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RESUMO

Objetivo: Descrever as classificacdes e conceitos aplicados as tecnologias em saldde. Revisao
bibliografica: Os achados desta narrativa, permitiram a contextualizagdo historica das mudltiplas tipologias
classificatérias para as tecnologias em saude. Nas diversas acep¢Bes sobre o tema, classificacdes e
conceitos pode significar um processo, um sistema, um ponto de vista teérico ou uma disciplina. As
classificagbes de tecnologias identificadas, tiveram sua origem a partir da pesquisa e estdo relacionadas a
sistematizacéo de diferentes disciplinas no cenério das ciéncias da salude. Este artigo buscou estudar as
perspectivas interdisciplinares de classificacdo, conceitualizacdo e aplicacdo do termo tecnologia, sob o olhar
de diferentes pesquisadores, areas do conhecimento e momentos histéricos. Consideracdes finais: As
classifica¢gBes e conceitos de tecnologia tem como propésito agrupar e ordenar o conhecimento. Na érea da
saude contribuem para o fortalecimento teérico e filos6fico das pesquisas sobre este tema. Na préatica, permite
nominar produtos e/ou processos de acordo com seus propositos.

Palavras-chave: Tecnologia, Tecnologia Biomédica, Classificacdo, Formagdo de Conceito, Assisténcia
Integral a Saude.

ABSTRACT

Objective: Descrever as classificagbes e conceitos aplicados as tecnologias em saulde. Bibliographical
review: The findings of this narrative allowed the historical contextualization of the multiple classificatory
typologies for health technologies. In the different meanings on the topic, classifications and concepts can
mean a process, a system, a theoretical point of view or a discipline. The identified technology classifications
originated from research and are related to the systematization of different disciplines in the health sciences
scenario. This article sought to study the interdisciplinary perspectives of classification, conceptualization and
application of the term technology, from the perspective of different researchers, areas of knowledge and
historical moments. Final considerations: The purpose of technology classifications and concepts is to group
and order knowledge. In the health area, they contribute to the theoretical and philosophical strengthening of
research on this topic. In practice, it allows you to name products and/or processes according to your purposes.

Keywords: Technology, Biomedical Technology, Classification, Concept Definition, Comprehensive Health
Care.
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RESUMEN

Objetivo: Describir las clasificaciones y conceptos aplicados a las tecnologias sanitarias. Revision
bibliografica: Los hallazgos de esta narrativa permitieron la contextualizacién histérica de las mdltiples
tipologias clasificatorias de las tecnologias en salud. En las diferentes acepciones sobre el tema,
clasificaciones y conceptos pueden significar un proceso, un sistema, un punto de vista teérico o una
disciplina. Las clasificaciones de tecnologias identificadas tuvieron origen en la investigacion y estan
relacionadas con la sistematizacion de diferentes disciplinas en el escenario de las ciencias de la salud. Este
articulo busco estudiar las perspectivas interdisciplinarias de clasificacion, conceptualizacion y aplicacion del
término tecnologia, desde la perspectiva de diferentes investigadores, areas del conocimiento y momentos
historicos. Consideraciones finales: Las clasificaciones y conceptos tecnolégicos tienen como finalidad
agrupar y ordenar el conocimiento. En el area de la salud contribuyen al fortalecimiento teérico y filoséfico de
las investigaciones sobre este tema. En la practica, te permite nombrar productos y/o procesos segun tus
propositos.

Palabras clave: Tecnologia, Tecnologia Biomédica, Clasificacion, Formacién de Conceptos, Atencién
Integral en Salud.

INTRODUCAO

O desenvolvimento do conhecimento nas ciéncias da saude reflete a interface entre a ciéncia e pesquisa,
teoria e pratica. O propoésito central deste desenvolvimento esta voltado em qualificar o processo pratico de
trabalho com vistas a consolida-las enquanto profiss6es em constante evolu¢gdo (MCEWEN M, 2011).

O conhecimento pode ser desenvolvido sob trés abordagens, a ontologia (estudo do ser, 0 que é ou existe),
a epistemologia (estudo do conhecimento ou formas de conhecimento) e a metodologia (que sdo 0s meios
de aquisicdo do conhecimento) (MCEWEN M, 2011; POWERS BA; KNAPP TR, 2011).

