo de protocolos e orientagdes clinicas (Silva et al.,
2020). O ambiente virtual possibilita atualizacdo simultdnea de grande numero de
profissionais, fortalecendo uniformizacdo de condutas e melhoria da qualidade
assistencial (Oliveira et al, 2023). A educacdo permanente digital também favorece
integracdo multiprofissional, permitindo dialogo entre diferentes categorias e construcao
compartilhada de solu¢des para desafios do cuidado (Alencar et al., 2020).

O uso das tecnologias digitais na formacdo continua amplia possibilidades de
acompanhamento e avaliagdo do desempenho profissional (Bez, 2021). Entretanto,
persistem desafios relacionados a infraestrutura tecnolédgica, acesso a internet e
desigualdades regionais que podem limitar efetividade dessas estratégias (Rockenback;
Barbosa; Bez, 2021). A qualificacdo docente e a preparacao de facilitadores para mediagao
digital sdo elementos essenciais para consolida¢do da educacdo permanente mediada por
tecnologias (Fettermann et al., 2020). A articulacdo entre educagdo permanente e politicas
de saude digital fortalece cultura institucional de inovacao e aprendizado continuo no SUS

(Almeida Filho, 2024).
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A formacao permanente digital também contribui para melhoria da comunicac¢ao
interprofissional e organizacdo dos processos de trabalho (Santos et al, 2023). O
fortalecimento da educa¢do permanente mediada por tecnologias exige planejamento
estratégico, investimento publico e avaliagdo sistematica dos resultados obtidos (Oliveira
et al., 2023). Portanto, a integracdo entre Educacdo Permanente em Saude e tecnologias
digitais consolida modelo formativo dindmico e adaptavel as demandas contemporaneas
do SUS, promovendo qualificacdo continua, fortalecimento das equipes multiprofissionais
e melhoria da qualidade do cuidado ofertado a populacdo (Almeida Filho, 2024; Freitas;
Rendeiro, 2025).

6. Humanizacio, Etica e Cultura Digital na Formacio em Saude

A expansdo das tecnologias digitais na formag¢do em satide impde reflexao sobre os
impactos éticos e humanisticos desse processo. A digitalizacdo ndo pode reduzir o cuidado
a procedimentos técnicos, devendo preservar centralidade do sujeito e da relagdo
terapéutica. A integracdo entre tecnologia e formacao humanistica revela que a educagdo
em saude precisa articular competéncias técnicas e sensibilidade ética. A literatura, por
exemplo, tem sido utilizada como recurso formativo para estimular empatia e reflexao
critica sobre o cuidado (Barbosa, 2024).

A cultura digital redefine formas de comunicagdo entre profissionais, estudantes e
pacientes. Essa transformacdo exige responsabilidade no uso de midias sociais e
plataformas digitais no contexto da saude (Bueno; Bueno; Moreira, 2021). A ética digital
envolve respeito a privacidade, confidencialidade das informag¢ées e uso adequado de
dados clinicos em ambientes virtuais (Freitas; Rendeiro, 2025). A metapresencialidade
amplia espagos de atuagdo e aprendizagem, mas também demanda consciéncia sobre
limites éticos nas interagdes mediadas por tecnologia (Almeida Filho, 2024). A formacgdo
profissional deve incluir discussdes sobre bioética aplicada a satude digital, preparando
estudantes para lidar com desafios contemporaneos da virtualizacdo do cuidado
(Mendonga; Sousa, 2025).

As narrativas digitais produzidas por estudantes de medicina demonstram
potencial para ampliar compreensdao das realidades sociais e fortalecer identidade
profissional comprometida com o SUS (Palacio; Gongalves; Struchiner, 2019). O uso das

tecnologias digitais pode contribuir para humanizag¢do do cuidado quando orientado por
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principios éticos e pedagogicos bem definidos (Gomes et al, 2021). Entretanto, a
tecnificacdo excessiva da formagdo pode gerar distanciamento da dimensao subjetiva do
cuidado, exigindo equilibrio entre inovacao e sensibilidade clinica (Barbosa, 2024).

A cultura digital também influencia relagdes de poder e circulacdo de informagdes
em saude, tornando essencial o desenvolvimento de pensamento critico nos futuros
profissionais (Mendonga; Sousa, 2025). A educac¢do interprofissional mediada por
tecnologias digitais favorece compreensdao ampliada do cuidado, promovendo trabalho
colaborativo e compartilhamento de responsabilidades (Alencar et al, 2020). A
humanizagdo na era digital exige valorizagdo da escuta ativa e da comunicagdo empatica,
mesmo em contextos virtuais (Dias et al, 2025). A formacdo docente também precisa
incorporar reflexdo ética sobre uso das tecnologias, garantindo mediacdo pedagogica
responsavel (Fettermann et al.,, 2020).

O uso das tecnologias digitais por trabalhadores comunitarios de saide evidencia
que ferramentas tecnolégicas podem aproximar profissionais e comunidade, fortalecendo
vinculo e cuidado territorializado (Santos et al., 2023). A ética no ambiente digital inclui
combate a desinformacdo e compromisso com disseminacdo de evidéncias cientificas
confidveis (Mendonga; Sousa, 2025). A incorporagdo das tecnologias digitais na formacao
deve considerar diversidade sociocultural e desigualdades de acesso, evitando
aprofundamento das exclusdes (Rockenback; Barbosa; Bez, 2021). A cultura digital
favorece construcdo de redes colaborativas de aprendizagem, ampliando troca de
experiéncias e fortalecendo senso de comunidade profissional (Gomes et al.,, 2021).

A humanizacdo do cuidado na era digital depende da capacidade de integrar
tecnologia sem perder centralidade do paciente como sujeito singular (Barbosa, 2024). A
formacdo em saude deve, portanto, articular inovacdo tecnoldgica, ética profissional e
compromisso social, preparando profissionais para atuagdo critica em ambientes digitais
complexos (Freitas; Rendeiro, 2025). Contudo, a cultura digital na formag¢do em satide ndo
se limita ao dominio de ferramentas, mas envolve construcdo de postura ética, sensivel e
socialmente comprometida, garantindo que a transformacao tecnoldgica fortaleca, e ndo
substitua, a esséncia humanistica do cuidado em saude (Almeida Filho, 2024; Mendonga;

De Sousa, 2025).
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7. Perspectivas Futuras da Formaciao em Saude na Era Digital

A formacdo em saude caminha para um cendrio cada vez mais integrado as
tecnologias digitais emergentes, especialmente a inteligéncia artificial (IA), que comeca a
redefinir processos de ensino, avaliacdo e tomada de decisao clinica (Freitas; Rendeiro,
2025). A IA aplicada a educacdo em saude possibilita andlise personalizada do
desempenho discente, identificando lacunas de aprendizagem e sugerindo trilhas
formativas adaptativas (Cardozo; Oliveira; Longhi, 2024).

Sistemas inteligentes podem simular cendrios clinicos complexos, oferecendo
feedback imediato e contribuindo para desenvolvimento do raciocinio clinico em
ambiente seguro (Dias et al., 2025). A incorporacao de algoritmos de apoio a decisdo nos
ambientes formativos aproxima estudantes da realidade da pratica clinica digital
contemporanea (Almeida Filho, 2024). Os ambientes imersivos, incluindo realidade
virtual (RV) e realidade aumentada (RA), ampliam possibilidades de simulagdo avangada,
permitindo treinamento de habilidades técnicas e comunicacionais em contextos realistas
(Silva et al., 2022). Essas tecnologias possibilitam repeticdo controlada de procedimentos
clinicos, favorecendo consolidacio de competéncias praticas antes da insercio em
cendrios reais (Dias et al., 2025).

A simulacao digital também fortalece formacado voltada a seguranga do paciente,
permitindo analise de erros e tomada de decisio em ambiente protegido (Dias et al,
2025). A integracdo entre tecnologia, pratica clinica e gestdo constitui tendéncia
crescente. A formacdo precisa contemplar uso de sistemas digitais, prontuarios
eletronicos e plataformas de monitoramento assistencial (Freitas; Rendeiro, 2025). O
profissional do futuro deverd compreender funcionamento de sistemas digitais de saude
e saber utiliza-los de forma ética e estratégica (Mendonga; Sousa, 2025). A
metapresencialidade amplia possibilidades de articulacdo entre ensino, assisténcia e
gestdo, promovendo aprendizagem integrada e continua (Almeida Filho, 2024).

A formacao interprofissional digital tende a se fortalecer com uso de plataformas
colaborativas que conectam estudantes de diferentes dreas da saide em projetos comuns.
A colaboragao virtual favorece compreensdo ampliada do cuidado e prepara profissionais
para atuacdo em equipes multiprofissionais conectadas digitalmente (Alencar et al,
2020). O uso de tecnologias digitais na educacdo permanente continuara sendo eixo

estratégico para qualificagcdo das equipes do SUS (Oliveira et al., 2023). A ampliacao dos
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ambientes e-learning exige desenvolvimento continuo de competéncias digitais docentes,
garantindo qualidade pedagégica nos ambientes virtuais (Fettermann et al., 2020).

As midias sociais e plataformas digitais continuardo influenciando formacao
profissional, exigindo postura ética e critica no compartilhamento de informagdes em
saude (Bueno; Bueno; Moreira, 2021). A educacgdo digital tende a incorporar andlise de
dados educacionais (learning analytics), permitindo avaliacdo mais precisa do processo
formativo (Cardozo; Oliveira; Longhi, 2024). A integracdo entre IA e simulagdes clinicas
podera oferecer cenarios personalizados conforme perfil de aprendizagem do estudante
(Silva et al, 2022). Entretanto, a adogdo dessas tecnologias exige politicas institucionais
claras, investimento em infraestrutura e garantia de equidade de acesso (Rockenback;
Barbosa; Bez, 2021).

O desafio central das perspectivas futuras reside em equilibrar inovacao
tecnolégica com humanizacdo do cuidado, assegurando que a tecnologia fortalega, e ndo
substitua, a dimensdo relacional da pratica em sadde (Barbosa, 2024). Assim, as
perspectivas futuras da formacao em saude na era digital apontam para um modelo
educacional integrado, interprofissional e tecnologicamente avancado, no qual
inteligéncia artificial, ambientes imersivos e plataformas colaborativas se articulam a
ética, a critica e ao compromisso social, preparando profissionais aptos a atuar em
sistemas de saude cada vez mais digitais e complexos (Almeida Filho, 2024; Freitas;

Rendeiro, 2025).

8. Consideracoes Finais

A incorporagdo das tecnologias digitais na formacdo de profissionais em satude
representa um movimento irreversivel e estruturante, que redefine praticas pedagoégicas,
competéncias profissionais e relacdes entre ensino, servico e comunidade. A digitalizacao
amplia possibilidades formativas, mas também impde novas responsabilidades éticas e
institucionais. A metapresencialidade consolida novo paradigma educacional, no qual a
presenca se expande para além do espago fisico e integra ambientes hibridos de
aprendizagem e pratica clinica. Esse modelo amplia alcance da formagdo, mas exige
preparo critico e reflexivo dos sujeitos envolvidos.

As metodologias ativas associadas as tecnologias digitais demonstraram potencial

para fortalecer protagonismo discente, raciocinio clinico e trabalho colaborativo,
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especialmente na formag¢do multiprofissional. A educagdo interprofissional mediada por
tecnologias amplia compreensao integral do cuidado, promovendo integracdo entre
diferentes areas do conhecimento e fortalecendo praticas colaborativas. O
desenvolvimento de competéncias digitais tornou-se requisito fundamental para atuagao
qualificada em sistemas de saide cada vez mais informatizados e interconectados.

O letramento digital e a educagdo midiatica configuram estratégias centrais para
enfrentamento da desinformac¢do e para consolidacdo de uma pratica baseada em
evidéncias. A Educacdo Permanente em Saude mediada por tecnologias digitais fortalece
atualizacdo continua dos profissionais do SUS, contribuindo para qualificagdo do cuidado
e melhoria da gestdo em saude. Entretanto, persistem desafios relacionados a
infraestrutura tecnolégica, desigualdades de acesso e necessidade de capacitagdo docente,
que podem comprometer efetividade da transformacao digital.

A cultura digital exige incorporacdao de principios éticos sélidos, garantindo
protecdo de dados, uso responsavel das midias sociais e respeito a dignidade do paciente.
A humanizac¢do do cuidado permanece eixo estruturante da formagao em saude, devendo
orientar uso das tecnologias como instrumentos de fortalecimento da relagdo terapéutica.
As perspectivas futuras apontam para integracdo crescente entre inteligéncia artificial,
simulacdes imersivas e plataformas colaborativas, exigindo profissionais capazes de
transitar em ambientes digitais complexos.

Contudo, a inovacdo tecnoldgica somente alcanca pleno potencial quando
articulada a politicas educacionais consistentes, investimento institucional e
compromisso social. A formacdao em saude na era digital deve equilibrar dominio técnico,
pensamento critico e sensibilidade ética, preparando profissionais para atuagao
responsavel em contextos cada vez mais mediados por tecnologia. Portanto, as tecnologias
digitais na formacao profissional configuram oportunidade estratégica para qualificacdo
do ensino, fortalecimento do SUS e aprimoramento do cuidado a populagdo. Seu impacto
transformador dependera da capacidade coletiva de integrar inovacao, equidade, ética e
humanizacdo em um projeto educacional comprometido com a saide publica e com a

dignidade humana.
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CAPITULO 10

TELEPSICOLOGIA E INTERVENCOES PSICOLOGICAS MEDIADAS POR
TECNOLOGIA

Antonio Veimar da Silva

1. Introduc¢ao

A telepsicologia emerge como um dos desdobramentos mais significativos da
transformacdo digital na area da saude mental, consolidando-se como modalidade
legitima de prestacdo de servicos psicologicos mediada por tecnologias da informacao e
da comunicac¢do. O avanco das plataformas digitais e das ferramentas de videoconferéncia
ampliou as possibilidades de atendimento, redefinindo o setting terapéutico tradicional
(Carvalho et al, 2019). A pandemia de COVID-19 acelerou de maneira expressiva a
implementagdo do atendimento psicoldégico online, tornando a modalidade nao apenas
alternativa, mas muitas vezes Unica forma de continuidade do cuidado em satide mental.
Esse contexto impulsionou reflexdes técnicas e éticas sobre a pratica profissional mediada
por tecnologia (Cosenza et al., 2021).

A psicoterapia mediada por tecnologias digitais passou, entdo, a ser objeto de

investigacao cientifica mais aprofundada, incluindo estudos longitudinais que analisam a

experiéncia subjetiva de pacientes e terapeutas no ambiente virtual. Essas pesquisas
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indicam que arelagdo terapéutica pode ser mantida e até fortalecida em contextos digitais,
desde que respeitados principios clinicos fundamentais. Além da pratica clinica, o campo
académico também passou a problematizar os fundamentos metodolégicos das pesquisas
realizadas em psicoterapia online, destacando especificidades da coleta e andlise de dados
em contextos virtuais (Silva; Antunez, 2023).

No cendrio brasileiro, as regulamentacgdes profissionais foram sendo atualizadas
para acompanhar essa expansao, estabelecendo parametros técnicos e éticos para atuagao
de psicologas e psicélogos em ambientes digitais. Essas normativas reforcam a
responsabilidade profissional e a necessidade de qualificacdo especifica para a pratica
online (Novais; Silva, 2025). A literatura também evidencia que a psicoterapia online pode
funcionar como instrumento de ampliagdo do acesso a saide mental, especialmente em
regides com escassez de profissionais ou em contextos de mobilidade reduzida. Nesse
sentido, a modalidade digital apresenta potencial para promo¢do de maior equidade no
cuidado psicolégico (Nascimento et al., 2025).

RevisOes sistemdticas apontam indicios consistentes de eficacia dos tratamentos
psicoterapicos realizados pela internet, demonstrando resultados comparaveis a
modalidade presencial em diversos quadros clinicos, especialmente em abordagens
estruturadas e protocolos baseados em evidéncias. Além disso, andlises de literatura
destacam que a alianca terapéutica pode ser estabelecida de forma satisfatéria no
ambiente virtual, sem prejuizo significativo dos desfechos clinicos. Estudos exploratdrios
e revisOes narrativas também reforgam que a psicoterapia online apresenta beneficios em
termos de acessibilidade, continuidade do cuidado e adesdo ao tratamento (Feijé et al.,
2021; Bittencourt et al, 2020; Almondes; Teodoro, 2021; Comin; Maggi; Litewka, 2023).
Contudo, a pratica da telepsicologia também suscita debates sobre limites éticos,
seguranca da informacdo, manejo de crises a distancia e adequacdo do setting terapéutico
virtual. Esses aspectos exigem constante reflexdo critica e atualizagdo profissional (Cruz;
Labiak, 2021).

