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Resumo

Este trabalho analisa os impactos das marcacdes e remarcagfes de consultas por telemedicina nos
cuidados prestados a populagdo do municipio de CUJUBIM-RO, com foco especial nos desafios
enfrentados nos processos de remarcacdo de consultas. A metodologia utilizada neste estudo
baseia-se em uma pesquisa de natureza descritiva, com abordagem qualitativa. A pesquisa
identifica que, ainda que a telemedicina represente um avanco importante para ampliar 0 acesso
aos servicos de saude em regifes remotas, sua execugdo ainda apresenta diversas fragilidades
estruturais, tecnoldgicas e operacionais. Dentre os principais desafios observados estdo a
instabilidade da internet, a auséncia de protocolos padronizados para o reagendamento e a limitada
qualificacdo dos profissionais de salde. O estudo também destaca o impacto negativo dessas
falhas na continuidade da assisténcia, na confian¢ca dos usuarios, bem como na sobrecarga das
equipes locais. Considerando a realidade de Cujubim, propfe-se a necessidade urgente de
investimentos em infraestrutura, capacitacéo e reorganizacdo dos fluxos de atendimento, a fim de
assegurar o pleno funcionamento da telemedicina em cenarios de vulnerabilidade. A analise refor¢a
gue, além da introducdo de tecnologias, €é fundamental considerar as especificidades
socioeconbmicas e territoriais no planejamento das estratégias publicas de saude digital.
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Abstract

This study analyzes the impacts of scheduling and rescheduling telemedicine appointments on
healthcare provided to the population of the municipality of CUJUBIM-RO, with special focus on the
challenges faced in the rescheduling processes. The methodology adopted in this study is based on
a descriptive research with a qualitative approach. The research identifies that, although
telemedicine represents an important advancement in expanding access to healthcare in remote
regions, its implementation still presents several structural, technological, and operational
weaknesses. Among the main challenges observed are internet instability, the absence of
standardized protocols for rescheduling, and the low training of healthcare professionals. The study
also highlights the negative impact of these shortcomings on continuity of care, user trust, and the
overload of local healthcare teams. Based on the reality of Cujubim, it is proposed that urgent
investments in infrastructure, professional training, and reorganization of care flows are required to
ensure the full functioning of telemedicine in vulnerable contexts. The analysis reinforces that, in
addition to the introduction of technologies, it is essential to consider socioeconomic and territorial
specificities when planning digital health public policies.

Keywords: Primary Health Care; Digital Inequality;Public Health; Health Technology; Telemedicine.

1. Introducéo

A introducdo de inovacdes tecnoldgicas no setor publico tem promovido
modificagdes substanciais na maneira como 0s servigos sédo disponibilizados ao
publico. Dentro do campo da saude, a telemedicina assume papel estratégico
indispensavel para aumentar o alcance a atendimentos especializados,
especialmente em localidades afastadas e carentes de infraestrutura. O surto de
COVID-19 acelerou esse processo, e com a sancao da Lei n° 13.989/2020, a
telemedicina passou a ser regulamentada de maneira emergencial no Brasil.
consolidando-se como alternativa viavel para minimizar 0s impactos do
distanciamento social e assegurar a continuidade da assisténcia em saude.

Embora promissora, a implementacdo da telemedicina em municipios de
pequeno porte, como Cujubim (RO), tem revelado limitagdes importantes. A falta de
recursos nas plataformas de informacao, a instabilidade da internet, a inexisténcia
de protocolos padronizados, junto a sobrecarga das equipes locais, compromete a
eficiéncia do servico.. Um dos elementos mais complexos nesse contexto € a
dindmica de remarcacgdo de consultas, que frequentemente se realiza de maneira

desorganizada, gerando frustracdo, perda de vinculo com os profissionais
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especializados e descontinuidade no cuidado. Diante desse cenario, quais 0S
impactos causados pelas marcacdes e remarcagfes de sessdes realizadas via
telemedicina nos cuidados disponibilizados aos moradores do municipio de
Cujubim? Visando encontrar respostas, sem estrutura adequada, a telemedicina
corre a probabilidade de aprofundar desigualdades ao invés de corrigi-las.

No contexto dessa realidade, o presente estudo propde-se a examinar 0S
impactos das marcacdes e remarcacdes de acompanhamento por telemedicina nos
cuidados disponibilizados aos cidaddos do municipio de CUJUBIM-RO. A
investigacdo destina-se a mapear os principais entraves envolvidos na dinamica
dos agendamentos das consultas a comunidade e refletir sobre alternativas
destinadas a aprimorar o servigo, considerando as particularidades territoriais e
contextuais do contexto amazoénico.

A conceituacao do tema justifica-se pela urgéncia em entender de que forma
a digitalizacdo dos servicos de saude se transforma ou falha em se adaptar a
realidade de municipios com fragilidades estruturais marcantes. Ao focar nas
marcacbes e remarcacdes de consultas, o estudo aborda um componente
essencial da experiéncia dos beneficidrios com a telemedicina, com influéncia
direta na qualidade da prestacéo dos servi¢os e na credibilidade da populacdo em
relacéo ao sistema publico de saude Este estudo configura-se como uma pesquisa
de abordagem qualitativa e natureza descritiva, fundamentada na interpretacdo de
documentos oficiais, observacdes realizadas nas Unidades de Saude e relatos de
pacientes do servico de telemedicina em Cujubim. A metodologia utilizada
possibilita uma compreensdo aprofundada das complicagbes na dinamica de
remarcacdo, bem como das consequéncias para 0S pacientes e para 0sS
profissionais de saude.

