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RESUMO

Objetivo: Identificar na literatura cientifica quais ferramentas tecnolégicas vém sendo utilizadas na garantia
e na melhoria do atendimento aos usuarios em hospitais. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa
com produgdes cientificas, publicadas no periodo entre 2016 a 2024, utilizada pelo operador booleano AND.
A triagem foi feita da seguinte forma, primeiramente a leitura dos titulos, leitura dos resumos, selecdo dos
artigos e depois leitura na integra dos artigos selecionados. Resultados: Os descritores utilizados foram:
Ferramenta Tecnolégica; Ferramenta educacional; Direitos fundamentais; Hospitais e paciente. Como
critério de inclusdo, adotou-se a estratégia PICO. A pesquisa resultou em 467 artigos, apés todas as etapas
de selegdo, 7 estavam de acordo com os requisitos para esta revisdo. As pesquisas selecionadas
apresentam intervencgéo por meio de ferramentas tecnoldgicas disponiveis. Apesar de haver artigos os quais
exprimiam a cerca das melhorias entre profissionais de saude e paciente, foi verificado um numero reduzido
de artigos relacionados ao direito fundamental e da melhoria no atendimento aos usuarios em hospitais.
Consideragoes finais: Os resultados indicam que ha uma quantidade limitada de estudos que tratam
especificamente da interagado entre profissionais de saude e pacientes.

Palavras-chave: Ferramenta tecnoldgica, Pacientes, Melhoria no atendimento.

ABSTRACT

Objective: To identify, in the scientific literature, which technological tools have been used to ensure and
improve patient care in hospitals. Methods: This is an integrative review of scientific publications published
between 2016 and 2024, using the Boolean operator AND. The screening process was carried out as
follows: first, reading the titles; then reading the abstracts; selecting the articles; and finally, reading the full
text of the selected articles. Results: The descriptors used were: Technological Tool; Educational Tool;
Fundamental Rights; Hospitals; and Patient. As an inclusion criterion, the PICO strategy was adopted. The
search yielded 467 articles, and after all selection stages, 7 met the requirements for this review. The
selected studies presented interventions through available technological tools. Although some articles
addressed improvements in the relationship between healthcare professionals and patients, a reduced
number of studies were found concerning fundamental rights and the improvement of patient care in
hospitals. Final considerations: The results indicate that there is a limited number of studies specifically
addressing the interaction between healthcare professionals and patients.

Keywords: Technological tool, Patients, Improvement in care.
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RESUMEN

Objetivo: Identificar en la literatura cientifica qué herramientas tecnolégicas se han utilizado para garantizar
y mejorar la atencién a los usuarios en hospitales. Métodos: Se trata de una revision integradora de
producciones cientificas publicadas entre 2016 y 2024, utilizando el operador booleano AND. EI cribado se
realizé de la siguiente manera: primero, lectura de los titulos; posteriormente, lectura de los resumenes;
seleccion de los articulos; y, finalmente, lectura completa de los articulos seleccionados. Resultados: Los
descriptores utilizados fueron: Herramienta tecnoldgica; Herramienta educativa; Derechos fundamentales;
Hospitales y Paciente. Como criterio de inclusion, se adopto la estrategia PICO. La busqueda resulté en 467
articulos vy, tras todas las etapas de seleccién, 7 cumplian con los requisitos para esta revision. Las
investigaciones seleccionadas presentan intervenciones mediante herramientas tecnoldgicas disponibles.
Aunque existieron articulos que abordaban mejoras en la relacion entre profesionales de la salud y
pacientes, se constaté un niumero reducido de estudios relacionados con los derechos fundamentales y la
mejora en la atencion a los usuarios en hospitales. Consideraciones finales: Los resultados indican que
existe una cantidad limitada de estudios que tratan especificamente la interaccion entre profesionales de la
salud y pacientes.

Palabras clave: Herramienta tecnoldgica, Pacientes, Mejora en la atencion.

