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RESUMO

Introdugao Ao longo dos anos, observou-se na area da saude os avangos
das tecnologias digitais, assim como as transformagdes na comunicagao
humana e consequentemente no cuidado ao paciente. Na enfermagem,
emerge-se a telenfermagem, a qual pode ser conceituada como uma
forma de assisténcia a distancia, com o uso de tecnologias da informagao
e comunicagédo (TIC's) na qual os enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem se comunicam com os pacientes por telefone, de forma
analdgica , chamadas de video, através de uma plataforma digital para
realizar atendimentos em saude. Objetivo Caracterizar os processos e
atribuicbes de profissionais de Telenfermagem brasileiros, aprofundar a
vivéncia da pratica pelos profissionais e elaborar um Manual de
Dimensionamento de Pessoal de Telenfermagem, a partir das
experiéncias relatadas.Método A pesquisa caracteriza-se como
observacional, com abordagem quanti e qualitativa. O levantamento de
dados foi realizado em duas etapas, com os profissionais Enfermeiros,
Técnicos e Auxiliares de Enfermagem, por meio do questionario on-line
disponibilizado de margo a maio de 2025 e entrevista semiestruturada,
realizada entre maio e julho de 2025. Os resultados das entrevistas foram
avaliadas pela Analise de Bardin. Na sequéncia, foi elaborado o manual
de dimensionamento com as respostas obtidas.Resultados Os
profissionais consistem em enfermeiros, brancos, do sexo feminino e
cisgénero, entre 20 e 49 anos. Em sua maioria s&o residentes do estado
de Sao Paulo e os principais locais de atuagao foram Unidades Basicas
de Saude, Ambulatério de Saude Suplementar, seguidos de Pronto
Socorro e Central de Urgéncia. Foram identificadas 4 categorias na
Analise de Bardin: Processos de Telenfermagem, Gestdo do Tempo,
Metas e Dimensionamento de Pessoal, Facilidades e Desafios. A
construcdo do Manual baseou-se nas vivéncias relatadas e exemplifica
cada etapa a ser ser calculada, a fim de orientar os gestores para a
realizacdo do dimensionamento de enfermagem com a pratica de
telenfermagem, a partir do método WISN.Consideragdées Finais O
presente estudo possibilitou a anadlise do avango tecnolégico na
enfermagem, evidenciando a inser¢ao global e a crescente relevancia da
telenfermagem. Ademais, o estudo demonstrou uma convergéncia entre
beneficios e desafios, destacando-se por um lado a democratizagdo do
acesso ao paciente por meio de um atendimento sem fronteiras
geograficas, e por outro, emergem as dificuldades inerentes a usabilidade
e adaptacdo as novas ferramentas tecnoldgicas. Sugere-se a realizagéo
de novas pesquisas para mapear continuamente as necessidades
emergentes desta categoria.

Palavras Chaves: Telenfermagem;Dimensionamento de Pessoal; Equipe

de Enfermagem
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ABSTRACT

Introduction: Over the years, advances in digital technologies have been
observed in the health field, as well as transformations in human
communication and, consequently, in patient care. In nursing, telenursing
emerges, which can be conceptualized as a form of remote assistance
using Information and Communication Technologies (ICTs), in which
nurses, nursing technicians, and nursing assistants communicate with
patients via telephone, analog means, video calls, or digital platforms to
provide health care.Objective: To characterize the processes and duties of
Brazilian telenursing professionals, examine the practical experience of
these professionals in depth, and develop a Telenursing Staffing Manual
based on the reported experiences.Method:This research is characterized
as observational and mixed-methods. Data collection was carried out in
two stages with nurses, nursing technicians, and nursing assistants,
through an online questionnaire available from March to May 2025, and
semi-structured interviews conducted between May and July 2025. The
interview results were evaluated using Bardin's Content Analysis.
Subsequently, the staffing manual was developed using the responses
obtained.Results: The professionals consisted of white, cisgender female
nurses, aged between 20 and 49 years. Most were residents of the state of
Sao Paulo, and the main places of work were Basic Health Units (UBS),
Supplementary Health Ambulatories, followed by Emergency Rooms and
Emergency Call Centers. Four categories were identified in the Bardin
Analysis: Telenursing Processes, Time Management, Goals and Staffing,
and Facilities and Challenges. The construction of the Manual was based
on the reported experiences and exemplifies each step to be calculated,
aiming to guide managers in performing nursing staffing for telenursing
practices,based on the method WISN.Final Considerations: This study
analyzed technological advances in nursing, highlighting the global
insertion and growing relevance of telenursing. The literature and analyzed
data demonstrate a convergence between benefits and challenges: while
the democratization of patient access through care without geographic
borders is highlighted, difficulties inherent to usability and adaptation to
new technological tools also emerge. It is suggested that further research
be conducted to continuously map the emerging needs of this category.