Os relatos de profissionais que atuaram por videoconferéncia durante e apds o
periodo pandémico revelam tanto potencialidades quanto desafios da modalidade,
incluindo adaptacdo da comunicagdo ndo verbal, reorganizacido do espacgo terapéutico e
redefinicdo de fronteiras entre vida pessoal e profissional (Rufino, 2023). Diante desse
cendrio, este capitulo tem como objetivo analisar os fundamentos conceituais, as

evidéncias cientificas, os desafios éticos e as perspectivas futuras da telepsicologia e das
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intervengdes psicoldgicas mediadas por tecnologia, destacando seu papel na ampliacao
do acesso, na qualificacdo do cuidado em saide mental e na consolida¢do de uma pratica
profissional ética, critica e humanizada no contexto digital contemporaneo (Carvalho et

al., 2019; Nascimento et al., 2025).

2. Conceitos e Regulamentacao da Telepsicologia

A telepsicologia pode ser compreendida como a prestagdo de servigos psicologicos
mediada por tecnologias da informac¢do e da comunicagao, incluindo videoconferéncia,
plataformas digitais, aplicativos e outros recursos tecnolégicos que possibilitam interagdo
entre profissional e paciente a distancia. Essa modalidade amplia o alcance da pratica
clinica sem descaracterizar seus fundamentos teoricos e éticos (Carvalho et al., 2019). A
psicoterapia online constitui uma das principais expressdes da telepsicologia,
caracterizando-se pela conducdo de processos terapéuticos mediados por dispositivos
digitais. Embora ocorra em ambiente virtual, mantém principios estruturantes como
sigilo, contrato terapéutico e construcao de vinculo (Almondes; Teodoro, 2021).

A literatura destaca que a telepsicologia ndo representa uma nova abordagem
tedrica, mas uma modalidade de oferta de servigos psicolégicos adaptada ao contexto
digital contemporaneo. O que se transforma é o meio, e ndo necessariamente o método
clinico utilizado, uma vez que os referenciais tedricos e técnicos permanecem sustentados
pelas mesmas bases cientificas da pratica presencial. Estudos sobre psicoterapia mediada
por tecnologias reforcam que o setting virtual pode preservar principios clinicos
fundamentais, como escuta qualificada, vinculo terapéutico e enquadre técnico, desde que
haja adequacgdo ética e metodolégica. Dessa forma, a inovagdo reside principalmente na
mediacdo tecnoldgica, e ndo na substituicio das teorias psicologicas consolidadas
(Bittencourt et al., 2020; Almondes; Teodoro, 2021; Silva; Antinez, 2023; Marques et al.,
2022).

No Brasil, a regulamentacao da pratica psicolégica mediada por tecnologias passou
por atualizacdes significativas, especialmente apés a pandemia de COVID-19,
consolidando parametros técnicos para o atendimento online. Essas normativas
estabelecem critérios claros para atuagdo ética e responsavel (Novais; Silva, 2025). As
diretrizes profissionais enfatizam a necessidade de cadastro especifico em plataformas

autorizadas e o cumprimento das resolucdes dos conselhos de classe, reforcando a
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responsabilidade do psicologo quanto a seguranc¢a e qualidade do servigo prestado
(Marques et al., 2022). Em Portugal, documentos orientadores também definem linhas de
atuacdo para servicos psicolégicos mediados por TICs, abordando requisitos técnicos,
competéncias digitais e cuidados éticos no ambiente virtual (Carvalho et al, 2019).

A regulamentacdo destaca que a pratica online exige as mesmas competéncias
técnicas da modalidade presencial, acrescidas de habilidades relacionadas ao manejo das
tecnologias digitais e a gestdo de riscos especificos do ambiente virtual (Cruz; Labiak,
2021). Entre as principais exigéncias éticas estdo a garantia de confidencialidade, a
protecdo de dados pessoais e o uso de plataformas seguras que assegurem privacidade
das informagdes compartilhadas durante o atendimento (Comin; Maggi; Litewka, 2023).
A construcdo do setting terapéutico virtual exige atenc¢do especial a organizacao do espaco
fisico do profissional e do paciente, garantindo ambiente reservado e condi¢Ges
adequadas para escuta qualificada (Silva; Antinez, 2023). Além disso, o contrato
terapéutico deve incluir informacgdes claras sobre limites da modalidade online, possiveis
falhas técnicas e procedimentos em situacdes de emergéncia ou risco iminente (Rotta,
2023).

A responsabilidade profissional também envolve avaliacdo criteriosa sobre
indicacdo ou contraindicacdo do atendimento remoto, considerando caracteristicas
clinicas, contexto do paciente e condi¢des tecnolégicas disponiveis (Cosenza; Pereira;
Silva, 2022). O uso de plataformas digitais comerciais impde desafios adicionais
relacionados a protecdo de dados e ao armazenamento seguro de informacdes sensiveis,
exigindo analise critica por parte do profissional (Vale et al., 2025). Outro aspecto central
refere-se a identidade digital do psicologo, que deve manter postura ética também nas
redes sociais e ambientes virtuais, evitando exposicdo inadequada ou conflitos de
interesse (Novais; Silva, 2025).

A formacdo profissional precisa contemplar contetidos especificos sobre
telepsicologia, preparando psicélogos para atuacdo competente em contextos digitais e
para compreensao das implicacdes éticas dessa pratica (Almondes; Teodoro, 2021).
Estudos exploratérios com profissionais indicam que a adaptacdo a modalidade online
envolve reconfiguracdo da comunicacdo ndo verbal e desenvolvimento de novas
estratégias clinicas mediadas por tela (Rufino, 2023). A regulamentacdo também prevé
necessidade de consentimento informado especifico para atendimento online,

esclarecendo riscos, limites e caracteristicas do servico prestado (Cruz; Labiak, 2021).
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Do ponto de vista institucional, conselhos profissionais tém papel fundamental na
fiscalizacdo e orientagdo continua da categoria, garantindo que a expansdo da
telepsicologia ocorra dentro de parametros éticos solidos (Marques et al., 2022). Assim,
0s conceitos e normativas que estruturam a telepsicologia consolidam um campo de
atuacdo legitimo, que alia inovacgado tecnolégica a responsabilidade ética, assegurando que
a pratica psicologica mediada por tecnologia preserve seus principios fundamentais de
cuidado, confidencialidade e compromisso com a saide mental da populagado (Carvalho et

al., 2019; Comin; Maggi; Litewka, 2023).

3. Psicoterapia Mediada por Tecnologias Digitais

A psicoterapia mediada por tecnologias digitais constitui uma modalidade clinica
que mantém os fundamentos da pratica psicoldgica, mas reconfigura o espago de encontro
entre terapeuta e paciente. A mediac¢do tecnoldgica introduz novas formas de presenca e
interacdo, sem descaracterizar a esséncia do processo terapéutico (Almondes; Teodoro,
2021). Estudos fenomenolégicos longitudinais evidenciam que a experiéncia subjetiva do
atendimento online envolve adapta¢des progressivas tanto por parte do terapeuta quanto
do paciente. Ao longo do tempo, ambos constroem familiaridade com o ambiente virtual,
reduzindo estranhamentos iniciais. A dimensdo fenomenoldgica revela que a percepgao
de presenca no ambiente digital pode ser significativa, mesmo mediada por telas, desde
que haja qualidade na escuta e disponibilidade emocional do profissional (Silva; Antunez,
2023).

A construcdo do setting terapéutico virtual exige reorganizacdao simbolica do
espaco clinico, considerando elementos como privacidade, iluminacdo, enquadramento
da camera e estabilidade da conexao (Rufino, 2023). Diferentemente do consultoério fisico,
o setting online depende também das condi¢cdes ambientais do paciente, o que pode
influenciar dindmica da sessdo e manejo clinico (Cosenza; Pereira; Silva, 2022). A
delimitagdo de tempo, regras de pontualidade e acordos sobre uso de dispositivos sao
fundamentais para preservar estrutura terapéutica no ambiente virtual (Carvalho et al,,
2019).

A videoconferéncia tornou-se principal ferramenta para condugdo de psicoterapia
online, permitindo interacdo sincrona que preserva elementos verbais e parte da

comunicacao nao verbal (Bittencourt et al., 2020). Apesar das limitacdes na observacao
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corporal completa, estudos indicam que microexpressdes faciais e variagdes na voz
continuam sendo relevantes para compreensdo clinica (Rufino, 2023). A mediagao
tecnolégica também pode favorecer maior conforto para determinados pacientes, que
relatam sentir-se mais seguros em seu proprio ambiente doméstico (Feijo et al, 2021).
Por outro lado, a presenca de distracdes no espaco domiciliar pode interferir na
concentracdo e profundidade do processo terapéutico, exigindo manejo clinico especifico
(Cosenzaetal, 2021).

A relagdo terapéutica no ambiente digital mantém-se como elemento central da
eficicia do tratamento, sendo a alian¢a terapéutica fator determinante para bons
resultados clinicos (Almondes; Teodoro, 2021). Pesquisas indicam que a qualidade do
vinculo estabelecido online pode ser equivalente a modalidade presencial, desde que haja
clareza na comunicagdo e postura ética consistente (Feijé et al., 2021). A adaptagdo do
terapeuta ao formato digital inclui desenvolvimento de novas competéncias, como leitura
ampliada de sinais contextuais e maior explicitacdo verbal de interveng¢des (Silva;
Antunez, 2023).

O ambiente digital também modifica percepcao de fronteiras entre vida pessoal e
profissional, exigindo cuidado na organizacdo do espaco e na defini¢ao de horarios (Torres
et al., 2022). A psicoterapia online pode ampliar acesso a pacientes que enfrentam
barreiras geograficas, mobilidade reduzida ou estigmatizacao social relacionada a busca
por cuidado psicolégico (Nascimento et al, 2025). Interveng¢des online em grupo
demonstram potencial terapéutico significativo, especialmente para populagcdes
especificas, como idosos institucionalizados, promovendo apoio social e
compartilhamento de experiéncias (Freitas et al., 2022). A pratica mediada por tecnologia
também pode favorecer continuidade do cuidado em situagdes de deslocamento ou
mudanga de cidade, garantindo estabilidade no processo terapéutico (Rotta, 2023). No
entanto, situagdes de crise aguda ou risco iminente exigem protocolos especificos e
planejamento prévio para encaminhamentos adequados (Cruz; Labiak, 2021).

A experiéncia clinica indica que, com o tempo, a tecnologia deixa de ocupar lugar
central na percep¢do do paciente, tornando-se apenas meio transparente de comunicacao
(Silva; Antinez, 2023). Portanto, a psicoterapia mediada por tecnologias digitais configura
pratica clinica legitima, capaz de sustentar vinculo terapéutico, profundidade emocional
e eficicia técnica, desde que conduzida com preparo ético, sensibilidade clinica e dominio

adequado dos recursos tecnolédgicos (Almondes; Teodoro, 2021; Feijé et al.,, 2021).
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4. Evidéncias de Eficacia e Resultados Clinicos

A consolidacdo da telepsicologia como modalidade legitima de interven¢do em
saude mental estd diretamente relacionada ao avango das pesquisas que investigam sua
eficacia clinica. Revisdes sistematicas tém buscado comparar desfechos entre psicoterapia
presencial e online, analisando varidveis como redugdo sintomatolégica e adesdo ao
tratamento (Feijo et al., 2021). Os resultados dessas revisdes indicam que intervengoes
psicoterapicas realizadas pela internet apresentam eficdcia comparavel a modalidade
presencial, especialmente em tratamentos estruturados e com protocolos bem definidos
(Bittencourt et al., 2020).

Abordagens cognitivas e comportamentais mediadas por tecnologia demonstram
evidéncias consistentes no manejo de transtornos de ansiedade, depressdo e estresse,
reforcando validade clinica da modalidade online (Almondes; Teodoro, 2021). Além dos
resultados quantitativos, estudos qualitativos apontam que pacientes relatam satisfacao
significativa com atendimento remoto, destacando comodidade e flexibilidade como
fatores positivos (Silva; Antinez, 2023). A manutencao da alianca terapéutica no ambiente
digital tem sido identificada como varidvel central para eficicia do tratamento,
mostrando-se equivalente aquela estabelecida em contextos presenciais (Feijé et al,
2021).

Pesquisas exploratdrias com profissionais também indicam que a percepgdo de
efetividade clinica tende a aumentar conforme a experiéncia do terapeuta com a
modalidade digital, evidenciando que a familiaridade com as ferramentas tecnologicas e
o desenvolvimento de competéncias especificas influenciam diretamente a confianca e a
qualidade das intervencdes realizadas no ambiente virtual. Estudos apontam que, a
medida que psicélogos ampliam sua pratica online, relatam maior seguranca no manejo
do setting digital, melhor adaptacao as dinamicas da videoconferéncia e maior clareza na
conducdo técnica das sessoes (Rufino, 2023; Torres et al, 2022; Silva; Antinez, 2023;
Novais; Silva, 2025).

Durante a pandemia de COVID-19, o aumento expressivo do uso da telepsicologia
permitiu ampliacdo do acesso ao cuidado psicologico, reduzindo interrupgoes
terapéuticas em contextos de isolamento social (Cosenza et al., 2021). Estudos relatam
que a modalidade online favoreceu continuidade de processos psicoterapéuticos

previamente iniciados presencialmente, mantendo estabilidade emocional dos pacientes
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(Rotta, 2023). A psicoterapia online também tem sido apontada como vetor de equidade
em saude mental, ampliando acesso para popula¢des residentes em areas remotas ou com
limitacdo de mobilidade (Nascimento et al.,, 2025). Interven¢des em grupo mediadas por
tecnologia demonstraram resultados positivos, especialmente no fortalecimento do apoio
social e na redugdo de sentimentos de isolamento (Freitas et al., 2022).

Revisoes éticas e técnicas destacam que a eficacia do atendimento online depende
de critérios claros de indicacdo clinica e adequacao ao perfil do paciente, considerando
variaveis como gravidade do quadro, condi¢des ambientais, acesso tecnoldgico e
capacidade de manejo de situa¢des de risco a distancia. A literatura enfatiza que nem
todos os casos sdo igualmente indicados para a modalidade remota, sendo necessaria
avaliacdo prévia criteriosa por parte do profissional. Além disso, diretrizes regulatérias
reforcam a importdncia de consentimento informado especifico e planejamento de
contingéncias em situacdes emergenciais, assegurando que a pratica digital preserve
padrdes éticos equivalentes aos da modalidade presencial (Comin; Maggi; Litewka, 2023;
Cruz; Labiak, 2021; Carvalho et al., 2019; Marques et al., 2022).

A satisfagdo dos pacientes estd frequentemente associada a percepcao de
seguranca, confidencialidade e competéncia técnica do profissional (Vale et al, 2025).
Relatos de experiéncia indicam que a modalidade online pode favorecer maior abertura
emocional em alguns pacientes, possivelmente pela sensa¢do de protecdo do ambiente
doméstico (Cosenza; Pereira; Silva, 2022). No entanto, limitagdes técnicas como falhas de
conexao e interrup¢coes podem comprometer fluidez das sessoes, exigindo preparo prévio
e estratégias de contingéncia (Cruz; Labiak, 2021).

A literatura também ressalta importancia da capacitacao profissional especifica
para atuagdo online, garantindo qualidade técnica equivalente a pratica presencial. Em
termos de adesdo ao tratamento, alguns estudos apontam taxas semelhantes ou até
superiores na modalidade digital, sobretudo quando ha flexibilidade de horarios
(Marques et al, 2022; Feij6 et al, 2021). A expansdo das plataformas digitais
especializadas contribuiu para organizacdo e seguranca dos atendimentos, favorecendo
padronizagdo de praticas (Novais; Silva, 2025).