As diferentes disciplinas na area da saude tém buscado constante evolucdo para atender ao
desenvolvimento da sociedade. Cada profissdo que compde as ciéncias da salde tem aprimorado seu corpo
de conhecimento tedrico, pratico e metodoldgico produzindo teorias, classificagcdes e conceitos com vistas a
reconhecer, interpretar, analisar, intervir e avaliar fenémenos especificos (PIRES DEP, 2013; COWDEN TL,
CUMMINGS GG, 2012).

Nas Ultimas décadas, acompanhando o avanco tecnoldgico, tem-se percebido o aumento na producao de
tecnologias facilitadoras do pensar e agir em saulde, individual e coletiva. Tais tecnologias tem seu
desenvolvimento fundamentado tedrico-conceitualmente que melhor defina o produto de acordo com seu(s)
proposito(s) (DAHLBERG 1, 2010).

As ciéncias ainda necessitam de maior fortalecimento, principalmente, no que se refere ao seu corpo de
conhecimento te6rico e metodoldgico para a construcao, validacéo e avaliagdo de tecnologias (MCEWEN M,
2011). E a partir de pesquisas, que novos inventos tecnoldgicos tém sido planejados, produzidos e
incorporados em ambito profissional objetivando a inovacéo da praxis dos profissionais de enfermagem em
diferentes cenérios.

Este cenario tem demandado esforgos, dos pesquisadores, no planejamento de estratégias inovadoras e
eficazes para subsidiar o pensar e agir de sua profissdo. Por consequéncia, o desenvolvimento de pesquisas
tem promovido a ciéncia, dando maior visibilidade e reconhecimento as profissées (LABRONICI LM, 2013;
SALBEGO C, NIETSCHE EA, 2023). Esta evolucdo tem possibilitado qualificar as praticas de cuidado, de
educacdo e de gestdo, fundamentando-as em evidéncias cientificas atuais e, sobretudo, sob influéncias
internacionais.

A producéo de tecnologias vem atendendo ao movimento contemporaneo de constru¢éo do conhecimento
para a prética. Este pode ser visualizada como uma instigante e desafiadora busca pelo aprimoramento de
saberes e préticas da disciplina. Este processo, vem acompanhando, lateralmente, o crescente avanco e
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desenvolvimento social e tecnolégico, bem como, sofrendo fortes influéncias da globalizacéo vivenciada pela
sociedade moderna (LABRONICI, 2013).

O ato de classificar implica em nomear e ordenar determinado conhecimento. A classificacdo € um
processo que permite ao ser humano analisar, sintetizar, ordenar seu intelecto e estruturar seu conhecimento
cognitivamente. Assim, podemos inferir que uma das caracteristicas singulares de uma classificacado é a
capacidade de sistematizar os conceitos, avaliando similaridades e diferengas, de forma dicotdmica. O
objetivo de um conceito em especificar sua finalidade, de modo a rotular uma ou mais variaveis (DAHLBERG
[, 2010).

O conceito € formado por meio de predicados relacionados com o objeto do mesmo conceito, sendo que
cada predicado fornece uma caracteristica. No caso da classificacdo, o conceito deve estar claramente
definido para que seja inserido dentro do contexto de uma area, a partir de critérios e principios a serem
observados para agrupa-los em classes e subclasses no esquema de classificagdo (DAHLBERG 1, 2010;
COWDEN T, 2012).

Com base no apresentado, as classificacdes e conceitos atribuidos as tecnologias em saude,
compreendem uma palavra que perpassa por diversas areas do conhecimento, podendo apresentar
definicdes distintas a depender da abordagem, do contexto seméntico e da area do conhecimento em que
seu conceito se expressa.

A partir desta contextualizacdo, reconhecer e agrupar diferentes modos de conceber as tecnologias nas
ciéncias da saulde, torna-se necessario para que os pesquisadores possam avaliar qual classificacdo e
conceitos, melhor de aplicam ao seu objeto de estudo.