INTRODUGCAO

Os temas relacionados a seguranga do paciente constituem um problema de saude em todo o mundo.
Nesse contexto, 0s riscos e a ocorréncia de eventos que provocam danos ao paciente tém aumentado em
todos os ambientes, em especial em ambito hospitalar. Nos ultimos anos, ha uma preocupagédo em torno
das politicas para a melhoria da qualidade oferecida nos ambientes assistenciais, e a problematica que
envolve os riscos a seguranga do paciente se torna tema de varios estudos no sistema de saude (SILVA
ACA, et al.,2016).

O direito a saude é um direito social e fundamental constante no artigo 6° da Constituicdo Federal de
1988, no qual dispde que a educagdo, a saude, o trabalho, o lazer, a seguranga, a previdéncia social, a
protecdo a maternidade e a infancia, e a assisténcia aos desamparados como direitos fundamentais dos
cidadaos, na forma estabelecida pela propria Constituigdo. Neste sentido o capitulo destinado a ordem
social, trouxe uma série de dispositivos (artigos 196 a 200) dos quais o artigo 196 estabelece em linhas
mestras no dmbito nacional, definindo conceitos, principios, fontes de custeio e estrutura do novo modelo de
saude (SILVEIRA C, et al., 2022). No artigo 196 da Constituicdo Federal de 1988 diz que:

“A saude é direito de todos e dever do Estado e estar garantido mediante politicas
sociais e econémicas que visem a redugao do risco de doencga e de outros agravos e
ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para sua promogao, protegao e
recuperagao’.

O artigo 2° da Lei n° 8.080/1990 estabelece que -a saude é um direito fundamental do ser humano e que
o Estado devem garantir as condigbes para o seu pleno exercicio (BRASIL, 1990). O paciente, como
qualquer pessoa humana, possui o direito primordial a vida. Ao paciente sao aplicados todos os dispositivos
legais sobre o direito a vida visando a protegé-lo e a punir os que atentem contra sua vida. O direito a vida é
um pré-requisito para o desfrute dos demais direitos, logo, caso ndao sejam respeitados, todos “os demais
direitos humanos carecem de sentido (LUCENA MA e ALBUQUERQUE A, 2021).

Neste sentido, a utilizacdo de Tecnologias da Informacdo e Comunicacdo (TICs) no processo ensino-
aprendizagem tem se mostrado uma ferramenta capaz de fortalecer a constru¢do do conhecimento e, por
meio da ludicidade, auxiliar na formacgédo de conceitos € no desenvolvimento de habilidades manuais em
diversas areas do ensino, desde o nivel fundamental ao superior (PEREIRA FG, et al., 2016).

A expansdo dos sistemas de saude nas décadas que se seguiram a Segunda Guerra Mundial —
enquanto parte de politicas sociais de welfare state em paises desenvolvidos, ao lado de intensos
processos de desenvolvimento cientifico e tecnoldgico na area da saude e crescimento do setor econémico
voltado para a producdo de bens e servicos destinados ao mercado — levou ao desenvolvimento de
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estratégias e politicas que buscavam ordenar a incorporagao de tecnologias e servicos nos sistemas de
saude, com o objetivo de garantir seguranga, eficacia e efetividade para os pacientes. Insere-se nesse
movimento a criagdo de instancias responsaveis pela Vigilancia Sanitaria e pela Avaliagdo de Tecnologias
em Saude (NOVAES HM, 2020).

A utilizacdo de uma tecnologia em saude na pratica clinica tem grande relagdo com as estratégias de
implementacao utilizadas e orientagcdes difundidas nos sistemas de saude. Além de ser um processo
complexo e composto por multiplas etapas e estratégias. Os recursos tecnolégicos podem ser eficazes na
atenuacao e tratamento de diversas doengas, mostrando-se eficazes em preservar e/ou melhorar aspectos
fisicos, fisioldgicos, e psicolégicos da vida da populagdo enferma. Contudo, ainda ndo ha consenso quanto
a forma correta de utilizagao de softwares ou aplicativos, especialmente na populagdo mais desfavorecida,
que ndo tem o acesso a essas ferramentas (FREITAG AF, et al., 2023).