Keywords: Telenursing; Nursing Staffing; Nursing Team.
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APRESENTAGAO

Minha trajetoria na Enfermagem teve inicio em 2008, ao ingressar
na graduacgao pela Unesp de Botucatu. Naquela época, eu ndo imaginava
0s caminhos que percorreria, tampouco a revolugdo digital que
transformaria a area. Recebi o titulo de Bacharel em 2011 e, embora ainda
insegura com a responsabilidade da profissdo, sentia-me confiante para

buscar as melhores praticas.

Iniciei a jornada profissional em 2012, como enfermeira de pronto
atendimento na saude suplementar em Piracicaba. A inquietude pelo
saber me levou de volta a academia em 2013, no Mestrado Profissional da
Faculdade de Saude Publica da USP, com o estudo: “Saude do
Trabalhador na Atencdo Primaria a Saude”. Nesse periodo, mudei-me
para Sao Paulo e descobri novos horizontes: atuei na gestdao de Home
Care e Remocao Inter-hospitalar e, em 2014, conheci o

Telemonitoramento.

O telemonitoramento representou um marco de inovagao na minha
carreira. Em uma época em que o cuidado remoto era incipiente, vi a
Enfermagem se reinventar nesse papel: mantendo a pratica baseada em
evidéncias e fortalecendo o vinculo e o engajamento dos pacientes,

mesmo a distancia.

Ainda em 2014, assumi um posto na Atengcdo Primaria em uma
UBS na periferia de Sado Paulo. Foram cinco anos de aprendizado
riquissimo sobre gestdo do cuidado, territorializagcdo e, sobre gestao de
pessoas, escalas e dimensionamento. Durante esse ciclo, defendi a
dissertagao (2015) e busquei uma visao gerencial com o MBA em Gestao

em Saude, concluido em 2019.

Em 2019, um novo desafio: liderar uma equipe de atencéo primaria



em ambiente corporativo. O que comegou como um projeto piloto timido
de telenfermagem tornou-se, em marco de 2020, a unica opgao viavel
devido a pandemia da Covid-19. Convertemos 90% do atendimento para o
modelo remoto, focando na seguranga e na adaptagéo de protocolos sem

perder a exceléncia.

A saudade das perguntas académicas trouxe-me de volta a
universidade em 2021. No ano seguinte, gerenciando uma equipe
multidisciplinar 100% remota, deparei-me com o desafio central que
motivou esta tese: como equilibrar a sustentabilidade do negdcio e a
qualidade do atendimento com a promocdo de um ambiente saudavel

para o profissional?

Atualmente, atuo em uma operadora de saude na gestdao de
programas com equipes hibridas. Esta tese é, portanto, fruto desses
caminhos arduos e curiosos, onde testemunhei histérias de cuidado
inimaginaveis no atendimento remoto. Este estudo busca reconhecer os
processos, caracterizar a atuagdo profissional e propor um
dimensionamento para gestores que, assim como eu, buscam praticas

seguras e ambientes saudaveis.