Para tanto, o presente estudo teve como objetivo central descrever as classificacdes e conceitos aplicados
as tecnologias em saude.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

No Brasil, o desenvolvimento, a incorporagdo, a utilizacdo e a avaliagdo das tecnologias em saude no
ambito do SUS, teve inicio em 2000, com a criacdo do Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Em 2004, foi
criada a Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inova¢gdo em Salde e, por fim em 2010 o Ministério da
Saude publica a Politica Nacional de Gestéo de Tecnologias em Saulde. Esta linha do tempo, representa
marcos do incentivo ao desenvolvimento de tecnhologias no pais. Tais politicas nacionais, foram impulsionadas
devido ao crescimento continuo dos gastos em saulde, da produ¢do de novas tecnologias ao longo dos anos
e sobre as mudancas no perfil epidemioldgico das populacdes (BRASIL, 2010).

Entende-se que o desenvolvimento tecnol6gico deve ser para além de analises superficiais, seja em
campos praticos ou tedéricos. Se necessario, torna-se viavel a analise acurada de evidéncias cientificas,
considerando atributos como seguranca, eficacia, efetividade, eficiéncia, impactos econdmicos, éticos, sociais
e ambientais da tecnologia alvo. Outro ponto de ressalva esté ligado as metodologias aplicadas a producao
de bens e servicos em saude (BRASIL, 2010).

No ambito do Sistema Unico de Salde (SUS), observa-se o incentivo a estudos para Avaliacdo de
Tecnologias em Salde (ATS). De acordo com Brasil (2005) as Tecnologias em Saude caracterizam-se como
medicamentos, materiais, equipamentos e procedimentos, sistemas organizacionais, educacionais, de
informagdes e de suporte, e programas e protocolos assistenciais, por meio dos quais a atencao e os cuidados
com a salide séo prestados a populacao.

Na saude, a evolugdo tecnologica iniciou-se juntamente com a Revolugdo Industrial a partir do
desenvolvimento de maquinas e equipamentos que substituiram ou diminuiram a necessidade da forga fisica
humana. A ciéncia despontou com o avancgo tecnoldgico e, associada ao desenvolvimento da informatica,
observou-se o desenvolvimento de equipamentos cada vez mais sofisticados, bem como a obtencéo de
informacgBes e a utilizacdo dessas informacgbes, tendo em vista diversos propdsitos (BARRA DCC, et al.,
2006).
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Na década de 60, a internet emergiu, despontou como grande revolucdo tecnoldgica e, progressivamente,
vem alcancando um ndmero crescente de usuarios.

A rede mundial de computadores interligados que propiciam o compartilhamento das informacées e de
todas as dimensbes de ampliacdo, busca, atualizacdo e construcdo do conhecimento, € uma das maiores
tecnologias criadas na histéria da humanidade (MONTEIRO L, 2001).

Por meio da interligacdo de pessoas e de informag8es, em nivel mundial, o processo de comunicacao
inovador vem sendo reestruturado e ambientando a sociedade moderna. Este novo processo de comunicacao
tem sido denominado, historicamente, de Idade Média (RUBIM AAC, 2000).

A inovacdo tecnoldgica tem sido crescente e acelerada, levando a rapidas, profundas e constantes
mudancas para o homem. Para dar conta desta evolugéo, conceitos e classificacdes foram produzir para a
area da saude, como forma de contribuir no reconhecimento e interpretacdes de fenébmenos de salde e
solucionar problemas praticos que possibilitam a melhoria nas condi¢des de vida da populacdo (SALBEGO
C, NIETSCHE EA, 2023).

Desta forma, o termo “tecnologia”, nos mdltiplos cenarios das ciéncias da salde sao compreendidas
produtos e/ou processos advindo da experiéncia cotidiana dos profissionais, que associado a ciéncia possuem
potencial para aplicacdo na promocédo, na prevencdo, no diagnéstico, no prognéstico e/ou tratamento das
doencas, bem como na reabilitagcdo em saude, individual ou coletiva (BRASIL, 2005; 2006; VIANA AL, 2011,
SALBEGO C, et al., 2021).

Na Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primarios de Salde, em Alma-Ata (URSS), em 1978, foi
elaborada a primeira definicdo de consenso internacional para Atencdo Primaria a Saude (APS). O termo
tecnologia foi tratado como o conjunto de cuidados essenciais de salde embasados em metodologias e
produtos técnico/tecnolégicos emergentes da pratica, sistematicamente estruturados por meio do
conhecimento cientifico. Tais tecnologias devem ser planejadas com abrangéncia para individuos, familias e
comunidade, buscando sua participagdo autoconfianga e autodeterminagéo dos envolvidos (OMS, 1978).