A importancia desta investigacdo esta na sua contribuicdo para a evolucéo
das diretrizes do sistema de saude publico digital em contextos vulneraveis. Ao
evidenciar os desafios enfrentados por cidades menores na implementacdo da
telemedicina, o estudo propde caminhos possiveis para tornar essa tecnologia
uma aliada efetiva no fomento a equidade, na estabilidade da assisténcia e na

inclusdo em saude.
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2 Revisao da Literatura

2.1 Contextualizagdes da Telemedicina no Brasil e em Ronddnia

A adocédo da telemedicina em estados de grande extensao territorial e com
caracteristicas socioecondmicas diversas, como Rondénia, apresenta avangos
consideraveis, embora ainda enfrente obstaculos que comprometem sua plena
efetividade. No ano de 2023, mais de 10 mil atendimentos foram efetuados
utilizando esse recurso no estado, com maior concentragdo nas especialidades de
psiquiatria, endocrinologia e neurologia, areas em que existe escassez de
profissionais qualificados, especialmente em municipios distantes dos principais
areas urbanas (GOVERNO DO ESTADO DE RONDONIA, 2023). Esses nimeros
demonstram o potencial democratizador da telemedicina, particularmente em
regides onde a atuacao presencial de especialistas € limitada ou inexistente.

Contudo, € fundamental destacar que esse modelo depende de
necessidades fundamentais de infraestrutura. Maldonado, Marques e Cruz (2016)
ressaltam que, apesar de sua natureza inovadora e interdisciplinar, a telemedicina
no pais ainda encontra barreiras culturais, institucionais e tecnolégicas, dificultando
sua ampla difusdo. A capacidade de permitir a conexao remota entre pacientes e
especialistas representa uma inovagdao com significativo impacto na sociedade?
desde gque haja garantias de conectividade, equipamentos adequados e ambientes
apropriados. Ainda assim, muitas comunidades rondonienses enfrentam condi¢cdes
desafiadoras.

Ainda assim, muitas comunidades rondonienses enfrentam condi¢cbes
desafiadoras. Um dos mais relevantes obstaculos para essa implementacéo € a
caréncia de infraestrutura tecnologica adequada, tanto no que se refere a
conectividade quanto a disponibilizacdo de recursos e sistemas digitais. O Conecta
SUS, plataforma fundamental para registrar, monitorar e compartilhar informacdes
clinicas entre postos de saude, frequentemente sofre com a instabilidade da
conexdo de internet e a incompatibilidade de dispositivos, obrigando os
profissionais a lancarem dados manualmente em prontuarios e relatérios ( BRASIL,
2021).
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Essa pratica compromete a gestdo dos registros clinicos, retarda a
prestacdo de servicos e dificulta a concepcdo de um histérico médico confiavel.
Chao Kung, pioneiro da telemedicina no Brasil, reforca que, para garantir que o
sistema opere de maneira adequada, é necessario integrar tecnologia e educacao:
a Unica solucao viavel para alcancarmos uma telemedicina responsavel e eficiente
€ investir na formacdo educacional, comecando pelas faculdades de medicina.
Embora esse caminho seja promissor, sua concretizacdo demanda um esforgo
conjunto envolvendo infraestrutura, regulamentacédo e capacitacdo profissional.

A deficiéncia de investimentos permanentes em avanc¢os tecnolégicos e em
formacéo profissional colabora para o aumento desse cenério. Em diversos centros
de saude localizados em areas rurais e ribeirinhas, os profissionais ndo possuem
computadores funcionais, cameras com resolu¢cdo adequada ou salas com
privacidade para realizar as consultas. Essas dificuldades afetam a interacédo entre
pacientes e médicos prejudicam a obtencdo de diagndsticos precisos e impactam
diretamente o seguimento do tratamento indicado. Além disso, a escassez de
ambientes apropriados pode gerar constrangimento aos pacientes, comprometendo
o vinculo de credibilidade e a certeza no servico oferecido A barreira tecnoldgica,
porém, envolve mais do que apenas equipamentos e conectividade. H4 também
um desafio significativo relacionado a alfabetizag&o digital da populacao.

Em localidades mais remotas dos centros urbanos , observa-se
frequentemente que os pacientes do sistema publico de salde possuem pouco
conhecimento sobre ferramentas digitais. Nessas circunstancias, a telemedicina
depende da intervencdo de agentes comunitarios de salde ou enfermeiros, que
atuam como mediadores no processo. Entretanto, esses profissionais geralmente
enfrentam jornadas extensas, acumulacdo de funcdes e caréncia de recursos, 0
gue prejudica a oferta do suporte técnico necessario a populacdo (REDE
AMAZONICA, 2024).

Conforme apontam Maldonado, Marques e Cruz (2016), o completo
funcionamento da telemedicina ndo depende apenas da infraestrutura, assim como
de estratégias de inclusdo digital que considerem o contexto local e o

aprimoramento continuo das equipes. Esses autores ressaltam que a escassez de
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preparacdo e suporte técnico adequado pode transformar uma ferramenta
promissora em um recurso pouco aproveitado.

A sobrecarga da equipe profissional da saude igualmente influencia de forma
negativa a efetividade do servico, tornando os atendimentos mais curtos e,
frequentemente, menos efetivos. Nesse contexto, Chao Lung Wen afirma que a
telemedicina requer ndo apenas competéncia técnica, mas também preparo
humano e organizacional, de modo que o vinculo médico-paciente seja mantido
mesmo a distancia.

Outro aspecto que requer atencédo refere-se a estrutura do sistema de
agendamento e reagendamento de consultas, considerando que a maioria dos
especialistas estd concentrada nas cidades, o sistema de atendimentos por
telemedicina apresenta limitacdes e esta condicionada a modificacdes frequentes.
Isso causa frustracdo nos usuarios, que esperam semanas OU meses por um
retorno, e compromete o acompanhamento, especialmente em situacbes de
enfermidades cronicas ou problemas de saude mental, que precisam de
monitoramento constante e vinculo terapéutico estavel (SES-RO, 2022). A
interrupcdo dos tratamentos devido a cancelamentos ou a escassez de
profissionais disponiveis piora 0os quadros clinicos e provoca aumento do fluxo de
demanda do rapido atendimento.