A andlise longitudinal de processos psicoterdpicos online revela que profundidade
emocional e elaboracdo simbdlica podem ocorrer de maneira consistente no ambiente
virtual (Silva; Antunez, 2023). Ainda assim, a literatura reconhece necessidade de

ampliacdo de pesquisas com diferentes abordagens tedricas e populac¢des clinicas, a fim
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de consolidar evidéncias robustas (Bittencourt et al., 2020). De modo geral, as evidéncias
acumuladas indicam que a psicoterapia mediada por tecnologias digitais constitui
modalidade eficaz, segura e promissora, desde que fundamentada em critérios técnicos,

éticos e cientificos adequados (Almondes; Teodoro, 2021; Feij6 et al., 2021).

5. Desafios Eticos, Técnicos e Profissionais

A expansdo da telepsicologia trouxe consigo desafios éticos complexos,
especialmente relacionados a manutencao do sigilo profissional em ambientes digitais. A
confidencialidade, principio estruturante da pratica psicolégica, precisa ser garantida
mesmo quando a comunica¢do ocorre por meio de plataformas virtuais (Cruz; Labiak,
2021). A protegdo de dados sensiveis torna-se preocupac¢do central, considerando que
informacdes clinicas trafegam por sistemas digitais sujeitos a vulnerabilidades
tecnolédgicas. A escolha de plataformas seguras é responsabilidade direta do profissional
(Comin; Maggi; Litewka, 2023).

Diretrizes profissionais enfatizam que o psicélogo deve assegurar que os meios
utilizados oferecam criptografia adequada e armazenamento protegido, reduzindo riscos
de vazamento de dados (Carvalho et al, 2019). A regulamentagdo brasileira também
estabelece que o profissional precisa informar claramente ao paciente sobre possiveis
riscos tecnolégicos, incluindo falhas de conexdo ou invasdes indevidas (Novais; Silva,
2025). Além da seguranca tecnologica, a privacidade ambiental constitui desafio
relevante, pois o paciente pode estar em espaco compartilhado, comprometendo
liberdade de expressdo durante a sessdo (Cosenza; Pereira; Silva, 2022).

O consentimento informado deve contemplar especificidades do atendimento
online, detalhando limites, riscos e responsabilidades de ambas as partes (Marques et al.,
2022). Outro desafio refere-se aos limites do atendimento remoto em situagcdes de crise
aguda, como ideac¢do suicida ou risco iminente, que demandam protocolos claros de
encaminhamento e suporte presencial quando necessario (Cruz; Labiak, 2021). A
avaliacdo da adequagdo clinica da modalidade online é etapa fundamental, exigindo
andlise criteriosa do perfil do paciente, da natureza do sofrimento psiquico e das
condig¢des de suporte disponiveis (Comin; Maggi; Litewka, 2023). Questdes técnicas, como
instabilidade de conexao e falhas de audio ou video, podem comprometer continuidade

da sessdo e interferir na profundidade do processo terapéutico (Rufino, 2023).
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A desigualdade no acesso a internet e a dispositivos adequados também limita
alcance da telepsicologia, especialmente em populacées socialmente vulneraveis
(Nascimento et al., 2025). Apesar do potencial de ampliacdo do acesso, a exclusao digital
permanece obstaculo significativo para democratizacdo plena do atendimento psicolégico
online (Rotta, 2023). A mediagao tecnoldgica pode alterar percep¢do da comunicagdo nao
verbal, reduzindo visibilidade de sinais corporais importantes para analise clinica (Silva;
Antunez, 2023). Essa limitacdo exige maior explicitacdo verbal de emogdes e intervengdes,
demandando adaptacdo técnica por parte do profissional (Almondes; Teodoro, 2021).

A fronteira entre vida pessoal e profissional torna-se mais ténue no ambiente
digital, exigindo organizagdo rigorosa do espaco fisico e defini¢do clara de horarios de
atendimento (Torres et al., 2022). O desgaste emocional associado ao uso prolongado de
telas, conhecido como fadiga digital, também pode impactar desempenho clinico e
qualidade da escuta terapéutica (Vale et al., 2025). A identidade profissional no ambiente
online requer cuidado adicional, especialmente em relacdo ao uso de redes sociais e
exposicdo publica (Novais; Silva, 2025). A pratica mediada por tecnologia demanda
formacao especifica, incluindo dominio de ferramentas digitais e compreensdao de
aspectos éticos particulares da modalidade (Marques et al., 2022).

Profissionais relatam que a adaptacao inicial ao atendimento online pode gerar
inseguranca técnica, mas que essa percepcdo tende a diminuir com experiéncia
acumulada (Rufino, 2023). A constante atualizacdo tecnolégica impde necessidade de
educacdo continuada, garantindo que o psicologo acompanhe evoluc¢des das plataformas
e das normativas profissionais (Carvalho et al., 2019). O desafio ético também envolve
preservacdo da qualidade do cuidado, evitando que a tecnologia substitua a centralidade
da relacdo terapéutica (Comin; Maggi; Litewka, 2023).

Apesar das dificuldades, a literatura reconhece que muitos desses desafios podem
ser mitigados por meio de planejamento adequado, capacitacdo profissional e uso
responsavel das tecnologias disponiveis (Almondes; Teodoro, 2021). Assim, os desafios
éticos, técnicos e profissionais da telepsicologia ndo invalidam sua pratica, mas reforcam
a necessidade de atuacdo critica, responsavel e permanentemente atualizada,
assegurando que a inovacgao tecnolégica esteja a servico da protecao do paciente e da

qualidade do cuidado psicolégico (Cruz; Labiak, 2021; Novais; Silva, 2025).
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6. Populagdes Especificas e Novas Modalidades de Intervengao

A telepsicologia tem se mostrado particularmente relevante no atendimento a
populacdes especificas, especialmente idosos e grupos em situagcdo de vulnerabilidade
social. A modalidade online amplia possibilidades de cuidado para individuos com
mobilidade reduzida, dificuldades de deslocamento ou residentes em instituicdes de longa
permaneéncia, favorecendo continuidade terapéutica e reducdo do isolamento emocional
(Freitas et al, 2022).

No caso da populagdo idosa institucionalizada, interveng¢des psicoldgicas online em
grupo demonstraram potencial significativo para fortalecimento de vinculos sociais e
promocdo de bem-estar psicossocial. A mediagao tecnoldgica permitiu criacao de espacos
coletivos de escuta e partilha, mesmo em contextos de restricdo de visitas presenciais
(Freitas et al., 2022). Além dos idosos, populagdes residentes em areas remotas ou com
escassez de profissionais de saide mental encontram na telepsicologia uma alternativa
viavel de acesso ao cuidado psicolégico. Nesse sentido, a modalidade digital atua como
instrumento de ampliacdo da equidade em satide mental (Nascimento et al., 2025).

A psicoterapia online também tem sido considerada estratégica para pessoas com
limitagdes fisicas ou condi¢cdes cronicas que dificultam deslocamento frequente até
consultorios presenciais. A flexibilidade da modalidade contribui para maior adesao ao
tratamento e continuidade do acompanhamento clinico (Almondes; Teodoro, 2021).
Durante a pandemia de COVID-19, a telepsicologia assumiu papel central na manutencao
dos servicos de saude mental, reduzindo interrupg¢des terapéuticas em contexto de
distanciamento social. O atendimento remoto tornou-se alternativa essencial para
enfrentamento de sofrimento psiquico associado ao isolamento, luto e inseguranca
coletiva (Cosenza et al, 2021). A experiéncia pandémica também evidenciou potencial
adaptativo da categoria profissional, que precisou reorganizar rapidamente praticas
clinicas e incorporar tecnologias digitais de forma intensiva. Esse processo ampliou
repertoério técnico e consolidou a modalidade online como pratica permanente (Torres et
al, 2022).

Estudos apontam que, mesmo ap0s flexibilizacdo das restrigdes sanitarias, muitos
pacientes optaram por permanecer no formato online, indicando aceitacdo consolidada
da modalidade. Interven¢des em grupo mediadas por tecnologia representam outra

inovacdo relevante. A conducdo de grupos terapéuticos online permite integracdo de
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participantes geograficamente distantes, ampliando diversidade de experiéncias
compartilhadas (Freitas et al, 2022; Bittencourt et al., 2020). A modalidade grupal digital
exige adaptacdes especificas na conducdo clinica, incluindo organizacdo do tempo de fala,
manejo de interrupg¢des e garantia de confidencialidade entre participantes (Comin;
Maggi; Litewka, 2023).

Em populag¢des vulneraveis, como pessoas em situacdo de violéncia doméstica ou
isolamento social severo, a telepsicologia pode oferecer canal seguro e discreto de acesso
ao cuidado, desde que garantidas condi¢des minimas de privacidade (Cruz; Labiak, 2021).
Entretanto, desigualdades digitais ainda limitam alcance dessa modalidade,
especialmente em contextos de baixa renda ou auséncia de infraestrutura tecnolégica
adequada (Rotta, 2023). A expansdo da telepsicologia também abre possibilidades para
interven¢des hibridas, combinando sessdes presenciais e online conforme necessidades
clinicas e logisticas do paciente (Almondes; Teodoro, 2021). No campo das
potencialidades futuras, a integragdo com recursos digitais avan¢ados, como plataformas
interativas e ferramentas de monitoramento remoto, pode ampliar acompanhamento
continuo entre sessoes (Vale et al.,, 2025).

A tendéncia é que a telepsicologia evolua para modelos cada vez mais integrados,
nos quais tecnologia funcione como complemento estratégico ao cuidado presencial, e ndo
como substituicao excludente (Silva; Antunez, 2023). O desenvolvimento de protocolos
especificos para diferentes populagdes, considerando idade, contexto sociocultural e
necessidades clinicas, representa caminho promissor para qualificagdo da modalidade
(Novais; Silva, 2025). As novas modalidades de intervencdo mediadas por tecnologia
demonstram potencial significativo para ampliacao do acesso, diversificagdo das praticas
clinicas e fortalecimento da saiide mental em diferentes contextos populacionais, desde
que acompanhadas por reflexdo ética continua, capacitacdo profissional adequada e
politicas que reduzam desigualdades digitais (Nascimento et al., 2025; Comin; Maggi;

Litewka, 2023).

7. Consideracoes Finais

A telepsicologia consolidou-se como modalidade legitima e tecnicamente
fundamentada de prestacdo de servicos psicoldgicos, ampliando o alcance do cuidado em

saude mental por meio das tecnologias da informacdao e da comunicacdo. O avango
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regulatorio e a producgdo cientifica recente demonstram que a pratica mediada por
tecnologia ndo constitui ruptura com os fundamentos da psicoterapia, mas adaptac¢ao
ética e técnica as transformagdes contemporaneas da sociedade digital.

As evidéncias cientificas acumuladas indicam que a psicoterapia online apresenta
resultados clinicos comparaveis a modalidade presencial em diversos quadros,
especialmente quando ha critérios adequados de indicacdo, preparo profissional e
manutencdo da alianca terapéutica. A experiéncia fenomenoldgica de terapeutas e
pacientes confirma que o vinculo clinico pode ser construido e sustentado no ambiente
virtual, desde que preservados principios estruturantes da pratica psicoldgica.
Entretanto, a expansdo da telepsicologia também evidencia desafios éticos relevantes,
especialmente no que diz respeito a protecao de dados, a garantia de sigilo e a delimitacao
dos limites do atendimento remoto. A pratica online exige postura técnica rigorosa,
planejamento prévio para situagdes de crise e constante atualizacdo frente as normativas
profissionais vigentes.

A pandemia de COVID-19 funcionou como catalisador desse processo de
transformacdo, impulsionando a categoria profissional a reorganizar rapidamente suas
praticas e a incorporar tecnologias digitais de maneira estruturada. Esse movimento
revelou potencial adaptativo da psicologia e consolidou a modalidade online como
componente permanente do campo da saude mental. Destaca-se, ainda, o papel da
telepsicologia como instrumento de ampliacdo da equidade, possibilitando acesso ao
cuidado para populacgdes geograficamente distantes, pessoas com mobilidade reduzida e
grupos em situacdo de vulnerabilidade social. Quando associada a politicas publicas
adequadas e estratégias de inclusao digital, a modalidade pode contribuir para reducao
de desigualdades no acesso a saude mental.

Ao mesmo tempo, persistem desafios relacionados a exclusdo digital, a formacao
especifica dos profissionais e a necessidade de constru¢do de protocolos adaptados a
diferentes populagdes e contextos clinicos. A consolidagdo ética e técnica da telepsicologia
depende de investimento continuo em capacitacdo, pesquisa e regulamentacdo
responsavel. As perspectivas futuras apontam para integracdo crescente entre
psicoterapia online, intervencdes hibridas e uso de recursos digitais avancados,
ampliando possibilidades de acompanhamento e personalizacdo do cuidado. Contudo, a
tecnologia deve permanecer como meio facilitador, jamais substituindo centralidade da

relacdo terapéutica e do compromisso ético com o sofrimento humano.
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Assim, a telepsicologia configura-se como campo em expansao, que alia inovagao
tecnolégica a tradicdo clinica, exigindo do profissional postura critica, responsabilidade
ética e abertura permanente a aprendizagem. Seu potencial transformador reside na
capacidade de articular acessibilidade, qualidade técnica e humanizacao do cuidado em

um cendrio digital cada vez mais complexo e interconectado.
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CAPITULO 11

INTELIGENCIA ARTIFICIAL E 0S NOVOS CAMINHOS NOS
ATENDIMENTOS PSICOLOGICOS

Antonio Veimar da Silva

Francisco Carneiro da Silva

1. Introduc¢ao

A Inteligéncia Artificial (IA) tornou-se uma das principais forcas transformadoras
da sociedade contemporanea, impactando diferentes setores, da economia a educacgao, da
inddstria a saude. Seu desenvolvimento acelerado redefine modos de produgao,
comunicacdo e tomada de decisdo, inaugurando novos paradigmas tecnolégicos e
epistemologicos que desafiam concepgdes tradicionais sobre inteligéncia, autonomia e
agéncia humana (Santaella, 2023). No campo da sadde, a IA vem sendo incorporada
progressivamente em sistemas de apoio diagndstico, monitoramento clinico e
personalizacdo de tratamentos. Na satide mental, essas tecnologias come¢am a ocupar

espaco relevante, especialmente por meio de plataformas digitais, aplicativos e assistentes

virtuais voltados ao acompanhamento psicolégico e a triagem de sintomas (Campelo;

Barros; Cruz, 2024).
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A Psicologia, enquanto ciéncia e profissao, passa a dialogar diretamente com esses
avancos tecnoldgicos, enfrentando tanto oportunidades quanto dilemas éticos e técnicos.
A aplicacdo da IA na pratica clinica ndo implica substituicdo do profissional, mas introduz
novas ferramentas que podem auxiliar na coleta de dados, no monitoramento de
progresso terapéutico e na ampliagdo do acesso ao cuidado (Almeida et al., 2025).

A expansdo da IA generativa intensifica esse debate, uma vez que sistemas capazes
de produzir linguagem natural e simular intera¢cdes humanas passam a ser utilizados em
contextos de escuta e aconselhamento automatizado. Esse fendmeno exige analise critica
acerca dos limites entre simulacao tecnolédgica e presenca clinica efetiva (Peixoto, 2025).
Ao mesmo tempo, pesquisadores questionam até que ponto a chamada “inteligéncia”
artificial pode ser considerada realmente inteligente, ressaltando que algoritmos operam
a partir de padrdes matematicos e bases de dados previamente estruturadas, sem
consciéncia, intencionalidade ou experiéncia subjetiva (Schwartz; Wendt, 2026).

A incorporagdo da IA na Psicologia também suscita reflexdes sobre vieses
algoritmicos, riscos de automatizagdo acritica e possiveis impactos na autonomia
profissional. Sistemas inteligentes podem reproduzir desigualdades existentes nos dados
utilizados para seu treinamento, demandando vigilancia ética constante (Castro; Bomfim,
2020). Por outro lado, experiéncias com agentes virtuais e interven¢des autoguiadas
mediadas por [A demonstram potencial para ampliar acesso ao cuidado psicologico,
especialmente em contextos de escassez de profissionais ou barreiras geograficas.
Estudos sobre psicoterapia autoguiada com agentes virtuais indicam resultados
promissores em termos de adesado e engajamento (Rufino, 2020). Além disso, aplicacoes
voltadas ao mapeamento automatizado de sintomas de ansiedade, depressao e estresse
sugerem que a IA pode atuar como ferramenta complementar no rastreamento precoce e
na organizacdo de informagdes clinicas (Delgado, 2023).