Dentre as diversas consequéncias (fisicas, psicologicas, sociais € econdmicas) dos erros de medicagao
existentes, merecem atencao aquelas que resultam dos erros de prescricao, pois os erros de prescricao sao
a principal causa de eventos adversos que podem prolongar a internagéo, trazer danos irreversiveis ou até
mesmo a morte do paciente (RIBEIRO KR, et al., 2019). Este trabalho tem por objetivo identificar e analisar
quais ferramentas tecnoldgicas utilizadas na garantia e na melhoria no atendimento aos usuarios em
hospitais. A melhoria da qualidade do cuidado e a qualificagdo, a capacidade de comunicagdo e o
compromisso social entre as equipes de saude e os gestores de sistema de saude, as instituigdes
formadoras e o controle social, estimulando a produgéo de saberes a partir da valorizagdo da experiéncia e
da cultura do sujeito das praticas em trabalho em saude (SILVA MP, et al., 2023). Portanto, o presente
estudo justifica-se por apresentar qual a importancia das ferramentas tecnolégicas utilizadas em hospitais
na garantia e na melhoria do atendimento.

METODOS

A revisao integrativa da literatura (RIL) € um método de pesquisa que relne e sistematiza resultados a
partir da delimitagdo de um tema ou questdo, de maneira ordenada e sistematica, com o objetivo para
contribuir com o aprofundamento do conhecimento sobre um tema estudado. A RIL se configura como
abordagem metodolégica ampla, que combina literatura tedrica e empirica, incluindo estudos experimentais
e ndo experimentais (REIS DS, et al., 2023). Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. Esse tipo de
método tem o intuito de reunir achados cientificos que fundamentaram a pesquisa de forma atualizada,
identificando e analisando, sintetizando e integrando os estudos anteriores, concretizando com a sua
aplicabilidade no desenvolvimento da tematica através de seus resultados em protocolos, procedimentos,
pensamento critico do ser e ademais (SENA AS, et al., 2023).

A Busca manual de documentos referenciados nas publicagbes também foram avaliados, mesmo se
disponiveis em outro dominio requerendo buscas adicionais. Os dados foram agrupados em um quadro com
os principais achados, e os que ndo foram contemplados na pesquisa foram excluidos (SILVA MP, et al.,
2023). Nesse entendimento a revisdo integrativa € uma abordagem que permite sintetizar evidéncias de
diferentes tipos de estudos, contribuindo para a compreensdo abrangente de determinado tema. E uma
metodologia robusta, que possibilita a analise critica e sintese de resultados de forma sistematica, seguindo
etapas bem definidas. Sua aplicagdo é fundamental para subsidiar a tomada de decis&o clinica, politica e
para o avango em diversas areas do conhecimento (LIMA AH, et al.,2024).

Das etapas para o desenvolvimento da revisdo integrativa descrevem o delineamento metodoldgico
através das fases: 1) Definicdo da pergunta da revisdo; 2 Busca e selegdo dos estudos primarios; 3)
Extracdo de dados dos estudos primarios; 4) Avaliagdo critica dos estudos primarios; 5) Sintese dos
resultados da revisdo; 6) Apresentacdo do método da revisdo (MENDES KD, et al., 2019). Primeiramente,
foram utilizados descritores isolados e/ou combinados entre si, relacionadas a ferramenta tecnoldgica e ao
Direito a saude e suas respectivas tradu¢des para o inglés. E também foram utilizados para a busca
secundaria as listas de referéncias dos estudos relacionados apds a busca primaria. Os artigos duplicados
foram removidos manualmente. Os critérios de elegibilidade utilizadas foram baseados na seguinte
pergunta: Quais ferramentas tecnolégicas vém sendo utilizadas na garantia e na melhoria do atendimento
aos usuarios em hospitais a fim de melhorar o acesso ao atendimento dos pacientes.
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A estratégia PICO foi utilizada para esta pesquisa com as seguintes determinagdes: P (populagédo de
estudo) usuarios de um hospital materno infantil; | (intervengéo) desenvolvimento de ferramenta tecnolégica
de direitos fundamentais a saude; C (Comparagao) atendimento tradicional sem o uso da ferramenta; O
(Outcome/ Resultado) Melhoria do atendimento a usuérios (FREITAG AF, et al., 2023).