Além das barreiras estruturais e técnicas, devem-se considerar fatores
sociais que afetam a aceitagao e a plena utilizacédo da telemedicina pela populacao.
Em comunidades mais tradicionais, existe uma preferéncia pelo contato presencial
com o médico, com valorizacdo do exame fisico e da escuta direta. O modelo
remoto, embora eficaz em alguns cenarios, ainda € recebido com desconfianca por
alguns usuarios, que temem ndo serem ouvidos atentamente ou que o diagndstico
seja impreciso devido a falta de contato fisico.

Conforme apontam Maldonado, Marques e Cruz (2016), fatores culturais e
percepcdes sociais influenciam diretamente a integracdo a novas tecnologias em
saude, sendo necessaria uma proposta que respeite o publico local Isso requer, por
parte dos gestores de saude, estratégias de sensibilizacdo e capacitacdo continua,

com campanhas de conscientizacdo sobre a eficiéncia, a confiabilidade e as
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vantagens da telemedicina, além de recursos destinados a formacdo continuada
dos colaboradores que atuam diretamente no atendimento.

A implementagdo da telemedicina necessita que os profissionais de saude
adquiram competéncias especificas, tanto técnicas quanto comunicativas. Chao
Lung Wen destaca que o atendimento remoto requer habilidades de escuta ativa,
linguagem clara e dominio das ferramentas digitais, exigindo preparo especifico de
forma que o vinculo com o paciente seja preservado mesmo em ambiente virtual.

Esses aspectos raramente sdo abordados nas formacdes tradicionais da
area, destacando a relevancia da atualizacdo profissional continua. Nesse
contexto, torna-se urgente criar politicas publicas que incentivem o treinamento
continuo das equipes de salude para o uso de tecnologias digitais priorizando a
humanizacédo do cuidado mesmo em ambientes virtuais. Somente com uma equipe
capacitada, bem equipada e valorizada sera possivel assegurar o desempenho
satisfatério da telemedicina como uma extenséo efetiva do SUS.

Portanto, embora a telemedicina represente uma solugéo promissora para
crescer o facil acesso a especialistas em Rondonia, sua implementacdo enfrenta
desafios consideraveis. Esses obstaculos sé poderdo ser superados com
investimentos em infraestrutura, qualificacdo profissional e inclusdo digital,
garantindo o acesso de todos aos servigos oferecidos e a exceléncia do cuidado
oferecido & populacdo. Além dos desafios jA& mencionados, a fragilidade nos
procedimentos de regulacdo e agendamento constitui outro fator que compromete o
funcionamento pleno da telemedicina em Rondonia.

A falta de sistemas completos para o agendamento eficiente de consultas e
exames leva muitos pacientes a enfrentarem processos lentos e pouco
transparentes, sem previsibilidade quanto ao dia de atendimento. Isso prejudica o
planejamento do tratamento e, em situacdes especificas, provoca duplicidade de
encaminhamentos ou perda de vagas devido a falhas administrativas. Municipios
gue ainda utilizam planilhas manuais ou sistemas nao padronizados enfrentam
maiores dificuldades para gerir as demandas, ocasionando sobrecarga em certas
demandas e ociosidade em outros.

A desigualdade entre as cidades constitui outro ponto critico. Enquanto

algumas cidades mais proximas da capital ou com melhor infraestrutura
7
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conseguem realizar atendimentos regulares e com boa taxa de resolutividade,
localidades mais isoladas néo dispdem de profissionais capacitados para operar 0s
sistemas digitais e mediar o atendimento remoto. Isso mantém uma l6gica desigual,
onde uma pequena parte da comunidade é atendida com certa qualidade,
enquanto outra permanece em condicdo de invisibilidade e vulnerabilidade
sanitdria. Segundo Maldonado, Marques e Cruz (2016), uma infraestrutura
tecnoldgica deficiente e falhas regulatérias transformam a telemedicina em um
recurso pouco aproveitado, limitando seu objetivo de oferecer servicos de livre
acesso a saude.

Tais desigualdades podem ser reduzidas através da regionalizacao
estratégica dos servicos, utilizando a telemedicina como elo entre regides remotas
e unidades de referéncia regional. O investimento em parcerias interinstitucionais
constitui ainda uma alternativa viavel para consolidar o atendimento remoto.
Universidades publicas e privadas, centros de pesquisa, consorcios intermunicipais
e Organizacdes sociais podem apoiar na formacdo, supervisdo e inclusive na
entrega direta de servigos a populagdes vulneraveis.

A telemedicina, quando complementada pela capacitacdo em saude digital e
a humanizacgdo, adquire potencial transformador, conforme ressalta Chao Lung
Wen ao destacar que a telemedicina pode fortalecer o lago humano nos
atendimentos por meio da integracdo entre tecnologia e cuidado empatico.
Ademais, a articulacdo entre os setores de saude, educacdo e Tl é crucial para
desenvolver solu¢des sustentaveis, que aliem inovacéo e justica social.

N&o menos importante, deve-se estudar as consequéncias emocionais
decorrente da utilizacdo da telemedicina, tanto entre os moradores da regiao
guanto entre a equipe trabalhadora da area de saude. Muitos pacientes relatam
sentimentos de inseguranca, soliddo e incerteza apds os atendimentos virtuais,
especialmente na falta de acompanhamento continuo ou suporte presencial no
territério. Na realidade dos profissionais de saude, o distanciamento fisico, as
limitacOes técnicas e a alta carga de trabalho dificultam a criacdo de conexdo e
exigem uma reestruturacdo do modo de atuacdo. Esses fatores evidenciam a
necessidade de estratégias que priorizem a escuta qualificada, a empatia e o

acompanhamento personalizado do individuo, mesmo em ambientes digitais.
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Assim, a evolucdo da telemedicina em Rondbnia ndo depende apenas de
investimentos em infraestrutura tecnolégica, mas de um comprometimento politico
e institucional com a garantia da equidade no acesso a saltde. E necessario
fortalecer os servicos de atencdo basica, investir na capacitacdo continua das
equipes e garantir a participacdo da sociedade na construcdo das estratégias, para
gue o cuidado remoto se estabeleca como um instrumento eficaz de incluséo e de

exceléncia no SUS.