No Brasil as Tecnologia em Saude (TS) compreendem o conjunto de acgdes utilizadas para gerar saude.
Envolve as tecnologias que interagem com o paciente de forma direta, como medicamentos e equipamentos,
os procedimentos realizados pelos profissionais de salde, a anamnese, as técnicas e normas de
procedimentos e os sistemas organizacionais e de suporte, onde ocorrem a prestagédo dos servigos de saude
(BRASIL, 2006; 2009).

Este conceito envolve todas as formas de conhecimento que possam ser utilizadas, com o intuito de
resolver ou de reduzir problemas de salde de uma pessoa ou da coletividade (PANERAI RB, MORH JP,
1989).

Com o transcorrer dos anos e com o surgimento de novas necessidades de saude, pesquisadores
propuseram conceitos e classificagbes para as tecnologias. Taxonomias especificas para cada area do
conhecimento e necessidades emergentes da evolu¢cdo humana foram produzidas. Nesse contexto, foi
elaborada uma linha do tempo quanto as classificacdes das tecnologias na area da saulde, considerando
distintos autores (Quadro 1).

Para investigar com clareza e objetividade um determinado fenébmeno, € fundamental que os estudos
estejam embasados em referenciais cientifico-metodolégicos capazes de subsidiar a conceitualizacao e
teorizacdo para analisar ou desenvolver produtos e/ou processos tecnolégicos.

Estes podem ser encontrados em diversas areas do conhecimento, possuindo aplicabilidade
multidisciplinares, ou seja, podem ser utilizados por mais de uma area do conhecimento. A escolha pelo
tratamento tedrico-conceitual e /ou metodolégico tem como principal inferéncia o potencial descritivo,
exploratorio ou explicativo da natureza do fendmeno estudado.

Sabe-se que estes autores, influenciados por diferentes referenciais teoricos e filoséficos em distintos
contextos, produziram robusto conhecimento sobre tecnologias (Quadro 1).
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Quadro 1 - Classificagcfes e conceitos de tecnologias na area saude, segundo distintos autores (1985-2021).
Autor / Ano Tecnologias na area saude Escopo

1. Oren DE (1985) Tecnologias sociais e interpessoais da acao | Conceito
comunicativa / Tecnologias regulatérias da
manutencédo da vida

2. Colliére MF (1989) Tecnologia de cuidados Conceito

3. Foucault M (1988) Tecnologias do eu (Saberes sobre si / Fazeres | Classificacdo
sobre si/ Cuidado de si / Autonomia)

Tecnologias Pastoral (imposicdo sobre si /
Verdades sobre si/ Obediéncia em si/ Autoridade)
4. Bower L; Christensen C (1995) Tecnologia Disruptiva Conceito

5. Nietsche EA, (1999) Tecnologias do cuidado | Classificagéo
Tecnologias de concepcao

Tecnologias interpretativas de situacBes dos
clientes Tecnologias de administracdo
Tecnologias educacionais
Tecnologias de processos de comunicacao
Tecnologias de modos de conduta

6. Merhy EE (2000) Tecnologias duras / Tecnologias leve-duras / | Classificacdo
Tecnologias leves

7. Nietsche EA (2005) Tecnologias assistenciais / Tecnologias gerenciais | Conceito
/ Tecnologias educacionais

8. Bersch R; Tonolli JC (2006) Tecnologias Assistivas (Auxilios para a vida diaria | Classificagao

e vida pratica / CAA Comunicacdo Aumentativa e
Alternativa / Recursos de acessibilidade ao
computador / Sistemas de controle de ambiente/
Projetos arquitetbnicos para acessibilidade /
Orteses e proteses / Adequacéo postural / Auxilios
de mobilidade / Auxilios para cegos ou para
pessoas com visdo subnormal / Auxilios para
pessoas com surdez ou com déficit auditivo
/Adaptacbes em veiculos

9. Foog BJ; Eckles D (2007) Tecnologia persuasive Conceito
10. Pereira IB, et al. (2008) Tecnologias materiais / Tecnologias imateriais Classificacdo
11. Teixeira E (2010) Tecnologias educativas tateis e auditivas Classificacdo