Foram excluidos das andlises aqueles estudos cujos hospitais ndo fizeram o uso de tecnologias
especificas, além de resumos ou outros materiais publicados em anais de congressos, relatos de casos,
série de casos, livros, trabalhos de conclus&o de curso e artigos de revisao.

Quadro 1 - Estratégias de busca e o numero de trabalhos resultantes em cada base de dados.

BASE DE DATA DA - N° DE
DADOS BUSCA ESTRATEGIA DE BUSCA ARTIGOS
BVS 14/03/2025 (patient AND information technology AND hospital 16
CAPES 15/03/2025 (‘patient/exp OR patient) AND information technology 451
AND hospital
LILACS 16/03/2025 patient NOT tecnology 0
PUBMED 16/03/2025 “Atendimento ao paciente, hospital’ 0

Fonte: Aguiar JASN, et, al., 2025.

Os critérios de inclusdo adotados foram: artigos originais publicados na lingua portuguesa, inglesa ou
espanhola, disponibilizados na integra, com acesso gratuito nas bases de dados citadas, com o recorte
temporal nos ultimos dez anos da data da coleta relacionados aos anos de 2016 a 2024. Os critérios de
exclusao foram: trabalhos como editoriais, publicagdo de anais de congressos e seminarios. Para a selegao
dos artigos, inicialmente foi realizada a leitura dos titulos e resumos dos quais foram selecionados os que
fariam parte da presente revisdo. Foram selecionados artigos que relataram o uso de Ferramentas
Tecnoldgicas utilizadas na garantia de direitos e melhoria da qualidade do atendimento aos usuarios nos
hospitais. O fluxograma com a representagéo de elegibilidade e inclusdo de artigos na selegao dos estudos
esta disposto na Figura 1.

Figura 1 - Descrigao dos critérios de selegéo e exclusdo dos artigos.
ldentificagio de estudos por meio de bases de dados e registros

R b wvid tes da t
Registros identificados de® SEIsiros remowidas antes da tnagem

Bancos de dados Registros marcados como inelegiveis

(n =467) — (n=2)
Regisiras Registros removidos por outros
motivas
(n =6}
M '
Registros selecionados para ler Registros excluidos por ndo
e andlise de resumo E— estarem compativeis
{n=18) n=2)

!

Relatdrios avaliados para
elegibilidade
{n=14)

—
% Estudos incluidos na revisio
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—

Fonte: Aguiar JASN, et, al., 2025.
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A amostra final desta revisdo foi composta por dezesseis artigos, selecionados com base na
compatibilidade com a questéo central do estudo. Dois artigos inicialmente identificados ndo puderam ser
incluidos por estarem indisponiveis para acesso completo. Dos disponiveis para analise, foram incluidos,
quatorze por apresentarem como foco principal os métodos de prospeccao da ferramenta tecnoldgica dentro
dos critérios estabelecidos. Apds analise inicial, os pesquisadores independentes examinaram o titulo e o
resumo dos estudos e identificaram estudos elegiveis. Em seguida, verificaram de forma independente os
manuscritos completos selecionados na primeira etapa. As divergéncias foram sanadas, garantindo uma
lista definitive com sete artigos com os estudos incluidos na presente revisao integrativa.

A busca pelos artigos foram feitas de forma pareada, nos meses fevereiro e margo de 2025, através do
portal de periédicos da Coordenagcdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), nas
bases selecionadas: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), e como
bases complementares e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e National Library of Medicine (PUBMED). As
informagdes foram organizadas por semelhangas e divergéncias, sendo descritas em planilha do programa
Microsoft Office Word versdo 2016 em forma de Quadro 1. Na etapa de analise, foi realizada a leitura
minuciosa, categorizando em grupos os estudos primarios de acordo com os aspectos metodolégicos e
organizando os dados de forma logica, simplificada e comparativa (SENA, et al., 2023).