2.2 A Realidade da Saude em Municipios Amazoénicos de Pequeno Porte

A disponibilizacdo de atendimentos de saude em estados do norte do pais,
como Rondbdnia, exige a avaliacdo de diversos fatores culturais, linguisticos e
socioecondmicos que Iimpactam diretamente a validade e eficiencia do
atendimento. A presenca significativa de povos indigenas em muitas cidades
transparece a demanda de adotar uma abordagem intercultural na satde publica.

Diferencas de idioma, valores tradicionais e concepc¢des distintas acerca da
salude e doenga geram barreiras comunicacionais entre atuantes e a populagéo.
Conforme Silva e Costa (2021), essas barreiras linguisticas e culturais restringem o
acompanhamento das orientacdes médicas e comprometem o respeito as
especificidades culturais desses povos, 0 que resulta no abandono de tratamentos
Ou na recusa a intervencdes que nao sao alinhadas as préticas tradicionais. Nesse
sentido, Wen (2025) afirma que a telesalde e a telemedicina, quando aplicadas
com sensibilidade cultural e atencdo na humanizacdo, podem favorecer o
alinhamento entre profissionais e comunidades, superando parte dessas barreiras.

Adicionalmente, a logica predominante voltada a assisténcia e cuidado em
saude ainda se mostra reativa e fragmentada, priorizando a assisténcia as
demandas ja instaladas como alternativa as agbes preventivas e de incentivo a
saude Em muitas localidades do interior rondoniense, as medidas preventivas
ocorrem de maneira pontual, sem continuidade ou alinhamento com politicas de
longa duragéo. Essa dindmica resulta em diagnésticos tardios, maior sobrecarga no
sistema e piora nos quadros de enfermidade que seriam evitadas com um

acompanhamento mais estruturado (Brasil, 2021).
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Como apontam Maldonado, Marques e Cruz (2016), essa limitacdo é
agravada por falhas de infraestrutura, logistica e qualificacdo profissional, os quais
dificultam a tomada de solugcdes revolucionarias como a telemedicina,
especialmente em regibes afastadas da Amazbnia. A falta de estratégias
permanentes voltadas a capacitacdo em saude, habitos saudaveis, vacinacéo, bem
como o combate as doencas endémicas, reflete a caréncia de um planejamento
regional, sensivel as particularidades dos territérios amazoénicos.

Outro fator que afeta o funcionamento do sistema publico sanitario em
Rondébnia é a forte dependéncia dos repasses orcamentarios dos governos federal
e estadual. O financiamento irregular das iniciativas e servicos compromete a
perpetuacdo das instalacbes de saude, além da realizagdo de campanhas,
aguisicdo de insumos, execucdo de exames e admissdo de profissionais. Os
atrasos ou cortes nos repasses agravam a realidade das comunidades mais
vulneraveis, que ficam sem possibilidade de acesso a servigos essenciais.

Segundo informagdes do Governo do Estado de Rondbnia (2023), essa
instabilidade financeira tem prejudicado especialmente 0s pequenos municipios,
cuja capacidade de arrecadacao propria é limitada, tornando-os dependentes dos
repasses constitucionais e programas federais. Para Maldonado, Marques e Cruz
(2016), a sustentabilidade financeira faz parte de um dos fundamentos para a
integragao de solugbes modernas, como a telemedicina, sendo que a caréncia de
recursos continuos inviabiliza investimentos em tecnologia, capacitacdo e
infraestrutura.

Dessa forma, o fornecimento de equipes multiprofissionais, essenciais a fim
de manter uma assisténcia integral a salde também é prejudicada. A escassez de
profissionais como psicologos, fisioterapeutas, assistentes sociais e terapeutas
ocupacionais compromete a abordagem multidisciplinar do acompanhamento,
fundamental para o manejo de condicbes cronicas, reabilitacdo e suporte
psicossocial. A auséncia desses profissionais afeta principalmente pessoas em
situacdo de risco, como idosos, pessoas com deficiéncia, portadores de doengas
mentais e familias em risco social (SESC-RO, 2022). A logica ainda muito
biomédica, centrada apenas na posicdo do médico, limita as viabilidades de um

cuidado humanizado e ampliado, como ressalta Wen (2025), que preconiza a
10
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integragao interdisciplinar e préaticas colaborativas para o funcionamento da
telesalde e da atencgéo basica.

Ainda, nota-se uma incompatibilidade entre muitos programas nacionais
voltados a salde e a realidade das regides amazénicas. O isolamento geografico, a
diversidade cultural, os desafios de deslocamento, o baixo nivel de conectividade e
a infraestrutura precaria de transporte tornam ineficazes algumas politicas que
foram pensadas com base na realidade urbana do Sudeste ou Sul do pais.

Municipios como Cujubim, por exemplo, enfrentam desafios relacionados a
auséncia de recursos humanos, dificuldades logisticas para transporte de usuarios
e materiais, além da exigéncia de adaptar procedimentos de atencdo ao estilo de
vida das populagbes tradicionais e ribeirinhas (Rede Amazodnica, 2024). Nesse
sentido, Wen (2025) reforca que estratégias digitais em salde precisam ser
flexiveis e sensiveis as particularidades locais, considerando aspectos geogréficos,
culturais e socioeconémicos de modo que consigam, de fato, reduzir desigualdades
histéricas no acesso aos servigos de saude.