1. INTRODUGAO

Ao longo dos anos, observou-se na area da saude os avangos das
tecnologias digitais, assim como as transformagdes na comunicagao
humana e consequentemente no cuidado ao paciente. A fusdo entre as
areas de saude e de tecnologia, denominada como Saude Digital,
apresentou-se como uma estratégia importante para enfrentar os desafios
que permeiam os sistemas de saude, tais como dificuldade no acesso aos
servigos de saude."

Para a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), a Saude Digital é
“‘um campo de conhecimento e pratica associada com o desenvolvimento
e uso de tecnologias digitais na saude”. Ela consiste no emprego de novas
tecnologias, como inteligéncia artificial (1A), big data, dispositivos méveis e
vestiveis (wearables), plataformas que possibilitam atendimentos
sincronos e assincronos, na forma remota e que promovem um amplo e
continuo tratamento de dados.®

As tecnologias digitais estdo incorporadas no cotidiano da vida das
pessoas e na esfera da saude e € um campo com grande potencial a ser
explorado, com o intuito de ampliar o acesso da populacdo aos servigcos
de saude e a obtencdo global do bem-estar. Na literatura cientifica,
encontram-se descritos diversos avangos das tecnologias digitais nas
praticas dos servicos de saude, desde transformacgdes no setor da
industria e seus produtos a prestacao de servicos de saude e a forma
como podem influenciar o individuo e a populagdo em geral, através de
acdes de vigilancia, promogao e prevengao, além das regulatérias e de
gestéo nos sistemas de saude."®

O uso das tecnologias digitais pode ser desde um lembrete para
uma consulta de pré-natal, assim como o gerenciamento de estoques de
um servigo de saude a teleatendimentos com profissionais de saude.!"®

Durante a pandemia da Covid-19, o uso da Saude Digital foi uma
estratégia para manter os cuidados das pessoas com doengas crénicas

nao transmissiveis (DCNT) a fim de evitar exposicdo em ambientes



presenciais sob o risco de contrair o virus foi fundamental e possibilitou
grandes avangos nesta area.*>

Em nivel internacional, observou-se aumento na utilizagdo da
telessaude, correspondendo a um crescimento de 10% no ano de 2020
para 2021 e de 43% em individuos adultos que informaram sobre essa
pratica durante a pandemia e a preferéncia em manté-la posteriormente.
Neste contexto, considerando o cenario nacional, estudos referem
aumento em cerca de 77% de teleconsultorias quando comparadas ao
mesmo periodo de 2019 e 2020.67"

Assim, desde 2019, a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) deu
inicio a criagao da Estratégia Global de Saude Digital (Global Strategy on
Digital Health), com o intuito de potencializar os esforgos nacionais de
diversos paises através da colaboragcdo entre centros de pesquisa,
organizagbes de saude, empresas e associagbes de usuarios ou
cidadaos, objetivando a promocédo da saude para todos, em todos os
lugares.®

Entre os esforgcos, a OMS langou o DHA (Digital Health Atlas), uma
plataforma de registo tecnolégico global que visa fortalecer os valores e os
efeitos dos investimentos em saude digital, aprimorar a coordenagao e
facilitar a institucionalizagdo das tecnologias em saude.®

Neste contexto e tendo em vista a diversidade de nomenclaturas
relacionadas a saude digital, foi definido pela OMS o termo Telessaude
como a utilizacdo das Tecnologias de Informacdo e Comunicagao (TIC)
para o oferecimento de servigos por profissionais da saude, permitindo a
troca de informacdes com a finalidade de diagndstico, tratamento e
prevencao de doengas. Outras terminologias podem ser empregadas com
o prefixo tele-, em que sua definicdo estara ligada ao radical utilizado,
como: teleconsulta, teleconsultoria, tele-educacdo, telemedicina,
telemonitoramento e teleorientagdo. Wen (2008) também explica que com
o objetivo de ampliar a abrangéncia da Telessaude, outros termos também

surgiram na ultima década, como Telecare, e-Health e Telehealth.%®
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O termo telessaude evoluiu de telemedicina, cuja nomenclatura
data da década de 60 e o conceito consiste no uso da tecnologia para
permitir que o cuidados em saude possam ser levados a locais em que a
distdncia € um fator determinante. Nos paises em desenvolvimento, a
telessaude é importante para a melhoria dos sistemas de saude, pois
amplia o acesso a oferta de servigos, como diagnésticos e tratamentos,
supera distancias geograficas e contribui para a capacitagao
profissional.®'0