RESULTADOS

Apbs a aplicacao dos filtros, a busca no banco de dados relacionou um nimero de 467 artigos. Apds a
leitura de titulos e resumos, dezesseis artigos foram selecionados por atenderem os critérios de inclusao,
dois foram excluidos apds a andlise completa, e quatro foram excluidos por ndo apresentar o grupo
controle; um por n&do abordar o estudo de revisido; dois por serem publicados no formato de livro; dois por
serem apenas relato de delineamento experimental, estabelecendo, o numero final de 07 artigos. Titulos,
resumos e sumarios dos documentos foram avaliados de forma independente por dois revisores. Apos
selecao inicial foi feito a leitura dos resumos, e posteriormente a leitura completa de cada documento por
dois revisores. Foram extraidas dos documentos recomendagdes relacionadas as agdes de implementagao
de ferramentas tecnolégicas descritas em qualquer etapa. O processo de selecdo dos estudos, de acordo
com a base de dados, esta apresentado esquematicamente no Quadro 2.

Para a extragdo dos dados dos artigos selecionados foi utilizado um formulario padronizado no programa
Microsoft Word (2016), com os seguintes dados dos artigos: numeracéo do artigo, autor/ ano de publicagéo,
titulo, tipo de intervengao/principais achados e objetivo do estudo (Quadro 2).
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Quadro 2 - Resultados da revis&o integrativa da literatura.

G . Tipo de intervengao/ principais o
N Autor/ano Titulo achados Objetivo do estudo
Estudo baseado em pesquisa
teérica e documental e nos
cuidados paliativos nos documentos
. . da Organizagdo Mundial de Saude.
Sr%aggiiientde 2 \Qgs O referencial tedrico de Direitos Emanar preceitos
Lucena MA e . T Humanos dos Pacientes consiste | . = . ;
1 Albuquerque cwggdp?issrp:zlztcl)\éos, em uma ferramenta util para a jurldc;(;osrgtaicl:lzaddoores
A (2021 e promocao da qualidade de vida de e ,
dgggosaf;;;n;taer;os pacientes em cuidados paliativos, profissional de satde.
P ' tendo em vista emanar em
preceitos  éticos e  juridicos
balizadores da pratica do
profissional de saude.
Este estudo objetiva
![:eecr;zrlge?ct:: Este estudo objetiva demonstrar demonstrar
utilizadasg ara a ferramentas tecnolégicas utilizadas ferramentas
2 Freitag AF, et Melhoria dapsaLJde para a melhoria da saude fisica e tecnologicas
al., (2023) fisica e mental da mental da populagdo, a fim de utilizadas para a
populagdo: Uma orientar futuras intervengdes com melhoria da saude
ey esta populagéo fisica e mental da
revisdo sistematica populacao.
Este estudo constitui-se de uma | Descrever a etapa de
~ pesquisa metodolégica aplicada, de criagdo de um
Pereira FGF C:r}isg;l:i%/%o d(ijeitglm produgao tecnoldgica e descrever a aplicativo digital
3 ot al (2016)’ apraoensin% de etapa de criagdo de um aplicativo direcionado ao
" P sinais vitais digital direcionado ao ensino de | ensino de sinais vitais
sinais vitais para académicos de | para académicos de
enfermagem. enfermagem.
. . . Apresentar
Foramerta | élote de pesdule de serdle | famamentas e
. tecnoldgica na sala : qualificagao
o | SHRUESt | devagnapars | Aoresertar | ferementas - de | profssionalusagas
" qualificagao ; . em salas de vacinas
. salas de vacinas para a melhoria da .
profissional. cobertura vacinal para a melhorl_a da
' cobertura vacinal.
Implementagdo de | Trata-se de um estudo descritivo | Identificar e analisar
tecnologias em que utiliza o método de analise as orientacoes
Silva SN. et saude no Brasil: documental. Este trabalho tem por federais para a
5 al (202’3) analise de objetivo identificar e analisar as implementacéao de
N orientagdes federais | orientagdes federais para a | tecnologias em saude
para o sistema implementacdo de tecnologias em no SUS.
publico de saude saude no SUS.
Desenvolver a
A seguranca do Szciﬁggoadgo
6 Albuquerque paciente a luz do Trata-se de pesquisa de revisao acielgte sugtentada
A (2016 Referencial dos bibliografica e documental. P sob o prisma do
direitos humanos. direito  vida e do
direito a saude.
O objetivo deste estudo é verificar e .
: SR . Verificar quais as
Ferramentas g:g('jse aj'tiIggggaéso%eg'}glﬁgﬁzmeg principais tecnologias
Ribeiro KRL, tecnolqglcas para de prevengdo dos erros de em saude utilizadas
7 etal., (2019) prevencao dos erros medicacdo no ambito hospitalar. O como ferramentas de
) de medicagao no presente estudo foi realizado .na prevengao dos erros
ambiente hospitalar. modalidade revisdo bibliografica, grit;l?)dr;%asg?toalg?
quantitativa e qualitativa, P '