A consequéncia desses entraves se traduz em longas filas de espera,
desassisténcia, insatisfacdo crescente da populacdo e, sobretudo, fragilizacdo da
confianca nos servigcos de saude publica. O descrédito quanto ao sistema promove
0 abandono do acompanhamento e a procura por alternativas informais, muitas
vezes sem respaldo técnico-cientifico, como automedicacgdo, préticas caseiras sem
orientacao adequada e uso indevido de medicamentos.

Acrescenta-se que 0 sentimento de invisibilidade diante das politicas
publicas pode ampliar o afastamento da populacdo dos servicos institucionais,
prejudicando a vigilancia em saude, o enfrentamento de enfermidades
transmissiveis e a resposta a situacdes emergenciais. Conforme observam
Maldonado, Marques e Cruz (2016), a caréncia de estratégias estruturadas e
continuas de cuidado em saude, somada as limitacdes de infraestrutura e gestao,
reduz a efetividade de politicas publicas e compromete a ado¢do de recursos
inovadores, como a telemedicina, especialmente em contextos de maior
vulnerabilidade social.

Diante desse cenério, torna-se urgente a elaboracdo e implementacdo de

politicas especificas para os territrios da Amazoénia Legal. Essas politicas devem
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estar alinhadas as caracteristicas geograficas, culturais e contextos locais da
regido, priorizando o reforco da atencdo béasica, a ampliagdo da cobertura das
equipes de saude da Familia e a promog¢éo do cuidado integral. Investimentos em
infraestrutura, qualificacdo dos profissionais, inclusdo digital e valorizacdo de
praticas tradicionais de cuidado sado fundamentais para garantir a efetividade do
servico e a promocdo da igualdade (IBGE, 2022). Wen (2025) enfatiza que
solugcdes como a telemedicina e a telessalde sO alcancam seu potencial quando
incorporam a humanizacédo do atendimento e respeitam as especificidades culturais
das comunidades atendidas, convertendo a tecnologia em um meio de
aproximacéo, e nao de afastamento.

Em sintese, os desafios enfrentados pelos municipios de Rondbdnia na érea
da saude publica vdo muito para além da caréncia de recursos financeiros. Eles
envolvem, sobretudo, o dever de reconhecer a diversidade cultural, ajustar os
modelos de cuidado a realidade local e investir no desenvolvimento de uma rede
gue promova justica social, inclusédo e bem-estar da populacédo. A superacédo dos
entraves culturais e estruturais que limitam garantir o acesso aos servi¢os de saude
em Rondbnia demanda nédo so a elaboracao de politicas publicas, como também a
consolidacéo de praticas intersetoriais voltadas ao fortalecimento local.

A érea da saude ndo deve ser tratada isoladamente, mas como elemento de
um conjunto que envolve educagédo, seguranca alimentar, transporte e geracao de
renda. O enfrentamento da pobreza e da exclusdo social constitui aspecto central
para avancar no padrdo de vida da populacdo de Rondbnia As comunidades
indigenas, ribeirinhas e quilombolas, por exemplo, vivem realidades que
demandam um olhar especifico, que considere sua forma de viver, suas estruturas
de organizagdo comunitaria e conhecimentos tradicionais. Wen (2025) destaca que
a eficacia das politicas digitais e presenciais em saude depende da valorizacdo
dessas patrticularidades culturais, incorporando saberes local e garantindo que as
solucdes tecnoldgicas sejam instrumentos de aproximacgao e ndo de afastamento.

Nesse sentido, programas voltados a saude indigena devem ser
aprimorados para ir além do atendimento basico, incluindo acdes de prevencao
baseadas em dialogo intercultural, com o envolvimento direto das liderancas locais.

Tradutores, agentes indigenas de saude e profissionais com preparo especifico em
12
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praticas interculturais devem ser valorizados como protagonistas na dinamica do
cuidado. Além disso, deve-se reconhecer que a resisténcia de algumas populagdes
em buscar atendimento nas unidades convencionais muitas vezes esta ligada a um
passado de exclusédo, desrespeito ou violacdo de direitos que essas comunidades
enfrentam através das décadas.

Outro ponto fundamental refere-se a mobilidade. Os obstaculos de
locomocé&o em diversas regides de Rondbnia, especialmente em periodos de cheia
ou em areas remotas, impedem que pacientes cheguem até as unidades de saude
ou gue profissionais consigam visitar essas localidades. A utilizacdo de transporte
fluvial, por exemplo, nem sempre se mostra viavel ou seguro, exigindo que a
logistica do atendimento seja desenvolvida a partir das caracteristicas do territério.

Maldonado, Marques e Cruz (2016) apontam que a logistica adaptada,
aliada a aplicacdo de tecnologias como telemedicina e dispositivos méveis, pode
ser estratégica para superar barreiras geogréficas, contanto que exista
planejamento, financiamento e integragdo com outros setores. Unidades fluviais,
acOes itinerantes e expansdo da utilizacdo de drones e tecnologias moéveis séo
alternativas que podem minimizar essas barreiras, desde que sejam
acompanhadas de planejamento e financiamento adequados.

Ademais, o fortalecimento da atencdo basica deve ocupar posicdo central
nas politicas publicas voltadas a saude em Rondénia. O contato inicial do usuério
com 0s servigos ocorre na base do sistema, local onde devem estar focadas as
acOes de promocéao, prevencao e cuidado continuo. O programa Saude da Familia
precisa ser ampliado com equipes completas, com infraestrutura adequada e com
estabilidade nas contratagcbes. Valorizar os profissionais que atuam na linha de
frente, particularmente em municipios menores, é crucial para assegurar um
cuidado humanizado, de qualidade e proximo da realidade local. Maldonado,
Marques e Cruz (2016) apontam que a consolidacdo da atencdo basica e o
investimento em equipes multidisciplinares s&o imprescindiveis para a
implementacdo sustentdvel e eficaz de tecnologias como a telemedicina, em
especial em regibes com desafios logisticos e socioecondmicos.