Tecnologias educativas expositivas e dialogais
Tecnologias educativas impressas
Tecnologias educativas audiovisuais

12. Galvao Filho TA (2013) Tecnologia assistiva Conceito

13. Caldas EL; Alves MA (2013) Tecnologias apropriadas Conceito

14. Rotolo D. et al., (2015) Tecnologia Conceito

15. Salbego C, et al., (2016; 2018; Tecnologia cuidativo-educacional Conceito
2021) Tecnologias do Cuidar

Tecnologias do Educar

Fonte: Martins AMEBL, et al., 2024.

Porém, em 1985, escreveu um artigo que tinha como objetivo estabelecer os conceitos de autocuidado
em saude, bem como sua importancia no processo de reabilitagdo, considerando a visdo de pacientes e
profissionais da area. Nessa produgéo, a autora menciona as tecnologias em saude, definidas como recursos
qgue podem ser utilizados para promover a saude e melhorar a qualidade de vida dos individuos, e ressalta
sua importancia para atender aos principais requisitos do autocuidado (OREM D,1985).

Em 1990, Foucault definiu as tecnologias humanas como meios que nos permitem: produzir, transformar
ou manipular coisas (tecnologias de producao); utilizar simbolos e sinais para diferentes finalidades
(tecnologias de sinais); determinar a conduta de individuos e os submeter a certos fins ou a dominagéo,
objetificando o sujeito (tecnologias de poder); permitir que os individuos efetuem por seus proprios meios ou
com a ajuda dos outros operac¢des em seus corpos e almas, por meio de pensamentos, condutas e modo de
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ser, a fim de atingir um estado de felicidade, pureza, sabedoria, perfeicdo ou imortalidade (tecnologias do eu).
Esses quatro tipos de tecnologia quase nunca atuam separadamente, apesar de cada um deles estar
associado a uma forma diferente de dominacdo (FOUCAULT M,1990).

Nietsche, em 1999, conceituou tecnologias como o conjunto de produtos e processos produzidos com
base na experiéncia pratica dos profissionais e/ou por meio da pesquisa. A producéo tecnoldgica devera
considerar o conhecimento individual e/ou coletivo, de modo que estejam ordenados, organizados e
articulados para a concepcéo, elaboracédo, planejamento, execucdo/operacionalizacdo e manutencéo de bens
materiais e simbdlicos e servicos com uma finalidade pratica especifica (NIETSCHE E, 1999). Posto isso,
concluiu que a tecnologia serve para gerar conhecimentos a serem socializados, para dominar processos e
produtos e transformar a utilizagdo empirica, de modo a torna-la uma abordagem cientifica (NIETSCHE E, et
al., 2005).

Em 2005, Merhy escreveu um ensaio sobre o médico e suas valises tecnolégicas, o qual contribuiu para
a compreenséo das reestruturacdes produtivas do setor saude. Os conceitos de Merhy tém sido utilizados
como referéncia pelo Ministério da Saude do Brasil. Para tanto, o autor entende que as tecnologias podem
ser classificadas como duras (o estetoscopio, bem como o ecdgrafo, o endoscépio, entre outros
equipamentos); tecnologias leve-duras (saberes estruturados como a clinica e a epidemiologia); e tecnologias
leves (relagdes envolvidas entre trabalhador-usuario) (MERHY E, 2005).