As interacbes com sistemas baseados em IA também geram fendmenos
psicolégicos especificos, como vinculos parassociais e projecdes emocionais sobre
agentes digitais, o que amplia a complexidade das relagdes humano-maquina no campo
da saude mental (Chaves, 2025). Desse modo, este capitulo tem como objetivo analisar
criticamente as interfaces entre Inteligéncia Artificial e atendimentos psicoldgicos,
explorando fundamentos conceituais, aplicagées clinicas, impactos éticos e perspectivas

futuras, a fim de compreender como a inovacgao tecnoldgica pode ser integrada a pratica
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psicologica de forma responsavel, ética e centrada na dignidade humana (Souza et al,

2025; Peixoto, 2025).

2. Fundamentos da Inteligéncia Artificial e Suas Interfaces com a Psicologia

A Inteligéncia Artificial pode ser compreendida como o campo interdisciplinar
dedicado ao desenvolvimento de sistemas computacionais capazes de executar tarefas
que, tradicionalmente, exigiriam inteligéncia humana, como reconhecimento de padroes,
processamento de linguagem natural e tomada de decisdo baseada em dados. Seu
funcionamento esta ancorado em algoritmos, modelos matematicos e grandes volumes de
informacdes estruturadas (Schwartz; Wendt, 2026).

Apesar da denominac¢do “inteligéncia”, diversos autores alertam que a IA nao
possui consciéncia, intencionalidade ou experiéncia subjetiva. Trata-se de sistemas que
operam por meio de calculos probabilisticos e aprendizado estatistico, simulando
comportamentos inteligentes sem vivenciar processos psiquicos humanos (Santaella,
2023). Essa distincao é fundamental para o campo da Psicologia, pois delimita fronteiras
entre cognicdo humana e processamento algoritmico. Enquanto o psiquismo envolve
dimensdes emocionais, simbolicas e inconscientes, a IA opera a partir de correlacdes
matematicas e padrdes previamente treinados em bases de dados (Burani; Vieira, 2020).

A evolucao recente da IA generativa intensificou debates sobre sua aplicacdao em
areas sensiveis, incluindo saide mental. Modelos capazes de produzir textos coerentes,
responder perguntas complexas e simular didlogos terapéuticos ampliaram
possibilidades de uso em contextos psicoldgicos (Peixoto, 2025). Entretanto, a Psicologia
da Comunicacdo destaca que interacdes mediadas por sistemas automatizados nao
substituem a complexidade da comunicacdo humana, que envolve empatia genuina,
escuta ativa e leitura de nuances emocionais (Ferreira, 2025). No campo clinico, a IA tem
sido explorada como ferramenta de apoio ao psicélogo, auxiliando na organizacao de
informacdes, identificacdo de padrdes sintomatolégicos e monitoramento de evolugao
terapéutica. Sua aplicacdo, nesse sentido, assume cardter complementar e ndo
substitutivo (Almeida et al., 2025).

Revisoes integrativas sobre [A na satde indicam que essas tecnologias vém sendo
incorporadas em triagens automatizadas, chatbots de suporte inicial e plataformas de

acompanhamento remoto, com resultados promissores quando utilizadas de maneira
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supervisionada (Campelo; Barros; Cruz, 2024). A utilizacdo de algoritmos no mapeamento
de sintomas de ansiedade e depressao evidencia potencial da IA para identificar padrdes
de risco e fornecer suporte preliminar ao usudrio, especialmente em contextos de grande
demanda por atendimento (Delgado, 2023). Contudo, a aplicagdo de IA em contextos
psicolégicos também suscita preocupagdes quanto aos vieses algoritmicos. Sistemas
treinados com dados enviesados podem reproduzir desigualdades e discriminagoes,
impactando decisoes automatizadas e recomendacgdes clinicas (Castro; Bomfim, 2020).

Além disso, a interface entre IA e Psicologia exige reflexdo sobre autonomia
profissional e responsabilidade ética. A decisdo clinica ndo pode ser delegada
integralmente a sistemas automatizados, devendo permanecer sob supervisdo humana
qualificada (Costa, 2023). A literatura também aponta que a adoc¢ao acritica de tecnologias
pode gerar dependéncia excessiva de ferramentas digitais, reduzindo espago para
julgamento clinico fundamentado na experiéncia profissional (Viédes; Vasconcelos;
Verati, 2025). Por outro lado, quando articulada ao design centrado no humano, a IA pode
contribuir para interven¢des mais personalizadas, ajustando conteudos e estratégias de
acordo com perfil e necessidades do usuario (Souza et al., 2025).

A interface entre Psicologia e IA também se estende a formagdo profissional,
exigindo que futuros psicélogos compreendam funcionamento bdasico dos algoritmos e
seus impactos na pratica clinica (Peixoto, 2025). A analise critica das tecnologias digitais
revela que o desenvolvimento da IA esta inserido em contextos sociopoliticos e
econdmicos especificos, o que implica necessidade de leitura ampliada sobre seus efeitos
sociais e subjetivos (Rocha; Santos, 2025). Do ponto de vista epistemologico, a
aproximacdo entre IA e Psicologia exige didlogo interdisciplinar, integrando
conhecimentos da computacdo, ética, filosofia e ciéncias humanas (Schwartz; Wendt,
2026).

A reflexdo sobre limites da IA na pratica psicolégica passa pelo reconhecimento de
que processos terapéuticos envolvem dimensdo relacional que transcende calculo
algoritmico (Santaella, 2023). Ainda assim, experiéncias com agentes virtuais
demonstram que usudrios podem estabelecer vinculos simbdlicos com sistemas digitais,
revelando complexidade das interagdes humano-mdaquina (Chaves, 2025). Dessa forma,
compreender os fundamentos da Inteligéncia Artificial e suas interfaces com a Psicologia
implica reconhecer tanto seu potencial inovador quanto seus limites estruturais, situando

a tecnologia como ferramenta que deve estar subordinada aos principios éticos,
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cientificos e humanisticos que orientam a pratica psicolégica contemporanea (Almeida et

al, 2025; Peixoto, 2025).

3. Inteligéncia Artificial na Psicoterapia e no Atendimento Clinico

A incorporacdo da Inteligéncia Artificial na psicoterapia representa uma das
transformag¢des mais significativas no campo da sadde mental contemporanea.
Diferentemente das ferramentas digitais tradicionais, a IA permite analise automatizada
de grandes volumes de dados e geracdo de respostas adaptativas, ampliando
possibilidades de apoio ao trabalho clinico (Almeida et al., 2025). Na pratica clinica,
sistemas baseados em IA tém sido utilizados para mapeamento inicial de sintomas,
organizacdo de informacdes e identificagdo de padrées comportamentais que podem
auxiliar na formulacdo de hipdteses diagnosticas. Essas ferramentas funcionam como
apoio complementar ao raciocinio clinico do psicélogo (Delgado, 2023).

Aplicagdes voltadas para rastreamento de ansiedade, depressdo e estresse
demonstram que algoritmos podem identificar indicadores relevantes a partir de
respostas padronizadas e dados comportamentais, oferecendo suporte preliminar para
triagens psicologicas (Souza, 2018). Além do mapeamento sintomatoldgico, agentes
virtuais baseados em IA tém sido desenvolvidos para conduzir interveng¢des autoguiadas,
oferecendo orientacdes psicoeducativas e exercicios estruturados. Esses sistemas
ampliam acesso ao cuidado em contextos de alta demanda (Rufino, 2020). Estudos sobre
psicoterapia autoguiada mediada por agente virtual indicam que a adesdo ao tratamento
pode ser favorecida quando ha interface intuitiva e sensacdo de acompanhamento
continuo, mesmo que automatizado (Rufino, 2020; Souza et al., 2025).

A avaliagdo de assistentes virtuais para simulagdes de atendimento psicolégico
demonstra que tais sistemas podem contribuir para formacgao profissional, permitindo
treino de habilidades comunicacionais em ambiente controlado (Zanquetta et al, 2024).
Entretanto, a aplicacdo de IA na psicoterapia ndo elimina necessidade de supervisdo
humana qualificada. A interpretacdo de contetidos subjetivos, especialmente em situacoes
de risco, exige intervencao direta de profissional capacitado (Almeida et al, 2025). A
literatura destaca que a IA pode atuar como ferramenta de monitoramento entre sessoes,
acompanhando variagdes de humor ou padrdes de comportamento relatados pelo

paciente em aplicativos especificos. Esse acompanhamento continuo possibilita
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interven¢des mais personalizadas, baseadas em dados coletados ao longo do tempo,
contribuindo para ajustes terapéuticos mais precisos (Campelo; Barros; Cruz, 2024; Souza
etal, 2025).

Além disso, modelos de IA podem auxiliar na andlise de linguagem natural,
identificando padrdes de discurso associados a sofrimento emocional, o que pode apoiar
o trabalho clinico em contextos especificos (Delgado, 2023). Contudo, a simulacdo de
empatia por sistemas automatizados levanta questionamentos sobre autenticidade da
interacdo terapéutica. A presenca clinica envolve dimensdes afetivas que transcendem
respostas programadas (Santaella, 2023). InteragGes parassociais com agentes digitais
podem gerar sensa¢do de vinculo, ainda que unilateral, o que exige analise cuidadosa
sobre implicag¢des psicologicas dessas experiéncias (Chaves, 2025).

A substituicdo integral do terapeuta por sistemas automatizados é amplamente
criticada na literatura, que ressalta centralidade da relacdo humana no processo
psicoterapéutico (Peixoto, 2025). Além disso, a responsabilidade ética permanece com o
profissional que utiliza ferramentas de IA como apoio clinico, sendo necessario garantir
que decisbes terapéuticas ndo sejam delegadas exclusivamente ao algoritmo (Castro;
Bomfim, 2020). A integracdo da IA ao atendimento psicolégico também demanda
formacdo especifica para que profissionais compreendam funcionamento bdasico dos
sistemas utilizados e suas limita¢des técnicas (Peixoto, 2025).

No campo da psicologia da comunicacao, destaca-se que mediacdo tecnologica
modifica dindmica da interagdo clinica, exigindo adaptacdo na escuta e na interpretacao
de sinais emocionais (Ferreira, 2025). Aplica¢ées inovadoras incluem uso de [A em
intervencdes complementares, como musicoterapia digital assistida por algoritmos, que
podem auxiliar na personalizacdo de estimulos terapéuticos (Rineldi; Amaral; Santos,
2025). Ainda que promissora, a incorporacao da IA na psicoterapia requer constante
avaliacdo cientifica de eficdcia e seguranca, evitando adogdo precipitada de solu¢des
tecnoldgicas sem validacao adequada (Campelo; Barros; Cruz, 2024).

A perspectiva contemporanea aponta para modelos hibridos, nos quais IA atua
como suporte ao profissional, ampliando capacidade de acompanhamento e organizacao
de dados sem substituir a dimensdo relacional do cuidado (Rocha; Santos, 2025). Assim,
a Inteligéncia Artificial na psicoterapia configura-se como ferramenta potente e

inovadora, capaz de ampliar acesso e personalizacao do cuidado, desde que utilizada de
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forma ética, supervisionada e integrada a pratica clinica centrada na relagio humana, que

permanece nucleo estruturante da Psicologia (Almeida et al, 2025; Peixoto, 2025)

4. 1A, Saude Mental e Intervencgdes Digitais Personalizadas

A aplicacdo da Inteligéncia Artificial na saide mental vem se consolidando como
um campo promissor, especialmente no desenvolvimento de intervencdes digitais
personalizadas. Diferentemente de modelos padronizados de atendimento, os sistemas
baseados em IA permitem andlise continua de dados comportamentais, respostas
emocionais e padroes de uso, oferecendo suporte adaptado as necessidades especificas
de cada usuario. Essa personalizacdo representa avanco significativo na direcdo de
cuidados mais individualizados (Souza et al, 2025).

No contexto dos transtornos de ansiedade, ferramentas baseadas em algoritmos
tém sido utilizadas para identificar gatilhos emocionais, monitorar frequéncia de
sintomas e sugerir estratégias de enfrentamento baseadas em protocolos previamente
estruturados. Essa abordagem permite acompanhamento mais frequente do estado
emocional do usudrio, favorecendo intervencdes precoces e ajustadas ao perfil individual
(Souza, 2018). No campo da depressao, sistemas inteligentes vém sendo aplicados na
deteccdo de padroes linguisticos associados a humor deprimido, utilizando
processamento de linguagem natural para identificar indicadores de sofrimento psiquico.
Embora tais ferramentas ndo substituam diagnostico clinico, podem atuar como apoio no
rastreamento inicial e no monitoramento longitudinal (Delgado, 2023).

A personalizacdo das intervencdes digitais também se beneficia do design centrado
no humano, abordagem que prioriza necessidades, experiéncias e limita¢des dos usuarios
no desenvolvimento tecnolégico. Essa perspectiva busca garantir que solu¢cdes baseadas
em [A sejam acessiveis, compreensiveis e adequadas as realidades socioculturais dos
pacientes (Souza et al., 2025). A integracdo entre IA e intervencdes digitais amplia
possibilidades de acompanhamento continuo, permitindo coleta de dados em tempo real
sobre humor, padrdoes de sono e niveis de estresse. Essa dinamica possibilita ajustes
terapéuticos mais rapidos, potencializando eficicia das interven¢bes (Campelo; Barros;
Cruz, 2024). Além das abordagens baseadas em texto e questionarios estruturados, ha
avancos na utilizacao de IA em recursos multimodais, incluindo reconhecimento de voz e

andlise de expressoes faciais. Essas ferramentas buscam ampliar capacidade de
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identificacdo de alteragdes emocionais, ainda que permane¢am limitadas frente a
complexidade da subjetividade humana (Santaella, 2023).

A musicoterapia mediada por inteligéncia artificial representa outro campo
emergente, no qual algoritmos sdo utilizados para adaptar estimulos sonoros as
necessidades emocionais do usudrio. Estudos indicam que personalizagdo musical pode
contribuir para regulacdo emocional e reducao de sintomas de ansiedade (Rineldi;
Amaral; Santos, 2025). Entretanto, a automatizacdo de intervengdes psicoldgicas exige
cautela quanto aos limites da interpretacdo algoritmica. Sistemas baseados em dados
histéricos podem ndo captar nuances contextuais ou singularidades subjetivas, o que
reforca necessidade de supervisdo profissional (Almeida et al., 2025). A IA também tem
sido utilizada em plataformas de psicoeducacdo, oferecendo contetidos personalizados
conforme perfil do usuario e estagio do tratamento. Essa estratégia pode favorecer maior
engajamento e compreensdo do processo terapéutico (Rocha; Santos, 2025).

No campo das intervengdes autoguiadas, algoritmos adaptativos ajustam
complexidade das atividades propostas conforme desempenho e respostas anteriores do
usudrio, criando experiéncia dindmica de aprendizagem emocional (Rufino, 2020).
Contudo, ha preocupacido crescente quanto ao risco de dependéncia excessiva de sistemas
automatizados para suporte emocional. A interacdo frequente com agentes digitais pode
gerar vinculos simbolicos que substituem, parcialmente, interacdes humanas reais
(Chaves, 2025).

A literatura enfatiza que personalizacdo tecnoldgica deve ser acompanhada de
principios éticos claros, garantindo transparéncia no uso de dados e consentimento
informado quanto a coleta e processamento de informagdes sensiveis. Além disso,
algoritmos precisam ser constantemente avaliados quanto a presenc¢a de vieses que
possam impactar negativamente determinados grupos populacionais, reproduzindo
desigualdades sociais existentes (Costa, 2023; Castro; Bomfim, 2020). A integragdo entre
IA e saide mental também levanta questdes sobre confidencialidade e seguranca das
informacdes coletadas em aplicativos e plataformas digitais, exigindo protocolos robustos
de protecdo de dados (Campelo; Barros; Cruz, 2024).