Dessa forma, € essencial entender que a melhoria dos servigcos de saude em

Ronddnia transcende a mera criagdo de unidades ou aquisicdo de equipamentos.
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Ela passa pelo reconhecimento da diversidade social e territorial do estado, pela
escuta ativa das comunidades e pela elaboracdo conjunta de solugbes. Wen (2025)
destaca que a efetividade das politicas de saude depende de sua habilidade de
integrar a dimensédo técnica e a sensibilidade cultural, garantindo que as acdes
sejam realmente aderentes as necessidades da populacdo. A promocdo da
igualdade em saude somente sera viavel quando a organizacdo das ac¢les levar
em conta, de forma concreta, as distintas realidades que constituem o tecido social

amazonico.

3 Metodologia

O método utilizado neste estudo baseia-se em uma pesquisa de natureza
descritiva, com abordagem qualitativa, estruturada para compreender em
profundidade o fendmeno estudado e suas implicagdes no contexto local. A
investigacao foi fundamentada na avaliacdo de dados publicos disponibilizados por
orgaos oficiais ligados a saude, na verificagdo de documentos institucionais
referentes a gestdo e a regulacdo da telemedicina, assim como em observacdes
diretas realizadas nas Unidades Basicas de Saude (UBS) do municipio de Cujubim,
no estado de Rondonia.

Além das fontes documentais e observacionais, foram considerados relatos
espontaneos e entrevistas informais com moradores que utilizaram a modalidade
de telemedicina, o que possibilitou captar percepcdes, experiéncias e dificuldades
vivenciadas pela populacdo. Essa combinacdo de dados objetivos e subjetivos
contribuiu para conferir maior profundidade, consisténcia e contextualizacdo a
analise realizada.

O presente estudo tem por finalidade analisar os impactos das marcacoes e
remarcacgdes de consultas por telemedicina nos cuidados prestados a populacéo do
municipio de CUJUBIM-RO. Com base nessa andlise, busca-se também propor
estratégias e recomendac0des voltadas a otimizacédo do processo de agendamento,
ao fortalecimento do vinculo entre usuarios e profissionais e a melhoria da
resolutividade da assisténcia em saulde, considerando as especificidades

socioculturais, geograficas e estruturais do contexto local.
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Tomando a conjuntura do municipio de CUJUBIM-RO como referéncia
empirica, o recorte geogréfico foi selecionado por apresentar caracteristicas
socioecondmicas, culturais e estruturais semelhantes as de outras localidades da
Amazobnia Legal. A adocdo dessa pesquisa de caso permite examinar, em contexto
real, como a dindmica de marcacao e remarcacao de consultas por telemedicina se
relaciona com fatores como infraestrutura tecnoldgica, logistica de atendimento,
disponibilidade de profissionais e perfil sociodemogréfico da populagéo.

Essa abordagem possibilita reconhecer padrdes e desafios que ultrapassam
0 cenario local, o que torna viavel que os resultados dialoguem com realidades
semelhantes e contribuam para reflexdes mais amplas acerca da estruturacéo e da
eficicia da telemedicina em regifes remotas. Para isso, os dados coletados foram
examinados com base no referencial teérico adotado, articulando informacdes
objetivas e percepcbes qualitativas de usuarios, de modo a compor um quadro

abrangente e contextualizado da situag&o estudada.

4 Resultados e Discusséao
4.1.Realidade da Saude em CUJUBIM-RO

O municipio de Cujubim enfrenta limitacbes significativas em sua rede
publica de saude, principalmente em razdo da limitacdo de recursos financeiros e
profissionais especializados. A populacao, distribuida entre zonas urbanas e rurais,
depende amplamente do apoio externo para atendimentos especializados, o que
evidencia uma estrutura fragilizada na atencdo basica (Governo do Estado de
Rondénia, 2023; IBGE , 2022).

As dificuldades geograficas, como grandes distancias e estradas em
condi¢cbes precarias, dificultam o alcance dos servicos de saude, tornando o
deslocamento para consultas, marcagfes e remarcacdes desgastantes, tanto fisica
guanto financeiramente, especialmente para familias em condicdo de
vulnerabilidade social (IBGE, 2022; SES-RO, 2022). A implantacédo da telemedicina
trouxe expectativas positivas ao ampliar a disponibilidade de algumas
especialidades médicas a distancia (Governo do Estado de Rondbnia, 2022).
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Todavia, tal processo ocorreu de maneira acelerada e sem preparo técnico
adequado, o que gerou dificuldades operacionais tanto para os trabalhadores da
saude quanto para os beneficiarios (CFM, 2022). Nas Unidades Basicas de Saude
(UBSs), a escassez de equipamentos adequados € evidente, e a simultaneidade de
agendamentos para o mesmo horario frequentemente resulta na remarcacédo de um
individuo, muitas vezes sem aviso prévio. Além disso, falhas na conexdo bem como
a auséncia do profissional no horario marcado provocam cancelamentos que sO
sdo percebidos quando da chegada do usuario a unidade (Governo do Estado de
Rondénia, 2023).

A comunicacao deficiente prejudica a confianca dos usuarios na modalidade
de telemedicina, que enfrentam longos deslocamentos para descobrir, ao chegar,
gue a consulta foi cancelada. As marcacdes e remarcacdes, realizadas
manualmente, estdo sujeitas a erros, atrasos e retrabalho constante (Rede
Amazobnica, 2024; SES-RO, 2022). Além disso, os profissionais encontram-se
sobrecarregados, pois conciliam atendimentos presenciais e por telemedicina,
lidando com falhas técnicas, auséncia de suporte e de reestruturacdo dos horarios,
tudo isso sem treinamento adequado para utilizar as ferramentas digitais (CFM,
2022).