Em 2005, Nietsche et al., (2005) escreveram um artigo que refletia, a partir da concepc¢éo de docentes de
enfermagem de instituices de ensino superior do Rio Grande do Sul, sobre as tecnologias educacionais,
assisténcias e gerenciais, dissociando esses termos da versao simplista que Ihes sdo muitas vezes atribuidas.
O estudo considerou o conceito de tecnologia como o resultado de diversos processos, avaliados e
controlados de forma sistematica, que sdo concretizados a partir da experiéncia cotidiana e da pesquisa,
tendo como objetivo desenvolver conhecimentos cientificos para a construgédo de produtos materiais ou néo,
com a finalidade de provocar intervencdes sobre uma determinada situacéo pratica. A tecnologia educacional,
por sua vez, foi definida como um conjunto sistematico de conhecimentos cientificos que envolvendo todo o
processo educacional, tornando possivel seu planejamento, sua execu¢éo e o0 seu controle. Em relagéo as
tecnologias gerenciais, os autores dessa investigacdo as consideraram um processo sistematizado e de
acOes, envolvendo detalhado planejamento, execucdo e avaliacdo, utilizadas no gerenciamento da
assisténcia e dos servi¢cos de salde, para intervir no contexto da prética profissional, buscando a melhoria da
sua qualidade. Por fim, as tecnologias assistenciais forma definidas como aquelas que incluem a producao
de conhecimentos técnico-cientificos a partir de investigacbes, aplicagfes de teorias e da experiéncia
cotidiana de profissionais e pacientes, constituindo-se, portanto, como um conjunto de a¢fes sistematizadas,
processuais e instrumentais para a prestacdo de uma assisténcia qualificada ao ser humano em todas as
suas dimensdes (fisicas, psiquicas, espirituais, sociais, intelectuais, entre outras) (NIETSCHE E, 2005).

Foog e Eckes, em 2007, analisaram os padrdes utilizados na tecnologia persuasiva, definida como um
conjunto de estratégias adotadas com o objetivo de influenciar atitudes e comportamentos dos individuos,
principalmente no ambiente online, estimulando a adesdo dos usuarios ao conteddo digital produzido por
criadores e aos servicos oferecidos. Como exemplo, pode-se citar as redes sociais e as estratégias das
empresas responsaveis para estimular a adesdo dos usuarios e conseguir novos integrantes. Ademais, o
artigo também menciona que a tecnologia persuasiva também é utilizada no ambiente off-line, como ocorre,
por exemplo, em ofertas de produtos e discursos religiosos que tem como objetivo estimular as pessoas a
adotar um comportamento especifico. Segundo os autores, os padrées utilizados nas tecnologias persuasivas
se dividem em trés etapas para atingir seus objetivos: descoberta, onde os usuarios sdo apresentados ao
servico ofertado; envolvimento superficial, etapa na qual os individuos decidem participar e/ou adquirir o
servigo ofertado; compromisso, quando as pessoas se tornam ativas e leais, além de estimularem outros
individuos a fazerem o mesmo (FOOG B; ECKES D, 2007).

Outro autor refletiu sobre a importancia de se compreender a tecnologia como uma prética social cujo
sentido e significado econdmico, politico, cultural, social e educacional sdo definidos dentro de uma relagéo
de poder. A tecnologia como préatica social seria um contraponto a visao excludente e destrutiva da tecnologia

REAS | Vol. 24(10) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e17748.2024 Pagina 6 de 9


https://doi.org/10.25248/REAS.e17748.2024

7%acervo+ | - ,
QY indexbase Revista Eletronica Acervo Salde | ISSN 2178-2091

nas atuais condi¢cées do capitalismo (PEREIRA [, 2008). Ja Teixeira (2010), ampliou a concepcao de
tecnologia para além da perspectiva de um produto com materialidade, mas entendendo-a como resultado de
processos concretizados a partir de experiéncia cotidiana e da pesquisa. Trata-se, pois, de um conjunto de
conhecimentos cientificos capazes de desenvolver produtos, materiais ou ndo, com o intuito de provocar
intervencdes sobre determinada situacédo pratica.

Quanto as tecnologias assistivas (TA), estas sdo entendidas como um conjunto de estratégias adotadas
para o um auxilio e promogdo do desenvolvimento de uma habilidade funcional deficitaria ou que tornara
possivel a realizacdo de uma funcdo desejada, impedida por circunstancias de deficiéncia ou do
envelhecimento.

Os recursos de TA séo organizados em 12 categorias, conforme os objetivos funcionais aos quais se
destinam, incluindo desde projetos arquitetdnicos para acessibilidade e comunicacdo aumentativa, até
Orteses, auxilios de mobilidade e recursos que favorecem a pratica esportiva. Deve ser compreendida como
um recurso do usuario, ndo do profissional, como a bengala para pessoas cegas ou com dificuldade para
deambular. A TA deve ser diferenciada de outros tipos, como a tecnologia de reabilitacdo e a tecnologia
educacional. A tecnologia é considerada assistiva em um contexto educacional somente quando utilizada por
alunos com deficiéncia para romper barreiras sensoriais, motoras ou cognitivas existentes (BERSCH R,
TONOLLI JC, 2006).