Apesar dos desafios, a personalizacdo proporcionada pela IA pode representar
avanco relevante na prevencdo de agravos psicologicos, possibilitando identificacao
precoce de padrdes de risco (Delgado, 2023). No ambito formativo, a utilizagdo dessas

tecnologias também contribui para treinamento de estudantes de Psicologia, que passam
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a compreender limites e potencialidades da analise de dados aplicada a pratica clinica
(Peixoto, 2025). A perspectiva interdisciplinar é fundamental para desenvolvimento de
intervencdes digitais eficazes, integrando conhecimentos da Psicologia, Ciéncia da
Computacio e Etica aplicada (Schwartz; Wendt, 2026).

A TA pode atuar como facilitadora de acesso em contextos de escassez de
profissionais, ampliando alcance de intervengdes psicoeducativas e suporte inicial,
especialmente em regides remotas (Campelo; Barros; Cruz, 2024). Entretanto, é
imprescindivel reafirmar que tais tecnologias devem ser compreendidas como
ferramentas complementares, e ndo substitutivas, da pratica clinica fundamentada na
relacdo humana (Almeida et al, 2025). Dessa maneira, as intervencdes digitais
personalizadas baseadas em Inteligéncia Artificial representam caminho promissor para
ampliacdo do cuidado em saide mental, desde que articuladas a principios éticos sélidos,
supervisdo profissional qualificada e compromisso permanente com centralidade da

experiéncia humana no processo terapéutico (Souza et al, 2025; Peixoto, 2025).

5. Impactos Eticos, Juridicos e Profissionais da IA na Psicologia

A incorporagdo da Inteligéncia Artificial na pratica psicolégica impde desafios
éticos significativos, especialmente no que se refere a responsabilidade profissional
diante de decisGes mediadas por algoritmos. Ainda que sistemas inteligentes possam
oferecer suporte analitico, a decisao clinica permanece sob responsabilidade do psicdlogo,
que ndo pode delegar integralmente seu julgamento técnico a tecnologia (Almeida et al.,
2025).

Um dos principais riscos apontados na literatura refere-se aos vieses algoritmicos.
Sistemas de IA sdo treinados a partir de bases de dados que podem conter desigualdades
estruturais, reproduzindo preconceitos sociais e impactando avaliacdes automatizadas
em sadde mental (Castro; Bomfim, 2020). A presenca de vieses pode afetar
recomendagdes terapéuticas, classificagdo de risco ou identificagdo de sintomas,
comprometendo equidade no atendimento psicolégico. Por isso, a utilizacdo dessas
ferramentas exige monitoramento continuo e andlise critica de seus resultados (Costa,
2023).

Do ponto de vista juridico, a responsabilidade por eventuais danos decorrentes do

uso inadequado da IA recai sobre o profissional que a emprega. A tecnologia ndo substitui
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a obrigacao ética e legal do psicélogo de agir com prudéncia, diligéncia e competéncia
técnica (Viédes; Vasconcelos; Verati, 2025). A regulamentacdo profissional ainda se
encontra em processo de adaptagdo frente as transformagdes tecnolédgicas, o que gera
lacunas normativas sobre limites de atuacdao de sistemas automatizados no contexto
clinico (Peixoto, 2025). Outro ponto critico envolve transparéncia algoritmica. Muitos
sistemas operam como “caixas-pretas”, dificultando compreensdo sobre critérios
utilizados na geracdo de determinadas respostas ou classificagdes, o que compromete
rastreabilidade das decisées (Schwartz; Wendt, 2026). A auséncia de explicabilidade
plena nos modelos de IA pode fragilizar confianca do usudrio e do profissional, exigindo
desenvolvimento de tecnologias mais transparentes e auditaveis (Santaella, 2023).

No campo da protecdo de dados, a utilizagdo de 1A implica coleta e processamento
de informacdes sensiveis sobre saide mental, o0 que demanda rigoroso cumprimento das
legislacoes de protecdo de dados e normas éticas especificas (Campelo; Barros; Cruz,
2024). O consentimento informado precisa contemplar explicitamente o uso de sistemas
automatizados, esclarecendo limites, riscos e formas de armazenamento das informacdes
coletadas (Almeida et al, 2025). H4 também preocupacdo quanto a substituicdo
progressiva do trabalho humano por sistemas automatizados, especialmente em
contextos de alta demanda e escassez de recursos. Tal cendrio pode precarizar pratica
profissional se ndo houver regulamentacdo adequada (Costa, 2023).

A IA generativa intensifica debate sobre autoria e autenticidade das intervencoes.
Quando um sistema produz respostas terapéuticas, questiona-se quem detém
responsabilidade ética pelo contetido apresentado (Peixoto, 2025). Além disso, interacdes
com agentes virtuais podem gerar confusdao quanto a natureza do vinculo estabelecido,
levando usudrios a atribuir caracteristicas humanas a sistemas automatizados (Chaves,
2025). Essa dimensao relacional envolve riscos psicolégicos, especialmente se usudrios
substituirem relacdes interpessoais reais por interacées exclusivamente mediadas por IA
(Rocha; Santos, 2025).

No ambito profissional, a incorporacdo da IA exige atualizacdo continua,
capacitando psicélogos para compreender funcionamento bdasico das ferramentas
utilizadas e avaliar criticamente sua adequacdo (Peixoto, 2025). A formacdo ética deve
incluir reflexdo sobre impactos sociais da tecnologia, evitando adesdo acritica a solugdes
digitais motivadas apenas por eficiéncia ou reducdo de custos (Burani; Vieira, 2020). A

literatura destaca que a tecnologia deve permanecer subordinada aos principios
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fundamentais da Psicologia, como respeito a dignidade humana, promog¢do do bem-estar
e protecao contra danos. Também se faz necessario debate interdisciplinar envolvendo
Direito, Etica e Tecnologia, a fim de construir marcos regulatérios capazes de acompanhar
velocidade das inovagdes (Castro; Bomfim, 2020; Almeida et al., 2025).

A andlise critica dos impactos da IA precisa considerar ndo apenas eficiéncia
técnica, mas também implicacdes subjetivas e sociais do uso dessas ferramentas na saide
mental (Santaella, 2023). O futuro da Psicologia diante da IA dependera da capacidade da
categoria profissional de integrar inovacdo tecnolégica sem comprometer valores
humanisticos que sustentam pratica clinica (Viédes; Vasconcelos; Verati, 2025). Portanto,
os impactos éticos, juridicos e profissionais da Inteligéncia Artificial na Psicologia exigem
postura critica, formagdo continua e regulamentacdo consistente, garantindo que o avanco
tecnolégico seja conduzido com responsabilidade, transparéncia e compromisso
inegociavel com a dignidade e a singularidade do sujeito humano (Peixoto, 2025; Almeida

etal., 2025).

6. Relagdes Parassociais e Impactos Psicoldgicos das Interacdes com 1A

O avanco da Inteligéncia Artificial na satide mental ndo se limita ao apoio técnico
ou a personalizacdo de interveng¢des, mas também produz efeitos subjetivos significativos
nas formas de interacdo entre usuadrios e sistemas digitais. A emergéncia de agentes
virtuais capazes de simular dialogo humano favorece a construcao de vinculos simbdlicos
que desafiam distingdes tradicionais entre interacdo humana e interacdo tecnologica
(Chaves, 2025). As chamadas relag¢des parassociais, originalmente estudadas no contexto
da midia e das celebridades, passam a ser observadas também nas interacdes com
sistemas baseados em IA. Usudrios podem atribuir intencionalidade, empatia e
compreensao a agentes virtuais, ainda que estes operem exclusivamente por meio de
algoritmos (Santaella, 2023).

Essas interagdes ganham complexidade quando envolvem contetidos emocionais
sensiveis, como relatos de sofrimento psiquico ou pedidos de orientacdo terapéutica. A
percepcdo de acolhimento por parte do sistema pode gerar sensacdo de proximidade
afetiva, mesmo sem reciprocidade consciente (Chaves, 2025). Do ponto de vista
psicologico, tal fendmeno pode ter efeitos ambiguos. Por um lado, a sensacdo de

disponibilidade constante de um agente virtual pode reduzir sentimentos de solidao e
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facilitar busca inicial por ajuda. Por outro, pode estimular dependéncia emocional de uma
interacdo unilateral (Rocha; Santos, 2025). A simulacdo de empatia por sistemas de IA
levanta questionamentos éticos e clinicos relevantes. Embora algoritmos possam
reproduzir padrdes linguisticos associados a escuta empatica, ndo possuem vivéncia
emocional nem intencionalidade subjetiva, o que delimita alcance real dessa experiéncia
(Santaella, 2023).

Interagdes prolongadas com agentes digitais podem influenciar percepcdo de
relacionamento e expectativa de resposta imediata, impactando forma como o individuo
se relaciona com pessoas reais em contextos sociais e terapéuticos (Chaves, 2025). Em
contextos de vulnerabilidade emocional, usuarios podem recorrer prioritariamente a
sistemas automatizados por considerarem-nos menos julgadores ou mais acessiveis, o
que modifica dindmica tradicional da busca por cuidado psicolégico (Campelo; Barros;
Cruz, 2024).

A literatura destaca que a experiéncia de “ser ouvido” por um agente virtual pode
ter efeitos subjetivos reais, mesmo que o sistema ndo compreenda semanticamente o
conteudo da interacdo. Contudo, a auséncia de responsabilidade moral e de compromisso
ético intrinseco aos algoritmos impde limites importantes. Diferentemente do profissional
humano, o sistema ndo possui dever moral, apenas programacdo técnica (Schwartz;
Wendt, 2026 Burani; Vieira, 2020). A construcao de vinculos parassociais pode ser
especialmente intensa em usudrios com histérico de isolamento social ou dificuldades
relacionais, o que exige reflexdo sobre possiveis impactos a longo prazo (Chaves, 2025).

Do ponto de vista clinico, é fundamental que a utilizacao de IA em intervencgdes
psicologicas esteja acompanhada de orientacdo clara sobre natureza da tecnologia,
evitando confusdao quanto a sua funcdo e limites (Almeida et al, 2025). A tendéncia a
antropomorfizacdo de sistemas digitais reforca necessidade de educa¢do midiatica e
letramento tecnolégico, capacitando usuarios a compreenderem funcionamento basico
das ferramentas utilizadas (Peixoto, 2025). A experiéncia subjetiva de interacdo com IA
também pode produzir efeitos positivos, como sensa¢do de autonomia no manejo de
emoc¢des por meio de exercicios estruturados e feedback automatizado (Souza et al,
2025). Entretanto, ha risco de simplificacdo excessiva de processos psiquicos complexos
quando estes sdo traduzidos em fluxos automatizados de perguntas e respostas,

desconsiderando singularidade da experiéncia humana (Santaella, 2023).
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As interacbes humano-mdaquina no campo da saude mental exigem abordagem
interdisciplinar que considere aspectos psicologicos, éticos e tecnoldgicos
simultaneamente (Schwartz; Wendt, 2026). Além disso, a crescente sofisticacdo dos
sistemas pode tornar cada vez mais dificil distinguir entre didlogo humano e
automatizado, ampliando desafios relacionados a transparéncia (Castro; Bomfim, 2020).
A confianca depositada em sistemas de IA pode modificar percep¢ao de autoridade e
expertise, deslocando parcialmente referéncia do profissional humano para o algoritmo
(Rocha; Santos, 2025). Nesse contexto, o papel do psicélogo permanece central como
mediador critico do uso da tecnologia, garantindo que ferramentas digitais ndo
substituam rela¢do terapéutica auténtica (Almeida et al., 2025).

A andlise das relagdes parassociais com IA revela que impacto dessas interacdes
vai além da eficiéncia técnica, alcangando dimensbes emocionais e simbdlicas que
precisam ser cuidadosamente consideradas (Chaves, 2025). Desse modo, compreender os
impactos psicoldgicos das interagdes com Inteligéncia Artificial implica reconhecer tanto
seu potencial de apoio quanto seus riscos subjetivos, reforcando necessidade de
integracdo ética, critica e humanizada dessas tecnologias na pratica psicoldgica

contemporanea (Peixoto, 2025; Santaella, 2023).

7. Perspectivas Futuras: IA, Formacao Profissional e Novos Modelos de Cuidado

A consolidagao da Inteligéncia Artificial na sauide mental aponta para um cenario
em que a formacdo do psicélogo precisara incorporar de maneira estruturada conteudos
relacionados a tecnologia, ética digital e analise critica de algoritmos. O dominio basico
sobre funcionamento dos sistemas de IA ndo se trata de competéncia técnica periférica,
mas de elemento central para garantir uso responsavel e qualificado dessas ferramentas
no exercicio profissional. A auséncia desse preparo pode gerar dependéncia acritica da
tecnologia ou utilizacdo inadequada de recursos automatizados (Peixoto, 2025).

A formacdo académica em Psicologia tende a ampliar didlogo interdisciplinar com
areas como Ciéncia da Computagio, Etica aplicada e Direito digital. Esse movimento no
implica tecnicizagdo excessiva da pratica, mas fortalecimento da capacidade critica do
futuro profissional diante de tecnologias emergentes. Compreender limites estruturais da
IA é condicdo essencial para evitar atribuicdo indevida de autoridade ou autonomia

decisOria aos sistemas automatizados (Schwartz; Wendt, 2026). A expansdao da [A
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generativa introduz novos desafios para o ensino da pratica clinica, uma vez que
ferramentas capazes de produzir textos e simular interacdes terapéuticas passam a
integrar o cotidiano académico. O uso dessas tecnologias pode contribuir para
treinamento e simulag¢des supervisionadas, mas exige critérios éticos claros quanto a sua
aplicacdo pedagogica (Zanquetta et al., 2024).

No campo da pratica clinica, os modelos hibridos de atendimento tendem a se
fortalecer, combinando sessdes presenciais, acompanhamento remoto e suporte digital
automatizado entre encontros terapéuticos. A IA pode funcionar como instrumento de
monitoramento continuo e organizacdo de dados, ampliando capacidade do psicélogo de
acompanhar evolucao emocional do paciente (Souza et al, 2025). Esse modelo hibrido
pressupde integracdo equilibrada entre tecnologia e relacdo humana, evitando tanto
tecnofobia quanto tecnofilia acritica. A tecnologia deve ser compreendida como meio
facilitador e ndo como substituta da escuta clinica fundamentada na singularidade do
sujeito (Almeida et al.,, 2025).

As perspectivas futuras também incluem desenvolvimento de sistemas cada vez
mais personalizados, capazes de adaptar interveng¢des conforme perfil emocional,
histérico clinico e padrées comportamentais do usudrio. Essa personalizacdo pode
aumentar eficicia de intervencgdes digitais, desde que acompanhada de validagao
cientifica rigorosa (Campelo; Barros; Cruz, 2024). Entretanto, a expansdao dessas
tecnologias exige atualizacdo constante das regulamentagdes profissionais, garantindo
que marcos normativos acompanhem ritmo acelerado da inovagao tecnolédgica. A auséncia
de regulamentacdo adequada pode gerar lacunas juridicas e inseguranc¢a tanto para
profissionais quanto para usuarios (Castro; Bomfim, 2020).

O debate sobre ética da IA na Psicologia deve incluir reflexdo sobre justica
algoritmica, transparéncia e accountability. Sistemas utilizados em contextos clinicos
precisam ser auditaveis e passiveis de revisdo, evitando decisdes automatizadas opacas e
potencialmente discriminatérias (Costa, 2023). A formagdo continuada dos profissionais
ja atuantes também se torna imprescindivel, pois muitos ingressaram no mercado antes
da consolidacdo dessas tecnologias. Programas de capacitacdo devem incluir andlise
critica de ferramentas digitais e discussdo sobre impactos subjetivos das interacdes
humano-maquina (Peixoto, 2025). No campo das politicas publicas, a IA pode contribuir
para ampliar acesso a saude mental em regioes com déficit de profissionais, oferecendo

suporte inicial e triagens automatizadas. Contudo, tais estratégias devem ser
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acompanhadas por investimento em infraestrutura e supervisao profissional qualificada
(Campelo; Barros; Cruz, 2024).