Na enfermagem, emerge-se a telenfermagem, a qual pode ser
conceituada como uma forma de assisténcia a distancia, com o uso de
tecnologias da informagao e comunicacgao (TIC’s) na qual os enfermeiros,
técnicos e auxiliares de enfermagem se comunicam com os pacientes por
telefone, de forma analdgica, chamadas de video, por meio de uma
plataforma digital para realizar atendimentos em saude, como consultas,
monitoramento ou consultorias a outros profissionais e também por trocas
de mensagens, seja por e-mail ou mensagens de texto. Este processo,
permite ao paciente, aumentar o apoio ao autocuidado e direcionar o
acesso do paciente a servicos médicos.*-'2

Essa transformacédo digital vem ocorrendo no setor de saude de
forma acelerada, principalmente nos ultimos anos, o que langa um desafio
fulcral: a necessidade de atualizacdo constante dos profissionais e
gestores da saude. A inclusdo de tecnologias como inteligéncia artificial e
registros eletrbnicos de saude no cuidado ao paciente, tornou
imprescindivel que enfermeiros, gestores e outros profissionais da saude
adquiram novas habilidades para manejar tais ferramentas, as quais estéao
redefinindo a maneira como os cuidados sao prestados. Além disso, a
adequada gestdo desses profissionais e da forga de trabalho, desponta
como um tema novo a ser estudado, a fim de garantir a seguranca e a
qualidade ao paciente. '3

O desafio de garantir a seguranga e qualidade do paciente, assim

como, ambientes saudaveis aos profissionais, fomenta a discusséo sobre



o dimensionamento de pessoal de enfermagem, cujo tema tem sido
amplamente debatido ao longo dos anos, por realizar a previsao
adequada de profissionais, de forma quantitativa e qualitativamente, com
o intuito de atender as necessidades da populacdo assistida,
concomitantemente com a particularidade servicos de saude. A discussao
€ ponto de atengao entre profissionais da enfermagem e administradores
e gestores dos servigos de saude, por interferir, diretamente, no custo da
operacionalizacdo da assisténcia a saude e a sustentabilidade do servico.
(14,15)

Gaidzinski (1998) propés um instrumento para realizar célculo do
quantitativo e o qualitativo de profissionais de enfermagem por meio da
identificacédo e analise das variaveis como a carga de trabalho da unidade,
o indice de seguranga técnica e o tempo efetivo de trabalho dos
profissionais de enfermagem. Para isso, utiliza-se o Sistema de
Classificagao de Pacientes (SCP) , cujo processo consiste em categorizar
0s pacientes de acordo com a quantidade de cuidados de enfermagem
requeridos, ou seja, baseado na complexidade da assisténcia de
enfermagem. Através deste instrumento, obtém-se informag¢des para o
processo de tomada de decisdo, considerando diversos fatores como a
alocacdo de recursos humanos, o monitoramento da producéo, os custos
da assisténcia de enfermagem, o planejamento e organizagdo dos
servigos. Entretanto, ele foi desenvolvido em um contexto hospitalar, onde
a atividade é exclusivamente presencial e isso limita a dimensao dos
atendimento com telenfermagem. (1619

Diante da auséncia de respostas sobre uma pratica segura para a
elaboracdo do dimensionamento de auxiliares, técnicos de enfermagem e
enfermeiros que atuam na Telenfermagem, justifica-se a realizagédo de
estudo a fim de caracterizar os profissionais de Enfermagem e seus
processos de trabalho em todo o Brasil para apoiar na elaboracdo do

dimensionamento de enfermagem.
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