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== Telemedicina = Conexao de processos

E Ferromen’ro? Nao

E um método de investigacdo e cuidados continuos
usando TeleTecnologias Assistenciais.

Telemedicina de Logistica Humanizag¢ao de
Telemedicina Organizacional  Cvidados em Saude
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Dispositivos Interativos

Equipamentos para Telepropedéutica e Teleavaliacao

chao@usp.br



Processos regulatorios em Telemedicina

« Resolucdo CFM n° 1.643/2002
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« Resolucdo CFM n°2.228/2019

« Oficio CFM n° 1756/2020 (19/03/2020)
« Portaria MS n° 467/ 2020 (20/03/2020)

« ANS - Nota Técnican® 4, 6, 7/
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FM

CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

OFICIO CFM N° 1756/2020 — COJUR
Em resposta, mencione este oficio

Brasilia, 19 de margo de 2020.

A Sua Exceléncia o Senhor
Luiz Henrique Mandetta
Ministro de Estado da Saude

Exmo. Sr. Ministro,

T Tendo por fundamento que o Brasil ja entrou na fase de explosao da
pandemia de COVID-19, e que estamos a frente a uma das maiores ameacgas ja
vivenciadas pelos sistemas de satde do mundo, com risco real de sequelas e mortes
em toda a populagao;

2. Tendo por fundamento o posicionamento da Organizagdo Mundial da
Saude sobre a pandemia e a Decretagéo de estado de calamidade publica pelo Estado
Brasileiro;

3. Tendo por fundamento a situagéo criada pela propagacéo descontrolada
da COVID-19, que pode ser efetivamente combatida com isolamento social e eficiente
higienizagéo e, finalmente,

4. Tendo por fundamento a necessidade de proteger tanto a saude do
médicos, que estdo na frente de comnbate dessa batalha, como a dos pacientes;

5. Este Conselho Federal de Medicina decidiu aperfeigoar ao maximo a
eficiéncia dos servicos médicos prestados e, EM CARATER DE EXCEPCIONALIDADE
E ENQUANTO DURAR A BATALHA DE COMBATE AO CONTAGIO DA COVID-19,
reconhece a possibilidade e a eticidade da utilizagao da telemedicina, além do disposto
na Resolugdo CFM n° 1.643, de 26 de agosto de 2002, nos estritos e seguintes termos:

6. Teleorientagdo, para que profissionais da medicina realizem a distancia a
orienta¢ao e o encaminhamento de pacientes em isolamento.

T Telemonitoramento, ato realizado sob orientagdo e supervisao meédica
para monitoramento ou vigéncia a distancia de pardmetros de salde e/ou doenga.

9. Teleinterconsulta, exclusivamente para troca de informagdes e opinides
entre médicos, para auxilio diagnéstico ou terapéutico.

10. Toda essa normatizagao caminha no mesmo sentido do trabalho conjunto
realizado por todas as autoridades publicas competentes para se manifestar sobre o
tema e ressalta, novamente, o papel do CFM como Autarquia Federal apoiadora das
politicas publicas de salde estabelecidas em prol da populgéo brasileira.

11. Sendo o que se apresenta no momento, renovamos nossos votos de
elevada estima.

Atenciosamente,

; ¥
B e

MAURO LUIZ DE\BRITTORIBEIRO
Presidente

I~



Presidéncia da Republica

Secretaria-Geral
Subchefia para Assuntos Juridicos

LEI N® 13.989, DE 15 DE ABRIL DE 2020

Dispde sobre o uso da telemedicina durante a crise causada pelo

Mensagem de veto coronavirus (SARS-CoV-2).

O PRESIDENTE DA REPUBLICA Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° Esta Lei autoriza o uso da telemedicina enguanto durar a crise ocasionada pelo coronavirus (SARS-CoV-2).

Art. 2° Durante a crise ocasionada pelo coronavirus (SARS-CoV-2), fica autorizado, em carater emergencial, o uso da telemedicina.
Paragrafo unico. (VETADO).

Art. 3° Entende-se por telemedicina, entre outros, mediado por tecnologias para fins de assisténcia,
pesquisa, prevencao de doencas e lesdes e promocéao de saude.

Art. 4° O medico devera informar ao paciente todas as limitagdes inerentes ao uso da telemedicina, tendo em vista a impossibilidade
de realizac&o de exame fisico durante a consulta.

Art. 5° A prestacdo de servigo de telemedicina seguira os padrdes normativos e éticos usuais do atendimento presencial, inclusive
em relacéo a contraprestacéo financeira pelo sewigc:’prestadc:, nao cabendo ao poder publico custear ou pagar por tais atividades quando
nao for exclusivamente servico prestado ao Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 6° (VETADO).

Art. 7° Esta Lel entra em vigor na data de sua publicac&o.



Covid-19: Pandemia abala tratamento ao cancer,
doencas cardiacas e diabete

PUBLICIDADE
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Cdancer: como continuar o tratamento

durante a pandemia? Vorld Health
» - -
Pesquisa buscou entender como os profissionais de satide estao procedendo para continuar os - rganlzatl On

tratamentos com seguranca na pandemia

Deborah Neiva
23/06/2020 » Leitura de 3 min

Embora os sistemas de salde em todo o mundo estejam direcionando seus
esforcos para o combate a pandemia de covid-19, existem outros problemas
que continuam precisando de atencao. Além das emergéncias, é claro, o
tratamento do cancer é uma das questdes que mais se destacam nesse

sentido; afinal, esses pacientes nao podem dispensar ajuda medica.

SUMMIT

Por outro lado, ao procurar esses servicos em meio a uma pandemia, eles nao - @';:' SAU DE
el BRASIL 2020

poderiam estar colocando sua saude em risco, ainda mais lembrando que o
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Sistematica e 5 Pilares da Teleconsulta

Base de Pacientes

Registro Clinico e
Portabilidade Digital
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Informes de Ocorréncias

2 - Formulario de SistemétiFa »
solicitacdo de de atendimento

Avaliacao ‘

Validagao de autorizacoes
chao@usp.br

Pré-Avaliacao
de dados

3

Entrevista
Estruturada

Encerramento

Sumario
Hipotese

Conduta

@)

Q0] @)
O {qv]
@® On
N S
© )
S @
LL o
' (eb)
q—

©
d
S
E c
v 8
@)

%cu
o 2
D @
x 2
(=
o
o

5 - Protocolo
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Avaliacao 30 dias apos
teleatendimento




Cuidados Integrados com
Telemonitoramento




"O segredo da mudanca
é focar toda a nossa
energia ndao em lutar

com o antigo, mas em

construir o novo."

e-mail: chao@usp.br

Socrates