Fonte: Aguiar JASN, et, al., 2025.
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Embora a literatura aborde temas relacionados ao uso de ferramentas tecnolégicas na garantia de
direitos e melhoria do atendimento aos usuarios, observa-se que ainda ha uma quantidade limitada de
estudos que tratam especificamente da interagdo entre profissionais de salude e pacientes. Os artigos
selecionados tém como objetivo contribuir para a identificacdo das ferramentas atualmente utilizadas no
contexto da saude, com foco em sua efetividade na promocao da qualidade e aprimoramento do
atendimento prestado aos usuarios em observancia aos direitos e garantias fundamentais a saude.

De acordo com Pereira FG, et al. (2016) a introducdo de tecnolégias computacionais modificam as
relagdes de Ensino e aprendizagem, uma ferramenta tecnolégica desenvolvida em um Centro Universitario
no municipio de Fortaleza-CE, no qual foi construido um aplicativo de sinais vitais que teve como finalidade
ser um material de apoio ao ensino presencial, contribuiu para a formagéo profissional na tematica. O uso
de tecnologias como aplicativo digital facilitam e agilizam as consultas aos usuarios, além de serem um
meio confiavel na busca de informagodes, sendo possivel ser utilizado por dispositivos méveis e atingindo um
grau de usabilidade e confiabilidade, trazendo o que condiz coma Carta Magna em relagdo ao direito a
saude. Assim sendo, o uso do aplicativo de facil acesso foi disponibilizado para download gratuitamente na
loja virtual GooglePlay, alcangando um numero grande de pessoas, e sendo compativel com aparelhos que
operam por tecnologia do tipo androides, podendo ser encontrado utilizando a ferramenta de busca com o
nome VitalEasy. Dessa forma, com o intuito de melhorar a atengéo integral a saude, novas tecnologias
podem ser incorporadas no cuidado e garantia dos direitos com o objetivo de melhorias no atendimento ao
publico-alvo.

O uso de tecnologias, com o intuito de melhorar a atencéo integral a saide podem ser incorporadas no
Cuidado e melhoria do atendimento a usuarios, desta forma de acordo com Ribeiro KR, et al., (2019) foi
observado que os maiores erros de medicagao em hospitais, foram a prescrigdo eletronica, sistema de
cédigos de barra, bombas de infusdo. Tendo como objetivo de solucionar os problemas observados foram
feitos treinamento com equipe multidisciplinar. Diante disso, foi observado que a combinagdo das
tecnologias, aliadas a treinamentos periddicos com a equipe multidisciplinar em Hospitais, € um grande
aliado e pode aumentar a eficacia da prevengédo dos erros de medicacdo de forma sistematizada e
organizada, conforme as necessidades do paciente, para que assim seja garantida a sua seguranca e
consequentemente a promogdo da saude e bem estar, condizentes com os principios descritos na
Constituicdo federal 1988, visando a promocgao da saude, prevencdo de doengas e garantia do acesso a
assisténcia, com foco na universalidade, equidade e integralidade.

A seguranga do paciente € um dever ético e juridico que visa prevenir danos durante o cuidado em
saude, estando diretamente ligada aos direitos fundamentais a vida (art. 5°, CF) e a saude (arts. 6° e 196,
CF). Garantir seguranga significa oferecer assisténcia de qualidade, reduzindo riscos e prevenindo falhas
como erros de medicagao ou infecgdes evitaveis. A Portaria MS n° 529/2013 instituiu o Programa Nacional
de Seguranca do Paciente, reforcando que cuidado seguro é parte essencial da efetivacdo do direito a
saude. O descumprimento dessa obrigacao pode gerar responsabilidade civil, administrativa e criminal.