A tendéncia de incorporacado da IA na saide mental também suscita debates sobre
redefinicdo do papel do psicélogo. Em vez de competir com a tecnologia, o profissional
tende a assumir func¢do estratégica de mediador critico, responsavel por integrar dados
automatizados a compreensdo clinica contextualizada (Rocha; Santos, 2025). Outro
aspecto relevante refere-se a construcdo de cultura digital ética dentro da profissao.
Psicélogos precisam desenvolver postura reflexiva diante das tecnologias, questionando
interesses econémicos e implicacdes sociais associadas ao desenvolvimento de sistemas
automatizados (Santaella, 2023).

A perspectiva futura da Psicologia digital também envolve fortalecimento do
design centrado no humano, garantindo que sistemas de IA sejam desenvolvidos a partir
de principios de empatia, acessibilidade e respeito a diversidade cultural (Souza et al.,
2025). No campo da pesquisa, ha necessidade de estudos longitudinais que avaliem
impactos psicolégicos de interagdes prolongadas com sistemas baseados em IA,
especialmente em populagdes vulneraveis. A producdo cientifica robusta sera
fundamental para orientar praticas responsaveis (Chaves, 2025). A interdisciplinaridade
tende a se tornar eixo estruturante das inovacgoes futuras, integrando saberes técnicos e
humanisticos na constru¢do de modelos de cuidado mais amplos e responsivos as
demandas contemporaneas (Schwartz; Wendt, 2026).

A TA também pode contribuir para otimizagdo administrativa de servigos
psicolodgicos, organizando agendas, analisando dados de satisfagdo e apoiando gestdo de
processos, liberando tempo do profissional para atividades clinicas mais complexas
(Rocha; Santos, 2025). Entretanto, o entusiasmo com inovacdo tecnolégica ndo deve
obscurecer riscos de mercantilizacdo excessiva do cuidado em saide mental. A
centralidade do lucro em plataformas digitais pode conflitar com principios éticos da
Psicologia, exigindo vigilancia institucional (Costa, 2023). O futuro da IA na Psicologia
dependerd, em grande medida, da capacidade da categoria profissional de estabelecer
limites claros, definindo onde termina o suporte tecnolégico e onde comega a
responsabilidade humana intransferivel (Almeida et al, 2025).

A construcdo de novos modelos de cuidado integrados a IA deve manter
compromisso com dignidade, autonomia e singularidade do sujeito, reconhecendo que

sofrimento psiquico ndo pode ser reduzido a padroes estatisticos (Santaella, 2023). Assim,
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as perspectivas futuras indicam que a Inteligéncia Artificial podera transformar
significativamente os atendimentos psicologicos, desde que incorporada com prudéncia,
fundamentacao cientifica e compromisso ético. O desafio ndo reside em aceitar ou rejeitar
a tecnologia, mas em integra-la criticamente a pratica profissional, preservando esséncia
humanistica da Psicologia enquanto se explora potencial inovador das ferramentas

digitais (Peixoto, 2025; Almeida et al.,, 2025).

8. Consideracoes Finais

A incorporacdo da Inteligéncia Artificial nos atendimentos psicoldgicos representa
uma transformacdo estrutural na forma como o cuidado em saude mental pode ser
organizado, monitorado e ampliado. Ao longo do capitulo, evidenciou-se que a IA ndo deve
ser compreendida como substituta do psicélogo, mas como ferramenta potencialmente
complementar, capaz de apoiar processos diagndsticos, monitoramento de sintomas e
ampliacdo do acesso ao cuidado. Essa integracdo, no entanto, exige andlise critica
permanente sobre limites técnicos, éticos e epistemoldgicos da tecnologia.

Os avancgos tecnolégicos demonstram que sistemas baseados em IA podem
contribuir para personalizacdo de intervencgdes, organizacdo de dados clinicos e
desenvolvimento de plataformas autoguiadas com potencial de engajamento. Contudo,
tais recursos nao eliminam a necessidade da escuta qualificada, da interpretagao clinica
contextualizada e da compreensdo da singularidade do sujeito, dimensdes que
permanecem essencialmente humanas.

Outro ponto central discutido refere-se aos riscos associados a automatizacdo
acritica do cuidado psicolégico. Vieses algoritmicos, opacidade dos sistemas e interesses
mercadoldgicos podem comprometer qualidade e equidade das intervencoes digitais. A
responsabilidade profissional exige postura ativa diante dessas questdes, garantindo que
decisoes clinicas ndo sejam delegadas integralmente a sistemas automatizados.

A formacgdo profissional emerge como elemento estratégico para o futuro da
Psicologia na era da IA. A inclusdo de conteddos relacionados a ética digital,
funcionamento de algoritmos e andlise critica de tecnologias torna-se fundamental para
que o psicologo atue de forma consciente e responsavel nesse novo cenario. O dominio
conceitual sobre IA fortalece autonomia profissional e previne dependéncia tecnologica

inadequada.
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As evidéncias cientificas apontam que intervengdes digitais mediadas por IA
podem apresentar resultados promissores em determinados contextos, especialmente
quando estruturadas, supervisionadas e fundamentadas teoricamente. Ainda assim, a
consolidacdo dessas praticas depende de pesquisas longitudinais robustas e validagoes
continuas que assegurem seguranca e efetividade clinica.

O capitulo também destacou que a relagio humano-maquina na saide mental
produz fendémenos subjetivos especificos, como vinculos parassociais e projecoes
emocionais sobre agentes virtuais. Esses aspectos ampliam a complexidade do cuidado
psicolégico mediado por tecnologia e demandam investigacdo ética e cientifica
aprofundada. No campo das politicas publicas, a IA pode desempenhar papel relevante na
reducdo de barreiras de acesso a saide mental, especialmente em regides com escassez
de profissionais. Entretanto, sua implementacdo deve estar articulada a estratégias de
supervisao profissional, protecdo de dados e garantia de qualidade assistencial, evitando
solucdes simplificadas para problemas estruturais complexos.

A reflexdo ética ocupa lugar central nesse debate, pois a utilizacdo de IA na
Psicologia envolve questdes relacionadas a privacidade, autonomia, consentimento
informado e responsabilidade profissional. A regulamenta¢do precisa acompanhar o
ritmo da inovagao tecnoldgica, estabelecendo diretrizes claras que assegurem protecdo ao
usudrio e seguranga juridica ao profissional.

Diante desse panorama, conclui-se que a Inteligéncia Artificial inaugura novas
possibilidades para os atendimentos psicologicos, mas também impde desafios
significativos. O equilibrio entre inovacdo tecnoldgica e compromisso humanistico
constitui eixo fundamental para construcao de modelos de cuidado éticos, sustentaveis e
centrados na pessoa.

O futuro da Psicologia na era da IA dependerd da capacidade da profissao de
integrar criticamente tecnologia e ciéncia psicoldgica, preservando a centralidade da
escuta, da empatia e da singularidade humana. A IA pode ampliar horizontes do cuidado
em sadde mental, desde que utilizada como instrumento a servi¢o do sujeito e ndo como

substituto da presenca clinica responsavel e eticamente comprometida.
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CAPITULO 12

PERSPECTIVAS FUTURAS DA SAUDE DIGITAL NO BRASIL
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1. Introducgao

A saude digital no Brasil consolidou-se como um dos eixos estruturantes da
modernizacdo do Sistema Unico de Satde (SUS), especialmente apés o periodo
pandémico, que evidenciou tanto fragilidades quanto potencialidades tecnolédgicas do
sistema. A digitalizacdo dos servicos, a integracdo de dados e a ampliacdo da
teleassisténcia passaram a compor a agenda estratégica nacional, reposicionando a
inovacdo tecnologica como elemento central para sustentabilidade e eficiéncia da gestao
publica em satude (Penteado et al., 2023).

0 avancgo das tecnologias digitais no SUS ndo pode ser compreendido apenas como
modernizac¢do instrumental, mas como transformacao estrutural da forma de organizar o

cuidado. Experiéncias desenvolvidas na Atencao Primdria entre 2018 e 2022 demonstram

que a incorporacdo de solugdes digitais fortaleceu a coordenagdo do cuidado e ampliou a
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capacidade de resposta do sistema em cenadrios criticos, reforcando a necessidade de
continuidade e aperfeicoamento dessas politicas (Soibelman; Fornazin; Albuquerque,
2025).

A pandemia de Covid-19 atuou como catalisador de processos que ja estavam em
curso, acelerando a implementacao de telemedicina, monitoramento remoto e sistemas
integrados de informacgdo. Estudos apontam que o enfrentamento da crise sanitaria exigiu
a criacdo de ecossistemas tecnoldgicos capazes de integrar vigilancia epidemioldgica,
gestdo hospitalar e comunica¢do com a populacao, consolidando um modelo de inovagao
colaborativa entre governo, universidades e setor produtivo (Valentim et al., 2021).
Entretanto, a expansdo da saude digital também evidenciou desafios estruturais
relevantes, como desigualdades regionais de acesso a conectividade, limitagdes de
infraestrutura tecnolégica e fragilidades na governanca de dados. A digitalizagdo em
saude, embora promissora, demanda investimentos continuos e politicas publicas
integradas que garantam universalidade e equidade, principios fundantes do SUS
(Spanhol et al., 2025).

Além das questdes estruturais, o processo de plataformizacdo do Estado brasileiro
introduz novas dinamicas de gestdo e controle informacional, ampliando debates sobre
soberania digital, protecdo de dados e regulacdo tecnolégica. A incorporacdo de
plataformas digitais na gestdao publica em saude exige modelos de governanca que
conciliem inovacgao, transparéncia e responsabilidade institucional (Rachid et al, 2023).
A consolidacdo da saude digital também depende da formacdo de profissionais
preparados para atuar em ambientes tecnologicamente complexos. A expansao de cursos
e programas de pds-graduacdo voltados a saude digital sinaliza o reconhecimento da
necessidade de competéncias especificas, integrando conhecimento clinico, habilidades
digitais e capacidade de gestdo baseada em dados (Gaspar et al, 2024).

Paralelamente, a incorporacgao de dispositivos digitais, monitoramento remoto e
solugdes de teleassisténcia amplia as possibilidades de cuidado continuo, especialmente
para populagdes vulneraveis, como idosos e pessoas com doengas cronicas. Essas
tecnologias apontam para um modelo de saide mais preventivo, conectado e centrado no
paciente, embora ainda dependente de politicas estruturantes que assegurem seu acesso
universal (Santos Neto et al., 2024). Diante desse cenario, este capitulo tem como objetivo
analisar as perspectivas futuras da saude digital no Brasil, discutindo avancgos

consolidados, desafios estruturais, tendéncias tecnologicas emergentes e caminhos
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possiveis para construcao de um sistema de saide mais integrado, equitativo e sustentavel

no contexto da transformacao digital contemporanea (Bertotti; Blanchet, 2021).

2. Saude Digital e Consolidagdo no SUS

A consolidagdo da satide digital no Sistema Unico de Satide (SUS) representa um
movimento estratégico que articula inovacado tecnoldgica, gestao publica e ampliacdo do
acesso aos servicos. A implementac¢do de politicas nacionais voltadas a digitaliza¢cdo da
saude evidencia a compreensdo de que a tecnologia ndo deve ser apenas instrumento
auxiliar, mas componente estruturante do modelo assistencial brasileiro (Bertotti;
Blanchet, 2021).

A Estratégia de Saude Digital para o Brasil constitui marco orientador desse
processo, propondo diretrizes para interoperabilidade, governanga de dados e ampliacdo
da conectividade nos servicos publicos. Essa estratégia busca fortalecer a integracao entre
niveis de atencdo e consolidar uma infraestrutura tecnoldgica capaz de sustentar politicas
de cuidado longitudinal e coordenado (Penteado et al, 2023). No dambito da Atencdo
Primdria a Saude, a digitalizacdo tem desempenhado papel central na reorganizagdo dos
fluxos assistenciais. A incorporacao de prontudrios eletrénicos, teleconsultorias e
sistemas de monitoramento ampliou a capacidade de acompanhamento populacional e
fortaleceu a gestao territorial do cuidado (Soibelman; Fornazin; Albuquerque, 2025).

Experiéncias recentes indicam que a digitalizacdo da Atencao Primaria contribui
para qualificacdo do registro clinico, reducdo de retrabalho e melhoria da comunicacgao
entre equipes multiprofissionais. Esses avangos favorecem maior resolutividade do
primeiro nivel de atencdo e aprimoram a coordena¢do com servigos especializados
(Spanhol et al, 2025). A integracdo entre sistemas de informagdo constitui um dos
principais desafios para consolidacdo da saude digital no SUS. A fragmentacao histérica
das bases de dados dificulta a construcao de uma visao integrada do percurso do paciente,
exigindo esforgos continuos para garantir interoperabilidade e padronizagao tecnolédgica
(Sabbatini, 2014). Nesse contexto, a integracdo informacional é compreendida como
requisito para efetivagdo do cuidado centrado no usudrio. Sistemas interconectados
possibilitam acesso agil a dados clinicos, historicos terapéuticos e informacgdes
epidemioldgicas, fortalecendo decisdes clinicas e gerenciais baseadas em evidéncias

(Valentim et al,, 2021).
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A governanga digital emerge como elemento estruturante desse processo,
envolvendo definicdo de responsabilidades institucionais, protocolos de seguranca e
mecanismos de auditoria. A consolidacdo de uma politica robusta de governanga de dados
¢ fundamental para assegurar transparéncia, prote¢do da informacgao e confianga social
no uso das tecnologias (Rachid et al., 2023). A plataformizacdo do Estado brasileiro,
especialmente na drea da saude, redefine a relacdo entre governo, tecnologia e sociedade.
Plataformas digitais passam a mediar servigos publicos, reorganizando fluxos
administrativos e ampliando possibilidades de monitoramento e avaliacdo em tempo real
(Rachid et al., 2023).

Esse movimento, contudo, exige equilibrio entre inovagao e regulacao. A adogao de
plataformas deve considerar principios de soberania digital, prote¢cdo de dados sensiveis
e garantia de acesso universal, evitando que a transformacdo tecnoldgica produza novas
formas de exclusdo social (Bertotti; Blanchet, 2021).

A consolidacdo da saude digital no SUS também se relaciona a construgdo de
ecossistemas tecnoldgicos regionais capazes de articular universidades, centros de
pesquisa e servicos de saude. Experiéncias exitosas durante a pandemia demonstraram
que essa articulacao fortalece respostas rapidas a crises sanitarias e amplia a capacidade
de inovacdo publica (Valentim et al, 2021). Além disso, a integra¢do entre dados clinicos
e informacgdes epidemioldgicas contribui para planejamento estratégico em saude publica.
A anadlise de grandes volumes de dados permite identificar padroes, antecipar demandas
e subsidiar politicas baseadas em evidéncias cientificas (Spanhol et al., 2025).

A digitalizacdo da Atencdo Primaria também favorece maior rastreabilidade das
acoes em saude, possibilitando acompanhamento continuo de indicadores assistenciais e
administrativos. Essa caracteristica fortalece mecanismos de avaliacdo e controle social,
ampliando a transparéncia da gestdo publica (Soibelman; Fornazin; Albuquerque, 2025).
No entanto, persistem desafios relacionados a desigualdade de infraestrutura tecnolégica
entre regides brasileiras. A expansdo da conectividade ainda é condi¢do indispensavel
para universalizacdo dos beneficios da saude digital, especialmente em areas rurais e
periferias urbanas (Leal, 2024). A consolidacdo do SUS digital depende também da
capacitagdo continua dos profissionais de sadde para utilizagdo adequada das
ferramentas tecnologicas. A formacdo em saude digital torna-se componente essencial

para garantir uso critico e eficiente das plataformas implementadas (Gaspar et al., 2024).
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A interoperabilidade entre sistemas federais, estaduais e municipais é outro eixo
estratégico. A auséncia de integracdo plena pode comprometer a continuidade do cuidado
e gerar redundancias administrativas, exigindo investimentos em padronizagao técnica e
governanca cooperativa (Penteado et al,, 2023). A incorporagao de tecnologias digitais na
gestdo em saude amplia possibilidades de monitoramento remoto, vigilancia
epidemiolégica e acompanhamento de indicadores em tempo real. Tais ferramentas
contribuem para maior agilidade decisoria e otimizacdo de recursos publicos (Correia et
al., 2026).