Outro desafio importante € o baixo letramento digital da populacgéo local, que
dificulta a utilizacéo autbnoma das tecnologias necessarias ao atendimento remoto,
aumentando a dependéncia da equipe responsavel da UBS para mediagdo do
processo (Brasil, 2021). A inexisténcia de canais especificos para remarcacdo de
consultas faz com que essa tarefa recaia sobre uma recepgéo insuficientemente
estruturada, comprometendo a eficiéncia do servico (Governo do Estado de
Rondénia, 2023). Dessa forma, apesar das potencialidades da telemedicina
visando ampliar o acesso aos servicos de saude, na prética, acaba por se tornar
um obstaculo para muitos usuarios, exigindo ajustes e investimentos para superar

esses entraves.

4.20bservacédo de Campo
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No decorrer da visita & Unidade Basica de Saude Vanildo Chagas Hadman,
foi possivel perceber que os médicos enfrentam dificuldades para conciliar os
atendimentos presenciais e via telemedicina. Os pacientes tém hora marcada, e
enquanto um meédico clinico acompanha presencialmente o usuario, 0 meédico
especialista participa remotamente. Essa dinamica, apesar de inovadora, ainda
apresenta desafios operacionais que podem impactar a fluidez do servico. Pude
esclarecer duvidas junto ao médico clinico da unidade, reforcando a importancia de
maior integracdo e treinamento para as equipes, além de melhorias no fluxo, a fim
de assegurar um atendimento mais eficiente e que proporcione conforto aos

pacientes.

4.3. A Questdo das Remarcacgdes nas Consultas por Telemedicina

A consulta por telemedicina depende de mdltiplos fatores integrados, e
gualquer falha em um deles pode comprometer a execucdo do atendimento. Em
cidades com infraestrutura limitada, como Cujubim, as marcacfes e remarcacdes
tornaram-se processos complexos e repletos de ruidos, dificultando assegurar o
acesso continuo aos servigos (CFM, 2022).

O processo de agendamento nas Unidades Basicas de Saude (UBSSs)
revela-se fragil, com registros que frequentemente desaparecem, falhas nas
notificacdes aos usuarios e auséncia de salvamento adequado dos dados nos
sistemas digitais. Em muitas unidades, ainda se utilizam agendas de papel como
recurso principal de organizacdo (Brasil, 2021). A instabilidade da conexdo a
internet e a indisponibilidade do profissional remoto também contribuem para o
adiamento dos atendimentos. Nesses casos, a nova data da consulta esta
condicionada a agenda do mesmo médico, que geralmente atende diversos
municipios, o que torna o agendamento imediato mais dificil (Governo do Estado de
Rondénia, 2023).

Soma-se a isso a inexisténcia de protocolos padronizados relativos a
comunicacdo dos reagendamentos; em algumas localidades, a ligacdo com os
usuérios é feita por telefone, enquanto em outras se utiliza o aplicativo WhatsApp.

Porém, os dados de ligacdo nem sempre estdo atualizados, prejudicando a
17
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eficiéncia da comunicacdo (SES-RO, 2022). Para familias residentes em areas
rurais, um erro simples de horéario pode significar a perda de um dia inteiro, sem
garantia de que o atendimento sera reagendado dentro de prazo habil.

O deslocamento até a UBS, algumas vezes, ocorre com grande esforco
logistico e financeiro, tornando ainda mais grave a frustracdo decorrente dos
cancelamentos ndo informados (Rede Amazobnica, 2024). Além disso, grandes
partes dos servidores das UBSs ndo receberam capacitacdo especifica para operar
os sistemas de telemedicina. Quando o cancelamento ocorre por decisdo de outro
municipio, a unidade local ndo é sempre comunicada, 0 que desorganiza ainda
mais os fluxos internos de atendimento (CFM, 2022).

Ha situacdes de usuarios que aguardam meses por uma consulta de retorno.
Mesmo quando os exames ja foram realizados, a falta de integracdo entre os
atendimentos leva o sistema a perder o vinculo com a consulta anterior, tratando o
caso como um novo atendimento, prejudicando a continuidade e a resolutividade
da assisténcia (Governo do Estado de Rondobnia, 2023). O periodo entre um
cancelamento e o novo agendamento pode variar de alguns dias até mais de
guarenta dias, dependendo da especialidade médica demandada (Brasil, 2021).

Outro ponto critico € a auséncia de comunicacéao eficiente entre os distintos
niveis da equipe de saude. Colaboradores de enfermagem e agentes comunitérios,
por exemplo, ndo recebem atualizagcbes claras sobre os reagendamentos e acabam
tendo que intermediar a comunicagcdo de maneira informal, o que gera sobrecarga
e possibilidade de falhas (SES-RO, 2022). Em municipios de pequeno porte, como
Cujubim, a improvisacao dos profissionais tem sido a Unica forma de mitigar parte
dos problemas; entretanto, essa pratica ndo resolve os entraves estruturais. Sem
uniformizacdo de procedimentos e tecnologia funcional, o modelo de cuidado
continuo via telemedicina se enfraquece, comprometendo seus objetivos principais
(Rede Amazobnica, 2024).

4.4 Implicagdes das Remarcac¢des na Qualidade do Atendimento

Em Cujubim, a falta de protocolos padronizados e a instabilidade das

plataformas utilizadas para atendimento remoto impactam diretamente o nivel de
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atendimento oferecido a populacdo. Frequentemente, os pacientes se deslocam até
a UBS e descobrem, apenas no local, que sua consulta foi remarcada sem aviso
prévio, gerando frustracdo, perda de tempo e desgaste emocional (Governo do
Estado de Rondbnia, 2023). O principal sistema adotado nacionalmente, o Conecte
SUS, mostra-se ineficaz em localidades com infraestrutura precéria; diante disso,
muitas equipes recorrem a utilizacdo de cadernos para registrar informacdes,
comprometendo o historico clinico e dificultando a continuidade da assisténcia
(Brasil, 2021; SES-RO, 2022).