Diante dessas exigéncias, torna-se indispensavel a adog¢ao de estratégias que proporcionem o acesso e
a continuidade do cuidado cirdrgico, como sistemas tecnoldgicos de agendamento e acompanhamento. O
uso de plataformas digitais, e aplicativos méveis surge como uma solucao viavel para facilitar o acesso a
cirurgia eletiva, otimizar o processo de marcagdo e garantir maior transparéncia e previsibilidade ao
paciente. Além disso, o acompanhamento pds-operatoério por meio de aplicativos moéveis contribui para a
efetivacdo do direito a saude, ao permitir a detecgdo precoce de complicagbes, oferecer orientagbes
personalizadas e reduzir a necessidade de deslocamentos para unidades de saude, o que é especialmente
relevante para populagdes em situacdo de vulnerabilidade, garantindo que os pacientes continuem
recebendo assisténcia mesmo fora do ambiente hospitalar.

O Ministério da Saude vem ao longo dos anos reorganizando a atengéo a saude no Brasil. Neste viés,
um estudo corroborado com a idéia de Silva MP, et al., (2024) mostrou uma agao estratégica como
ferramenta tecnolégica usada em hospitais nas salas de vacina visando contribuir com a transformacéo e a
qualificagdo de saude em consideragdo a procedimentos técnicos na sala de vacinagdo, esta na
organizagdo dos servigos, dos processos formativos e das praticas executadas para a melhoria dos
servicos. Sendo empregado o uso das tecnologias para a pratica continuada tendo em vista as condigdes
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da formagédo da aprendizagem colaborativa. Neste sentido, ao incorporar tecnologias que ampliem o
acesso, otimizem recursos e fortalegam a comunicagao, os servigos de saude avangam na efetivacdo dos
direitos sociais, particularmente no que se refere ao direito a saude, respeitando os preceitos legais e os
principios éticos que regem a atencgéo integral a satide do cidadao/paciente.

Os recursos tecnoldgicos possibilitam e atenuam o tratamento de diversas doengas manifestando-se de
forma eficaz em melhorar aspectos fisicos, fisioldgicos na vida dos pacientes. No encanto, ainda ha
consonancia quanto a forma correta de utilizagdo de softwares/aplicativo e/ou ferramentas tecnolédgicas
principalmente nas populagdes menos favorecida que ndo tem acesso a essas ferramentas. O uso de
ambientes virtuais para a realizacdo de pesquisas na area da saude representa uma possibilidade
econdmica, trazendo maior velocidade de informagéo e produgao cientifica, que sdo capazes de ultrapassar
barreiras como idiomas, viabilizando a realizagdo de estudos comparativos. Ademais, pesquisas por meio
de aplicativo ou internet proporcionam maior praticidade e comodidade aos participantes do estudo,
podendo resultar na melhora do numero de respostas obtidas (FREITAG AF, et al, 2023).

Uma vez estabelecido que o direito a saude n&o consiste no direito de estar saudavel, mas sim no direito
a um conjunto de bens, servigos e instalagbes — os quais devem ser disponiveis, acessiveis, aceitaveis e de
qualidade. Dessa forma, sob a perspectiva do direito a saude, os Estados tem que assegurar a
disponibilidade e a acessibilidade dos bens e servicos de saude de qualidade, ética e culturalmente
aceitaveis, sendo que a melhoria da qualidade previne que as pessoas busquem hospitais
desnecessariamente, bem como alivia a sensagdo de impoténcia e vulnerabilidade dos pacientes
(ALBUQUERQUE A, 2015). As ferramentas tecnoldgicas tém potencialidades para desenvolver a
qualificagdo profissional com acesso integral e equanime ampliando a possibilidade de interagdo e
desenvolvimento no processo de trabalho que sustentam as realidades do servigo publico e assim aliando-
se aos ditames constitucionais de praticas integrais de cuidado em saude (SILVA MP, et al., 2024).