Sob perspectiva futura, a consolidagdo da sauide digital no SUS exige visdo sistémica
que articule infraestrutura, governanca, formacao profissional e participacdo social. A
tecnologia, nesse cendrio, deve estar alinhada aos principios de universalidade,
integralidade e equidade que fundamentam o sistema publico brasileiro (Paschoalotto et
al.,2025). A saude digital no SUS configura-se como processo em construcdo, marcado por
avangos significativos, mas também por desafios estruturais e regulatérios. Sua
consolidacdo dependerd da capacidade do Estado brasileiro de integrar inovagdo
tecnolégica, politicas publicas consistentes e compromisso social com a ampliacdo do

acesso e da qualidade do cuidado (Bertotti; Blanchet, 2021).

3. Infraestrutura Digital e Inclusao Tecnoldgica

A consolidagdo da saude digital no Brasil esta diretamente condicionada a
existéncia de uma infraestrutura tecnoldgica robusta e amplamente distribuida. A
expansao da conectividade, especialmente por meio da internet banda larga, constitui
elemento estruturante para viabilizar teleatendimentos, prontudrios eletronicos
integrados e monitoramento remoto de pacientes. Sem conectividade adequada, a
promessa de universalizagdo da saude digital torna-se limitada e desigual. As politicas de
expansao da banda larga no Brasil tém avancado nos ultimos anos, mas ainda enfrentam
desafios relacionados a cobertura territorial e a qualidade do servico. Regides remotas,
areas rurais e comunidades periféricas continuam apresentando menor acesso a
conectividade estavel, o que impacta diretamente a implementagao de solugdes digitais
em saude (Leal, 2024).

A desigualdade regional de conectividade reflete disparidades socioeconémicas

historicas que se projetam sobre o campo da saude digital. A auséncia de infraestrutura
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adequada compromete a implementacdo de telemedicina, limita o uso de sistemas
integrados e refor¢a barreiras de acesso aos servicos, especialmente para populacdes
vulneraveis (Spanhol et al, 2025). Nesse contexto, a inclusdo tecnolégica deve ser
compreendida como dimensdo indissociavel da inclusdo em saude. Garantir acesso a
internet de qualidade é, também, garantir acesso a consultas remotas, acompanhamento
de doencas crénicas e acesso a informacoes qualificadas em sadde (DSilva; Vita, 2022).

Além da conectividade, a infraestrutura digital envolve a disponibilidade de
equipamentos, servidores, sistemas interoperdveis e suporte técnico adequado. A
auséncia de investimentos continuos nesses componentes compromete a
sustentabilidade das iniciativas digitais implementadas no SUS (Penteado et al, 2023). A
interoperabilidade entre sistemas de informa¢do emerge como requisito central para
efetividade da saude digital. Sistemas isolados e ndo integrados dificultam a circulacao
segura e eficiente de dados clinicos, prejudicando a continuidade do cuidado e a tomada
de decisdo baseada em evidéncias (Sabbatini, 2014). A integracao de dados exige padrdes
técnicos comuns, protocolos de seguranca e governang¢a compartilhada entre diferentes
niveis de gestdo. Sem essas diretrizes, a multiplicidade de plataformas pode gerar
fragmentacdo informacional, contrariando o principio da integralidade do SUS (Bertotti;
Blanchet, 2021).

Os dados abertos em saude representam outro eixo estratégico para fortalecimento
da infraestrutura digital. A disponibilizacdo estruturada de informag¢des publicas
contribui para transparéncia, pesquisa cientifica e desenvolvimento de solucgdes
inovadoras, ampliando a participacao social no acompanhamento das politicas de satude
(Nicodemo, 2025). Entretanto, a abertura de dados deve ser acompanhada de
mecanismos rigorosos de protecdo da privacidade e da confidencialidade das informacgdes
sensiveis. A governanca de dados torna-se, portanto, elemento essencial para equilibrar
transparéncia, inovagdo e seguranga (Rachid et al, 2023). A universalizagdo da saude
digital também depende da capacitagdo da populacdo para utilizagdo das ferramentas
disponiveis. A inclusdo tecnoldgica envolve ndo apenas acesso fisico a internet, mas
também letramento digital e habilidades para navegac¢do segura em plataformas de saide
(Monte, 2025).

A expansao da infraestrutura digital precisa considerar ainda a sustentabilidade
econdmica dos investimentos realizados. Projetos isolados e sem planejamento de longo

prazo tendem a gerar descontinuidade e desperdicio de recursos publicos, enfraquecendo
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a consolidacdo da saude digital (Paschoalotto et al., 2025). Experiéncias exitosas durante
a pandemia demonstraram que ecossistemas tecnoldgicos articulados entre
universidades, gestores publicos e setor privado podem acelerar a implantacdo de
solucdes digitais em saude. Contudo, tais iniciativas exigem base estrutural sélida para
manutenc¢do apods o periodo emergencial (Valentim et al., 2021).

A inclusdo tecnolégica também dialoga com a reducdo das desigualdades sociais
em sadde. Ao ampliar o acesso a informacao e aos servigos digitais, cria-se a possibilidade
de aproximar populag¢des historicamente marginalizadas do sistema formal de cuidado
(DSilva; Vita, 2022). No entanto, se a expansdo digital ocorrer sem politicas publicas
orientadas a equidade, corre-se o risco de aprofundar desigualdades existentes, criando
uma “divisdo digital” no interior do proprio sistema de saude (Spanhol et al.,, 2025).

A interoperabilidade, por sua vez, favorece maior eficiéncia administrativa e
clinica, permitindo que dados acompanhem o usuario ao longo de diferentes niveis de
atencdo. Essa integracdo fortalece a coordenac¢do do cuidado e reduz redundancias em
exames e procedimentos (Penteado et al., 2023). A consolidagdo de uma infraestrutura
digital nacional exige, portanto, planejamento estratégico articulado entre Unido, estados
e municipios. A cooperacdo federativa é condicdo indispensavel para padronizagio técnica
e ampliagdo equitativa da conectividade (Bertotti; Blanchet, 2021).

Sob perspectiva futura, a universalizacdo da saude digital no Brasil dependera da
capacidade de integrar expansdo de banda larga, interoperabilidade de sistemas e
politicas de inclusdo tecnoldgica. A tecnologia deve funcionar como instrumento de
fortalecimento do SUS, e ndo como fator de exclusao (Paschoalotto et al., 2025). Assim, a
infraestrutura digital e a inclusdo tecnolodgica configuram-se como bases estruturantes
para o avango sustentavel da saude digital no pais. Somente com conectividade ampla,
integracdo informacional e governanca solida sera possivel consolidar um modelo digital
verdadeiramente universal, equitativo e alinhado aos principios constitucionais do SUS

(Penteado et al, 2023).

4., Telemedicina, Wearables e Monitoramento Remoto

A telemedicina consolidou-se como uma das principais expressoes da satude digital
no Brasil, ampliando o acesso aos servigos assistenciais e reorganizando fluxos

tradicionais de atendimento. Durante e apds a pandemia, a teleassisténcia deixou de ser
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alternativa emergencial para tornar-se componente estruturante da coordenac¢do do
cuidado, especialmente em contextos de restricdo geografica ou mobilidade reduzida
(Santos et al.,, 2020). A teleassisténcia favorece a continuidade do acompanhamento
clinico, permitindo que pacientes mantenham vinculo com equipes de saide mesmo a
distancia. Essa modalidade fortalece a Atencdo Primdria como coordenadora do cuidado,
ao integrar consultas remotas, monitoramento de condi¢des cronicas e orientacdo
preventiva (Soibelman; Fornazin; Albuquerque, 2025).

No ambito da coordenagdo do cuidado, a telemedicina contribui para integracdo
entre niveis assistenciais, reduzindo encaminhamentos desnecessarios e ampliando a
resolutividade da rede. A comunicacao digital entre profissionais também facilita segunda
opinido especializada e discussdes clinicas interdisciplinares (Santos Neto et al., 2024). O
uso de dispositivos vestiveis, conhecidos como wearables, representa avanco significativo
no monitoramento continuo de parametros fisiolégicos. Esses dispositivos permitem
acompanhamento de frequéncia cardiaca, pressao arterial, niveis de oxigenacao e padrdes
de sono, contribuindo para intervengdes precoces e personalizadas (DSilva; Vita, 2022).

A incorporagdo de wearables amplia o conceito de cuidado continuo, deslocando
parte da vigilancia clinica para o cotidiano do paciente. Essa integracdo entre tecnologia e
rotina didria favorece modelo preventivo e proativo de atencdo a saude (Silva et al., 2024).
No caso de idosos e populagdes vulneraveis, o monitoramento remoto assume relevancia
ainda maior. A telemedicina associada a dispositivos vestiveis possibilita
acompanhamento de doencas cronicas, prevencao de quedas e identificagdo precoce de
descompensacdes clinicas, reduzindo internagdes evitaveis (Santos Neto et al., 2024). A
utilizacdo de tecnologias digitais no cuidado ao idoso também fortalece a autonomia e
amplia a sensagao de seguranca, especialmente para aqueles que vivem sozinhos ou em
areas de dificil acesso a servigos presenciais (DSilva; Vita, 2022).

Além do acompanhamento clinico, os sistemas de monitoramento remoto geram
dados relevantes para planejamento em saude publica. Informag¢des agregadas podem
subsidiar estratégias preventivas e politicas de gestdo baseadas em evidéncias (Spanhol
etal,, 2025). A integracdo entre telemedicina e sistemas de informag¢do em saude fortalece
a rastreabilidade dos atendimentos e amplia a qualidade do registro clinico. A
digitalizacdo dos processos favorece auditoria, avaliacdo de desempenho e melhoria
continua dos servicos (Penteado et al, 2023). Contudo, o avan¢o dessas tecnologias exige

atencdo a protecdo de dados e a seguranca da informacdo. O fluxo continuo de dados

197



Satide Digital: inovagées, prdticas e tendéncias

clinicos provenientes de dispositivos vestiveis demanda governanca digital so6lida e
protocolos rigorosos de confidencialidade (Rachid et al, 2023).

As tendéncias pos-pandemia indicam manutencdo e expansdo das modalidades
remotas de atendimento. A experiéncia acumulada durante o periodo critico evidenciou
viabilidade técnica e aceitagdo social da telemedicina, consolidando-a como componente
permanente da assisténcia (Spanhol et al., 2025). Nesse cendrio, a telemedicina passa a
integrar modelos hibridos de cuidado, combinando atendimentos presenciais e remotos
conforme necessidade clinica. Essa abordagem flexibiliza o acesso e otimiza recursos do
sistema de saude (Santos et al., 2020).

O monitoramento remoto também dialoga com estratégias de enfrentamento a
futuras emergéncias sanitarias. A existéncia de infraestrutura digital consolidada permite
resposta mais agil em situacdes de crise, reduzindo deslocamentos e protegendo
populagdes vulneraveis (Felipe et al., 2025). A consolida¢do dessas tecnologias depende,
entretanto, de investimentos continuos em conectividade e capacitagdo profissional. A
formacdo adequada das equipes é condicdo essencial para utilizacdo ética e eficiente das
ferramentas digitais (Gaspar et al., 2024). A expansdo dos wearables e da teleassisténcia
também promove mudancga cultural na relacdo entre paciente e sistema de sadde. O
usudrio passa a assumir papel mais ativo no autocuidado, apoiado por tecnologias que
fornecem feedback constante sobre sua condigao clinica (Silva et al,, 2024). Entretanto, é
necessario evitar que a digitalizacdo amplie desigualdades existentes. A falta de acesso a
dispositivos ou conectividade pode limitar os beneficios do monitoramento remoto para
parcelas da populagdo, exigindo politicas publicas orientadas a equidade (Bertotti;
Blanchet, 2021).

As perspectivas futuras apontam para integracdo cada vez maior entre inteligéncia
artificial, dispositivos vestiveis e sistemas publicos de saude. A andlise automatizada de
dados podera antecipar riscos clinicos e apoiar decisdes terapéuticas mais precisas
(Spanhol et al., 2025). Contudo, telemedicina, wearables e monitoramento remoto
configuram-se como pilares da saude digital contemporanea no Brasil. Sua consolidacdo
pds-pandemia indica transi¢do para modelo de cuidado mais conectado, preventivo e
centrado no paciente, desde que sustentado por politicas publicas inclusivas e

infraestrutura tecnoldgica adequada (Santos Neto et al., 2024).
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5. Formacao Profissional e Educa¢ao em Saude Digital

A consolidacdo da saude digital no Brasil depende, de forma decisiva, da
qualificacdo dos profissionais que atuam no Sistema Unico de Satide. A transformacio
tecnolédgica em curso exige competéncias que ultrapassam o dominio clinico tradicional,
incorporando habilidades digitais, capacidade de andlise de dados e compreensao critica
sobre o0 uso ético das tecnologias em saude (Gaspar et al., 2024). O avanc¢o da Estratégia
de Saude Digital para o Brasil evidencia que a formacao profissional ndo pode permanecer
alheia as mudangas estruturais no modelo assistencial. A integracdo de tecnologias na
pratica clinica demanda curriculos atualizados, capazes de articular ciéncia, tecnologia e
gestdo, preparando profissionais para ambientes digitais complexos (Penteado et al,
2023).

Nos programas de pds-graduacdo stricto sensu, observa-se crescimento de linhas
de pesquisa voltadas a sadde digital, a informatica em saide e a gestdo baseada em dados.
Esse movimento indica reconhecimento institucional da necessidade de produzir
conhecimento cientifico capaz de sustentar politicas publicas digitais e orientar decisdes
clinicas e administrativas no SUS (Modesto et al., 2023). A formagdo em saude digital ndo
se limita ao dominio técnico de plataformas e softwares, mas envolve compreensao critica
sobre governanca de dados, interoperabilidade e seguranca da informacao. Profissionais
precisam estar preparados para atuar em contextos nos quais o cuidado é mediado por
sistemas interconectados e decisdes sdo cada vez mais apoiadas por tecnologias digitais
(Sabbatini, 2014).

Na graduacdao em saude, a insercdo de conteudos relacionados a telemedicina,
prontudrios eletronicos e andlise de dados ainda ocorre de forma heterogénea no
territério nacional. A consolidacdo da sadde digital exige diretrizes curriculares mais
alinhadas as transformagdes tecnolégicas que impactam o cotidiano assistencial (Gaspar
et al, 2024). A educagdo permanente em saude assume papel estratégico nesse cenario,
especialmente para profissionais ja inseridos no sistema publico. A atualizagdo continua
permite adaptacdo as novas ferramentas digitais, reduzindo resisténcias e promovendo
uso qualificado das tecnologias implementadas. O e-learning e as plataformas digitais de
ensino tém ampliado o alcance das ag¢des formativas, permitindo capacitacdo em larga

escala, inclusive em regides com menor oferta de cursos presenciais. Essa modalidade
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favorece democratizagdo do acesso a formacdo em saude digital, desde que acompanhada
por politicas de inclusdo tecnolégica (Monte, 2025).

Alideranca do enfermeiro e de outros profissionais estratégicos na implementacao
de tecnologias digitais destaca-se como tendéncia relevante. A articulacdo entre pratica
assistencial, gestdo e inovacdo tecnolégica fortalece o protagonismo das equipes
multiprofissionais na consolidagdo do SUS digital (Lapao, 2020). A integracdo entre
tecnologia e pratica clinica também demanda desenvolvimento de competéncias
comunicacionais e éticas. A utilizacdo de sistemas digitais altera fluxos de trabalho e exige
capacidade de interpretar informagdes em tempo real, sem perder de vista a centralidade
do cuidado humanizado (Spanhol et al, 2025).

A formacao interprofissional ganha novo significado na era digital, pois sistemas
integrados exigem colaboragdo entre médicos, enfermeiros, gestores, profissionais de
tecnologia da informagdo e pesquisadores. A sadde digital amplia a necessidade de
trabalho colaborativo mediado por plataformas compartilhadas (Pott; Junior, 2019). A
experiéncia da pandemia evidenciou lacunas formativas relacionadas ao uso de
telemedicina e monitoramento remoto. Muitos profissionais precisaram aprender, de
forma acelerada, a utilizar ferramentas digitais, o que refor¢a a importancia de incorporar
essas competéncias de maneira estruturada na formacao inicial e continuada (Valentim et
al, 2021). A consolidacdo de ecossistemas tecnologicos regionais também depende da
articulacdo entre universidades, centros de inovacdo e servicos de saude. A formagao
orientada para inova¢do pode estimular desenvolvimento de solugdes adaptadas as
realidades locais do SUS (Correia et al., 2026).