A marcacao e remarcacdo das consultas séo feitas, geralmente, via ligacao
ou por meio de bilhetes entregues na comunidade; quando esse contato falha, o
paciente perde recursos e tempo, situagdo que se agrava em casos envolvendo
idosos ou pessoas com mobilidade reduzida (Rede Amazbnica, 2024). A
inexisténcia de um sistema integrado sobrecarrega os colaboradores, os quais
passam a acumular funcdes: atender pacientes, organizar agendas, lidar com
falhas técnicas e responder a reclamagfes, muitas vezes sem capacitacao
adequada para utilizar os sistemas digitais (CFM, 2022). Essa sobrecarga
compromete ndo apenas o nivel do atendimento, mas igualmente o bem-estar da
equipe de saude.

Outro ponto critico refere-se ao retorno de usudrios cujos exames ja estao
disponiveis. Na auséncia de organizacéo eficiente, esses usuarios ndo encontram
vagas para retorno; o atendimento € registrado como nova consulta,
desconsiderando o histérico e prejudicando o acompanhamento terapéutico (
Governo do Estado de Rondbnia, 2023). Além disso, agentes comunitarios
enfrentam dificuldades pela limitacdo de acesso a informag0es atualizadas, sendo
obrigados a intermediar a comunicacdo entre UBS e usuarios com base em dados
incompletos, o que gera confusdo e diminuicdo da confianca no sistema ( SES-RO,
2022).

O periodo de espera entre uma consulta cancelada e o novo agendamento
compromete a organizacdo dos atendimentos e desorganiza o fluxo das UBSs,
dificultando o controle das agendas e o cumprimento de metas (Brasil, 2021). Essa
desorganizacao € agravada pela comunicacéao ineficiente, que reduz a credibilidade

do servico perante a populagdo. Muitos pacientes, ao ndo receberem qualquer
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informac&o prévia sobre mudancas, perdem a confianga na telemedicina como
recurso de acompanhamento (Rede Amazdnica, 2024). Por fim, a vulnerabilidade
digital de grande parte dos usuarios de Cujubim acentua a dependéncia da
recepcdo das UBSs, que nem sempre possuem estrutura fisica e pessoal
suficientes para mediar todos os procedimentos com agilidade e preciséo. Isso cria
um ciclo de dependéncia institucional, agravando falhas e expondo fragilidades do
sistema publico local (Brasil, 2021).

4.5 Impactos das Remarcacdes na Percepcao dos Usuarios

As falhas estruturais influenciam diretamente a percepcdo dos usuarios a
frustracdo cresce quanto a telemedicina, vista como instavel e incerta (Rede
Amazonica, 2024). Mesmo com o empenho das equipes locais, h4 uma sensacéo
de abandono, e o atendimento remoto € interpretado como improvisado e
desorganizado pelo sistema publico (Governo do Estado de Rondbnia, 2023).
Muitos usuarios preferem aguardar consultas presenciais, acreditando que estas
oferecem maior confiabilidade e previsibilidade. A caréncia de comunicacao sobre
remarcacoes reforca a resisténcia & modalidade remota (Brasil, 2021).

Os profissionais tentam manter a confianca dos pacientes; entretanto, sem
suporte técnico e institucional adequados, enfrentam dificuldades para assegurar
um servigo eficiente e em tempo.

Oportuno (SES-RO, 2022). Familias com dependentes e idosos estdo entre
0S grupos mais prejudicados; sem canais oficiais de aviso, a organizacao das
consultas torna-se falha e insegura, gerando desconforto (CFM, 2022). Em areas
afastadas do centro urbano, o isolamento dos usuérios € ainda mais evidente;
mesmo com 0 uso da tecnologia, essas populacdes se sentem desassistidas e
invisiveis a gestdo (Rede Amazénica, 2024).

A confianga na telemedicina tem diminuido; dados locais indicam queda nas
solicitagdes de teleconsultas em algumas especialidades, evidenciando perda de
credibilidade (Governo do Estado de Ronddnia, 2023). A falta de padronizacao
entre as UBSs agrava a desorganizacao; o paciente, sem compreender diferencas

de procedimentos, sente-se confuso e desorientado (Brasil, 2021). O acesso aos
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servicos de saude, que deveria ser ampliado pela telemedicina, acaba sendo
substituido por desconfianca; a experiéncia acumulada de falhas compromete o

modelo de modernizacao do sistema (Rede Amazoénica, 2024).

5 Concluséao

A finalidade deste estudo foi analisar os impactos das marcacbes e
remarcacdes de consultas por telemedicina nos cuidados prestados a populacéo do
municipio de CUJUBIM-RO, a qual mostrou que as falhas nas marcacdes e
remarcacdes acabam comprometendo a manutencdo da assisténcia, além de
reforcar as desigualdades e diminuir a confianca da populacdo na telemedicina.

Nesse sentido, o0s objetivos deste estudo foram alcangcados, pois
conseguimos identificar problemas técnicos e organizacionais importantes, como a
falta de capacitacdo dos profissionais e a comunicacdo inadequada entre 0s
envolvidos. Esses fatores, somados a sobrecarga das equipes, a caréncia de
estrutura minima e ao uso de registros manuais, fragilizam o servico e dificultam a
consolidagéo da telemedicina no dia a dia da ateng&o basica.

Frente a esses desafios, sugerimos solugdes que passam pela adocdo de
tecnologias mais simples e acessiveis, pela capacitacdo continua das equipes, pela
criacdo de canais de comunicacdo mais eficazes e pela formulacdo de politicas
publicas que considerem as caracteristicas locais, como as de Cujubim.

Assim, concluimos que para a telemedicina ser realmente eficiente, ela
precisa estar integrada ao fortalecimento da atengdo basica, contando com
infraestrutura adequada e suporte institucional. S6 assim sera possivel promover

inclusao e equidade no ambito do Sistema de Saude Publica.
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