Foram analisados artigos que utilizaram ferramentas tecnolédgicas para a qualificagdo profissional com
énfase em saude, por meio de recursos tecnoldgicos dos quais contribuiram com o desenvolvimento
profissional. Considerando que o direito a vida, art. 5° da Constituicdo Federal de 1988, que é clausula
pétrea e é o direito fundamental de um individuo estar vivo e com dignidade, além de ensejar a obrigagéo
estatal de proporcionar medidas que sejam maneiras para contribuir com a qualidade e seguranca dos
usuarios, e se abster de suprimir a vida de alguém, também impele os Estados a prover condi¢des de vida
digna adotando maneiras positivas, como as direcionadas a diminuir a mortalidade e a aumentar a
esperancga de vida das populagdes.

As analises revelaram que a utilizagdo de tecnologia do cuidado com o desafio de se inserir ferramentas
tecnolégicas no contexto da saude ampliando as possibilidades de interacdo e de desenvolvimento no
processo do trabalho. Uma comunicagédo efetiva oportuniza um maior vinculo entre os profissionais de
saude e o paciente, facilitando o esclarecimento de duvidas, orientagcdo de cuidados e transmissdo de
informagcdes importantes. Diante disso, os recursos tecnoldgicos tem capacidade para promover a
qualificagdo profissional a partir do acesso equanime, e as experiéncias ampliam e contribuem para a
qualidade do atendimento em saude com a utilizagdo de ferramentas tecnoldgicas

Contudo, sugere-se que investigagdes futuras devam se concentrar na utilizacdo de ferramentas
tecnoldgicas, aplicativos ou dispositivos de facil manuseio, para a melhoria no atendimento a usuarios em
hospitais. Além disso, o desenvolvimento de ferramentas tecnolégicas € necessario a fim de facilitar o
entendimento e alcancar a eficacia ideal do tratamento. Neste sentido, as ferramentas tecnoldgicas
ofertados por profissionais nas instituicdes de saude na grande maioria tem efeito positivo na melhoria € na
saude dos pacientes.

CONSIDERAGOES FINAIS

Foram analisados artigos que utilizaram ferramentas tecnolégicas para a qualificagdo profissional com
énfase em saude, por meio de recursos tecnoldgicos dos quais contribuiram com o desenvolvimento
profissional. Considerando que o direito a vida, além de ensejar a obrigacdo estatal de proporcionar
medidas que sejam maneiras para contribuir com a qualidade e seguranga dos usuarios, e se abster de
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suprimir a vida de alguém, também impele os Estados a prover condigdes de vida digna adotando maneiras
positivas, como as direcionadas a diminuir a mortalidade e a aumentar a esperanga de vida das populagdes.
As analises revelaram que a utilizagdo de tecnologia do cuidado com o desafio de se inserir ferramentas
tecnolégicas no contexto da saude ampliando as possibilidades de interacdo e de desenvolvimento no
processo do trabalho. Uma comunicagado efetiva oportuniza um maior vinculo entre os profissionais de
saude e o paciente, facilitando o esclarecimento de duvidas, orientagdo de cuidados e transmissado de
informagbes importantes. Diante disso, os recursos tecnolégicos tem capacidade para promover a
qualificagdo profissional a partir do acesso equanime, e as experiéncias ampliam e contribuem para a
qualidade do atendimento em saude com a utilizacdo de ferramentas tecnoldgicas. Contudo, sugere-se que
investigagdes futuras devam se concentrar na utilizagdo de ferramentas tecnolégicas, aplicativos ou
dispositivos de facil manuseio, para a melhoria no atendimento a usuarios em hospitais. Além disso, o
desenvolvimento de ferramentas tecnolégicas é necessario a fim de facilitar o entendimento e alcangar a
eficacia ideal do tratamento. Neste sentido, as ferramentas tecnoldgicas ofertados por profissionais nas
instituicdes de saude na grande maioria tem efeito positivo na melhoria e na saude dos pacientes.
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