Galvao Filho, em 2013, aborda em seu estudo a tecnologia assistiva, definindo-a como uma area
interdisciplinar que engloba produtos, recursos, metodologias, estratégias, praticas e servicos que tém como
objetivo promover a funcionalidade de pessoas com deficiéncia, incapacidades ou mobilidade reduzida, ao
estimular sua atividade e participacdo, visando, dessa forma, sua autonomia, independéncia, qualidade de
vida e inclusdo social (GALVAO FILHO T, 2013).

Autores buscaram reconstruir a trajetoria do conceito de tecnologias apropriadas, da sua origem na india
até sua expressao no Brasil, com o objetivo de discutir a sua pertinéncia no atual contexto brasileiro. O autor
conceitua as tecnologias apropriadas como o conjunto de artefatos e estratégias de utilizacéo de recursos e
ativos existentes nos territorios, bem como as metodologias utilizadas por governos e movimentos sociais
para a promocéao da participagdo popular.

Dessa forma, as tecnologias apropriadas englobam as ferramentas, os modos de fazer, as formas de
articular, a capacidade de juntar ideias e interesses, a arte de convencer e fazer com esses recursos sejam
apropriados pelas pessoas envolvidas no processo, desde a populagdo beneficiada diretamente pelo
programa até técnicos e burocratas responsaveis pela operacao da politica, auxiliando no empoderamento
da populacgéo local e na resolucéo de problemas nos mais diversos setores das politicas publicas (CALDAS
E; ALVES M, 2013).

Em 2015, foi conceituada a tecnologia emergente por Rotolo, Hicks e Martins em seu artigo “What is an
emerging technology?” como uma tecnologia radicalmente nova e de crescimento relativamente rapido,
caracterizada por um certo grau de coeréncia que persiste ao longo do tempo e com potencial para exercer
um impacto consideravel no(s) dominio(s) socioeconémico(s), o que é observado em termos da composicéo
de atores, instituicdes e padrBes de interacdo entre eles, juntamente com 0s processos de producdo de
conhecimento associados. O seu impacto mais proeminente, contudo, reside no futuro e, portanto, a fase de
emergéncia ainda é algo incerta e ambigua” (Rotolo et al., 2015).

Na busca pelo entrelacamento entre tecnologia e pratica, Salbego C et. al., (2016; 2018; 2021)
desenvolveram a estrutura tedrica e conceitual para classificar tecnologias que representassem o
entrelagcamento entre o cuidar-educar e/ou educar-cuidar do individuo e coletividades. Para Salbego (2016;
2018) as Tecnologias Cuidativo-Educacionais compreendem produtos e/ou processos, advindos da
experiéncia cotidiana e da pesquisa, com finalidade de cuidar e educar de forma simultdnea a partir de uma
abordagem dial6égica com consciéncia critica, reflexiva, criadora, transformadora e multidimensional. Assim,
0 processo cuidativo-educacional é relacional e progressivo, e tende a valorizar a experiéncia do viver, o modo
e o0 contexto de vida, transformando os envolvidos em seres humanos possuidores de um pensar autbnomo,
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empoderador e em agentes de mudanca da sua prépria realidade, seja ela profissional ou social. Isso os torna
cidadaos éticos e protagonistas de sua proépria vida” (SALBEGO C, 2016; 2018; 2021).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A partir deste estudo de revisdo, tornou-se possivel mapear classificacdes e conceitos atribuidos as
tecnologias em salide. Os achados apontaram que pesquisadores de diferentes areas do conhecimento,
nacionais e internacionais contribuem com a ciéncia a partir de seu posicionamento critico, reflexivo e teorico-
filosofico sobre tecnologias. Pensar diferentes perspectivas classificatérias e conceituais sobre o assunto, tem
como potencial instrumentalizar os profissionais de salide para o enfrentando das mudancas relacionadas as
emergentes demandas de cuidado em salde. Frente a isso, os resultados auxiliam as ciéncias da salde a
evoluir e construir novos conhecimentos no intuito de aplica-los na/para tomada de deciséo.
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