A analise critica das tecnologias digitais deve integrar os curriculos, prevenindo
uso acritico ou excessivamente tecnicista das ferramentas disponiveis. A forma¢do em
saude digital precisa promover equilibrio entre inovagao e reflexdo ética, assegurando que
a tecnologia permaneca a servico do cuidado (Rachid et al., 2023). A alfabetizacdo em
dados, ou data literacy, torna-se competéncia essencial para profissionais que atuam em
ambientes informatizados. A capacidade de interpretar indicadores, dashboards e
relatorios digitais contribui para decisdes clinicas mais precisas e gestdo mais eficiente
(Penteado et al., 2023).

Além das competéncias técnicas, a formacdao em saude digital envolve
compreensao das desigualdades estruturais que atravessam o territorio brasileiro.

Profissionais precisam reconhecer que o acesso as tecnologias é desigual e que politicas
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inclusivas sdo necessarias para garantir equidade no cuidado (Bertotti; Blanchet, 2021).
A expansdo da saude digital também desafia modelos tradicionais de supervisdo e
avaliacdo do desempenho profissional. Plataformas digitais possibilitam monitoramento
em tempo real de indicadores assistenciais, exigindo preparo para lidar com métricas e
sistemas de avaliacdo baseados em dados (Spanhol et al, 2025). O fortalecimento da
pesquisa em saude digital contribui para consolidacdo de praticas baseadas em
evidéncias. A producao cientifica nacional nessa area amplia a autonomia tecnolégica do
pais e fortalece capacidade de formulagdo de politicas publicas adaptadas a realidade
brasileira (Modesto et al,, 2023).

A formacgdo profissional precisa ainda incorporar discussdes sobre soberania
digital e dependéncia tecnoldgica. A escolha de plataformas, softwares e modelos de
gestdo influencia diretamente a autonomia do sistema publico e sua capacidade de
inovacdo sustentavel (Rachid et al., 2023). A consolidacdo da saude digital no Brasil esta
intrinsecamente ligada a formacao critica, técnica e ética dos profissionais de saude.
Investir em educagdo digital, pesquisa e capacitacdo permanente ndo é apenas estratégia
pedagoégica, mas condicdo estrutural para construcdo de um SUS mais resiliente, integrado
e capaz de responder aos desafios contempordneos da transformagdo tecnolégica

(Paschoalotto et al., 2025).

6. Ecossistemas Tecnoldgicos e Inovacao em Saude

A consolidacdo da saude digital no Brasil exige a construcao de ecossistemas
tecnologicos articulados, capazes de integrar universidades, centros de pesquisa, startups,
setor produtivo e o Sistema Unico de Satide. Essa integracdo favorece a producdo de
solucdes inovadoras alinhadas as necessidades reais do territdrio, evitando importacao
acritica de tecnologias desconectadas da realidade nacional (Valentim et al,, 2021). A
articulacdo entre academia e SUS fortalece a produgdo cientifica aplicada, promovendo
desenvolvimento de ferramentas digitais que respondam a desafios concretos da gestdo
publica em saude. Quando a pesquisa dialoga diretamente com o sistema assistencial,
amplia-se a capacidade de transformar conhecimento em politicas efetivas (Penteado et
al., 2023).

As startups de tecnologia em satde, por sua vez, desempenham papel relevante na

criacdo de solucdes ageis, adaptaveis e centradas no usudrio. A aproximagdo entre essas
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iniciativas e o SUS pode acelerar processos de inovacdo, desde que haja regulacao
adequada e compromisso com principios de equidade e universalidade (Correia et al,
2026). Ecossistemas regionais de inovagdo emergem como estratégias promissoras para
reduzir desigualdades territoriais. Ao fortalecer polos tecnolégicos locais, estimula-se
desenvolvimento de solugdes contextualizadas, capazes de considerar especificidades
demograficas, epidemioldgicas e socioeconémicas de cada regido (Spanhol et al., 2025). A
construcdo desses ecossistemas depende de governanga colaborativa, financiamento
sustentdvel e politicas publicas orientadas a inovacdo. A auséncia de articulacdo
institucional pode fragmentar esforcos e comprometer continuidade de projetos
estratégicos (Bertotti; Blanchet, 2021).

Durante a pandemia de Covid-19, experiéncias regionais demonstraram que a
integracdo entre universidades, gestores publicos e empresas de tecnologia foi decisiva
para implementacdo de sistemas de monitoramento, plataformas de informagdo e
estratégias digitais de enfrentamento da crise (Valentim et al., 2021). A resiliéncia do SUS
diante de crises sanitdrias esta diretamente associada a capacidade de mobilizar
rapidamente infraestrutura digital e inteligéncia estratégica. Sistemas integrados de
informacdo permitiram monitoramento epidemiolégico em tempo real, subsidiando
decisoes baseadas em evidéncias (Paschoalotto et al, 2025).

A inteligéncia estratégica em saude envolve analise de grandes volumes de dados
para antecipacdo de demandas e planejamento eficiente de recursos. A gestao baseada em
dados amplia capacidade preditiva do sistema, reduzindo improvisacoes e fortalecendo
respostas estruturadas a emergéncias (Sabbatini, 2014). A utilizacdo de dashboards,
indicadores digitais e plataformas integradas de monitoramento transforma a gestao
hospitalar e a administracdo publica em sadde. A visualizagdo em tempo real de
informacgdes assistenciais favorece tomada de decisdo mais rapida e fundamentada
(Penteado et al, 2023). Contudo, a inovacdo tecnolégica deve ser acompanhada por
reflexdo ética e regulatdria. Ecossistemas digitais precisam operar sob principios de
transparéncia, prote¢do de dados e responsabilidade institucional, evitando dependéncia
excessiva de solugdes privadas ndo alinhadas ao interesse publico (Rachid et al., 2023).

A integracdo entre universidades e SUS também contribui para formacao de
profissionais com perfil inovador. Projetos de pesquisa aplicada e desenvolvimento
tecnoldgico ampliam capacidade de transformar desafios assistenciais em oportunidades

de inovacdo (Modesto et al., 2023). Os ecossistemas tecnologicos fortalecem ainda a
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soberania digital do pais, ao incentivar desenvolvimento interno de solucdes e reduzir
dependéncia de tecnologias estrangeiras. Essa autonomia é estratégica para
sustentabilidade do sistema publico de saide no longo prazo (Bertotti; Blanchet, 2021). A
inovacdo em sadde ndo se limita a tecnologias complexas, mas inclui aprimoramento de
processos organizacionais e integracdo de sistemas ja existentes. A digitalizacao de fluxos
administrativos e clinicos pode gerar ganhos significativos de eficiéncia e qualidade
assistencial (Correia et al., 2026).

A criacdo de ambientes regulatérios favoraveis a inova¢do, como sandboxes
regulatorios e parcerias publico-privadas transparentes, pode estimular desenvolvimento
tecnolégico alinhado aos principios do SUS. Contudo, tais iniciativas devem preservar o
controle publico sobre dados e decisGes estratégicas (Rachid et al, 2023). A gestdo
baseada em dados também fortalece o controle social e a transparéncia das politicas
publicas. A disponibiliza¢do estruturada de informag¢des amplia participa¢do da sociedade
na avaliacdo do desempenho do sistema de saude (Nicodemo, 2025). Em cendrios de
futuras crises sanitarias, a existéncia de ecossistemas tecnoldgicos consolidados podera
reduzir tempo de resposta e ampliar coordenacdo interinstitucional. A experiéncia
recente demonstra que inovacdo colaborativa é elemento-chave para enfrentamento de
emergéncias complexas (Valentim et al., 2021).

A sustentabilidade desses ecossistemas depende de investimentos continuos em
pesquisa, infraestrutura digital e formacao profissional. Inova¢dao ndo pode ser episddica
ou reativa, mas precisa integrar planejamento estratégico de longo prazo do SUS
(Paschoalotto et al., 2025). Assim, ecossistemas tecnoldgicos e inovacdo em saude
configuram-se como pilares para construcdo de um SUS mais resiliente, inteligente e
preparado para desafios contemporaneos. A integracdo entre universidades, startups e
gestdo publica, associada ao uso estratégico de dados, aponta para modelo de saude digital

capaz de articular eficiéncia, equidade e sustentabilidade (Penteado et al, 2023).

7. Desafios Eticos, Regulatorios e Sustentabilidade do Modelo

A consolidacdo da saude digital no Brasil impde desafios éticos e regulatérios que
ultrapassam questdes técnicas de implementacdo. A digitalizacdo do cuidado envolve
circulacdo massiva de dados sensiveis, exigindo estruturas soélidas de governanca que

garantam confidencialidade, integridade e uso responsavel das informag¢des em saude
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(Bertotti; Blanchet, 2021). A governanc¢a de dados constitui elemento central nesse
cendrio, pois define responsabilidades institucionais, protocolos de seguranca e
mecanismos de auditoria. Sem regras claras, a expansao tecnolégica pode comprometer
direitos fundamentais e fragilizar a confianga da populacdo no sistema publico (Rachid et
al., 2023).

A soberania digital emerge como preocupacao estratégica diante da dependéncia
de plataformas e solu¢des desenvolvidas por grandes corporagdes tecnologicas. A escolha
de sistemas informacionais influencia diretamente autonomia do Estado brasileiro na
gestdo de dados e politicas publicas de satde (Rachid et al., 2023). A plataformizag¢do do
Estado redefine a forma como servicos publicos sao ofertados e mediados por tecnologias
digitais. No campo da saude, plataformas passam a estruturar fluxos assistenciais,
registros clinicos e comunicacdo com usudrios, ampliando eficiéncia, mas também
concentrando poder informacional (Penteado et al, 2023).

Esse processo exige reflexdo sobre papel do Estado na regulacdo e no controle das
infraestruturas digitais. A delegacdo excessiva de fungdes estratégicas a atores privados
pode gerar assimetrias de poder e comprometer principios constitucionais do SUS
(Bertotti; Blanchet, 2021). Além da governanca, a sustentabilidade financeira do modelo
digital constitui desafio relevante. A implementacdo de sistemas interoperaveis,
manutencao de servidores, atualizacdo tecnolodgica e capacitacdo profissional demandam
investimentos continuos e planejamento or¢camentario de longo prazo (Paschoalotto et al,
2025). Projetos digitais fragmentados e sem continuidade podem gerar desperdicio de
recursos publicos e desarticulacdo institucional. A sustentabilidade tecnologica depende
de estratégias integradas que considerem ciclo de vida das solu¢des implementadas
(Spanhol et al, 2025).

A obsolescéncia rapida de tecnologias digitais também impde necessidade de
atualizacdo constante de infraestrutura e competéncias. A auséncia de politicas de
renovacao tecnolégica pode comprometer qualidade e seguranca dos servigos ofertados
(Sabbatini, 2014). Os riscos éticos associados a ampliacdo do uso de dados em saude
incluem discriminagdo algoritmica, uso indevido de informagdes e decisdes
automatizadas pouco transparentes. A incorporacdo de inteligéncia artificial e sistemas
preditivos exige regulacdo criteriosa e mecanismos de supervisao humana (Rachid et al,,

2023).
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Outro ponto critico refere-se a amplia¢do das desigualdades sociais decorrentes da
exclusdo digital. Popula¢des sem acesso a internet ou dispositivos adequados podem ser
marginalizadas em um sistema progressivamente digitalizado, o que contraria o principio
da equidade (Spanhol et al.,, 2025). A expansao da telemedicina e do monitoramento
remoto, embora amplie acesso, pode gerar barreiras adicionais para usuarios com baixa
alfabetizacdo digital. Politicas publicas devem incorporar estratégias de inclusdo
tecnolégica e educacdo digital para evitar aprofundamento de assimetrias (DSilva; Vita,
2022). A sustentabilidade do modelo digital também envolve protecio ambiental e
responsabilidade social na producdo e descarte de equipamentos tecnolégicos. A
transformacdo digital em saide deve considerar impactos ambientais associados a
infraestrutura tecnolégica (Paschoalotto et al., 2025).

No campo regulatério, é necessario atualizar marcos legais para acompanhar ritmo
acelerado da inovacdo tecnolégica. Normativas claras sobre uso de dados, teleassisténcia
e plataformas digitais fortalecem seguranca juridica e previsibilidade institucional
(Bertotti; Blanchet, 2021). A cooperacdo federativa constitui outro desafio regulatorio
relevante. A articulagdo entre Unido, estados e municipios é fundamental para
padronizagdo técnica e harmonizagdo de politicas digitais em todo o territério nacional
(Penteado et al, 2023). A transparéncia na gestdao de dados e algoritmos utilizados em
politicas publicas digitais fortalece controle social e accountability. A participacdo da
sociedade civil no debate sobre governanca digital contribui para construcao de modelo
mais democratico e responsavel (Nicodemo, 2025).

A consolidacdao da saude digital exige equilibrio entre inovacdo e prudéncia
regulatdria. A busca por eficiéncia tecnoldgica ndo pode se sobrepor a protecao de direitos
fundamentais e a preservagdo dos principios do SUS (Rachid et al,, 2023). Sob perspectiva
estratégica, a sustentabilidade do modelo digital dependera da capacidade do Estado
brasileiro de investir em infraestrutura, formacao profissional e governanca de dados de
maneira integrada. A auséncia de visdo sistémica pode comprometer avangos
conquistados nos ultimos anos (Paschoalotto et al.,, 2025). Os desafios éticos, regulatérios
e de sustentabilidade configuram-se como dimensdes estruturantes da satude digital no
Brasil. A consolidacdo de um modelo tecnolégico robusto, inclusivo e soberano exigira
articulacdo entre inovacgao, responsabilidade publica e compromisso com a equidade no

acesso ao cuidado (Bertotti; Blanchet, 2021).
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8. Consideracoes Finais

A andlise das perspectivas futuras da satude digital no Brasil evidencia um cendrio
de transformacdo estrutural em curso, marcado pela consolidacdo da telemedicina,
expansdo dos sistemas de informacdo, fortalecimento da Atencdo Primdria digital e
crescente integracdo entre dados clinicos e gestdo estratégica. As tendéncias emergentes
apontam para um modelo de cuidado cada vez mais conectado, preventivo e orientado por
evidéncias, no qual tecnologias como monitoramento remoto, plataformas integradas e
andlise de dados assumem papel central na organizacao do sistema de saude.

Entretanto, os avancos observados convivem com limitagdes estruturais
relevantes, especialmente relacionadas a desigualdade regional de conectividade, a
fragmentacao de sistemas informacionais e a necessidade de investimentos continuos em
infraestrutura tecnolégica. A consolidacdo da saude digital ndo depende apenas da
incorporacao de novas ferramentas, mas da capacidade de superar gargalos historicos que
ainda impactam a equidade no acesso aos servicos. Nesse contexto, torna-se
imprescindivel a formulacdo e implementacdo de politicas publicas integradas que
articulem expansao da banda larga, interoperabilidade de sistemas, governanca de dados
e financiamento sustentavel. A Estratégia de Saude Digital para o Brasil representa avanco
significativo, mas sua efetividade depende de planejamento federativo coordenado e
compromisso politico de longo prazo.

A formacao profissional emerge como eixo estratégico para sustentacao do modelo
digital. Profissionais capacitados em competéncias digitais, analise critica de dados e uso
ético de tecnologias sdo fundamentais para garantir que a inova¢do permaneca alinhada
aos principios do SUS. Investir em educa¢do permanente e pesquisa aplicada fortalece
autonomia tecnoldgica do pais e amplia capacidade de resposta do sistema diante de
desafios futuros.

As perspectivas para a saude digital no Brasil apontam para construcdo de um
sistema mais integrado, resiliente e centrado no cidadao. A tecnologia, quando orientada
por principios de equidade, transparéncia e responsabilidade social, pode fortalecer a
universalidade do SUS e ampliar qualidade do cuidado. A consolidacdo de uma saude
digital sustentavel exigira articulacao entre inovacado, regulacao ética e compromisso
publico com a inclusdo social, assegurando que a transformacao tecnoldgica contribua

para reducdo, e ndo ampliacdo, das desigualdades em saude.
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