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Este livro compreende uma coletânea de textos elaborados por diferentes 
autores acerca da Tecnologia da Informação e Comunicação (TICs) e a Ética 
em Saúde. Os capítulos foram construídos a partir de um projeto científico 
elaborado para o Componente Curricular Habilidades de Informática III, do curso 
de Medicina do Centro Universitário de Patos de Minas –UNIPAM.

A coleção “Tecnologia da Informação e Comunicação (TICs) e a Ética 
em Saúde” é uma obra que tem como foco principal a discussão teórica para 
construção do conhecimento e contribuição das tecnologias digitais universais 
para as ações em promoção da saúde, favorecendo assim às intervenções 
transformadoras neste campo.

Os avanços na área das TICs influenciam os mais diversos contextos 
sociais, inclusive o âmbito da saúde. Por consequência, há o desenvolvimento 
da discussão sobre a influência das TIC’s na ética e no profissionalismo médico. 
Esse cenário sugere uma atitude bioética reflexiva e cautelosa em relação às 
inovações tecnológicas que permeiam a saúde na contemporaneidade.

Elaborada com cuidado e sensibilidade, a coletânea aborda de forma clara 
e pontual questões delicadas e extremamente relevantes, vinculadas a temas 
éticos sob o contexto social; conflitos bioéticos e morais envolvidos na área 
da saúde e pesquisa; direitos humanos no campo social, político, econômico e 
cultural e habilidades para a comunicação e informação em saúde.

As tecnologias digitais oferecem possibilidades interessantes para as 
práticas em saúde, contribuindo assim para uma atuação inovadora, qualificada 
e humanizada nas ciências da saúde.

Uma ótima leitura a todos!

Natália de Fátima Gonçalves Amâncio
Karine Siqueira Cabral Rocha
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A era digital trouxe grandes desafios. O primeiro é fazer com que pelo 

menos três gerações diferentes consiga comunicar-se entre si sem conflito, o que 
parece simples mas não é em essência: a geração dos nossos pais nascidos nas 
décadas de 40 a 60 conheceu o digital, nossa geração que nasceu de 70 a 80 se 
adaptou ao digital e as gerações em diante dominam e usam preferencialmente 
o digital, o que causa um conflito que vai além das diferenças das gerações e 
sim da diferença da compreensão do uso do digital, com mais uma barreira para 
a boa continuidade da história da humanidade.

Quando levanto tal hipótese lembro-lhes que temos de conviver com o 
digital em suas várias mídias e seus vários propósitos e limitações como os 
usuários do twitter que não gostam ou mesmo sabem ler, os usuários do Instagram 
que tem preguiça de se informar, mas pressa de se exibir e os fiéis seguidores 
do Youtube que não gostam de estudar, mas são ávidos para conhecer de tudo 
(ainda que superficialmente…).

Em toda essa dificuldade, precisamos voltar a entender a diferença entre 
moral e ética. Sabendo que a moral pertence a um código de costumes de um 
grupo de pessoas em uma determinada época, como sincronizar a moral dos 
diversos grupos da sociedade frente a seus anseios sobre a medicina - que é um 
bem universal? Diante dessa impossibilidade, já que os grupos são muitos e as 
visões de mundo são muitas vezes diametralmente opostos, sobrecarregamos 
a ética, que versa justamente sobre a discussão que deve existir sobre valores 
morais. Exemplo: numa situação calamitosa, onde 10 pessoas estão num barco 
em que cabem 9 e que portanto, vai afundar e matar a todos, é moral sacrificar 
um dos ocupantes. Sem a ética, não haveria a discussão sobre quem deve 
viver e quem deve morrer e porque… Assim é a sociedade: uma discussão 
incessante sobre excludentes e excluídos, que no caso do acesso remoto que 
a telemedicina proporciona, diminui a distância entre os centros de excelência 
profissional e o paciente cujo diagnostico não foi obtido por falta de recursos 
humanos ou tecnológicos.

Quando falamos em COVID 19, é importante lembrar que não estávamos 
tão prontos assim para o EAD. Se a interface de ensino muda, tal qual os materiais 
e métodos devem mudar, bem como a didática e o formato: se conseguimos 
ficar uma noite longo em uma reunião entre amigos ouvindo histórias, temos 
dor nas costas em ficar mais de 90minutos em um cinema, e assim é também 
o ensino a distância - depende de um modelo que se adeque desde a forma de 
prender atenção até o cuidado ergonômico de quem atende a este tipo de ensino 
deitado de lado em sua cama procurando mais conforto tentando compensar o 
desconforto cognitivo que é olhar para uma tela e que já era percebido desde 
que bravamente resistirmos a leitura de e-books em favor do bom e velho livro 
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de capa dura.

Observando tudo isso, discutimos a nova medicina baseada em 
evidencias, que agora precisa de verificação, checagem de dados e é sujeita 
a políticas acadêmicas que as vezes inadvertidamente transpiram politicas 
ideológicas -  o que foi bom, pois fomos forçados a rever conceitos de estatística 
que deixamos no 2o semestre do primeiro ano de faculdade. Antes de tudo isso 
olhávamos brevemente o Abstract, hoje, olhamos suficientemente os Materiais e 
Métodos antes de formar nossa opinião ou ministrar uma aula.

Muitos não gostaram, mas médicos ficaram mais acessíveis a seus 
pacientes, menos intocáveis. Aos que não gostaram, reclamam de terem perdido 
o respeito a liturgia do cargo (quando na verdade alguns interpretavam como uma 
quase-divindade), aos que entenderam que estar próximo ao seu paciente como 
um ser humano que é cheio de empatia, foi concedido o caminho beneditino da 
santidade. Nunca a população precisou tanto de profissionais médicos. E nunca 
médicos tiveram tanta força individual quanto concedida pelas redes sociais e 
pelo digital. Contudo, é necessário discutir todas estas condições para que a 
classe tão desunida dos médicos, com muitos em posições executivas, prefere 
dividir ainda mais os profissionais do que uni-los em uma classe firme, coesa e 
que se expressa com vigor e atua com seriedade.

Recomendo a leitura cuidadosa: nosso futuro já está fora das nossas 
mãos e em telas a milhares de quilômetros de distância, e como a sabedoria 
diz: todo recurso que traz poder, encerra em si próprio pela mesma razão, uma 
imensa fraqueza.

O que faremos então: Exponenciaremos a separação que sempre existiu 
entre os médicos ou resolveremos essa insolvência em nossos comportamentos 
discordantes para nosso bem e por conseguinte o bem de todos aqueles que 
precisam de um médico? Todos aqueles que nascem, pensam, amam e morrem 
estarão atentos a esta decisão.

Sem mais delongas, desejo-lhes uma ótima leitura!

Paulo Cavalcante Muzy
Médico

6 milhoes de seguidores no Instagram
2,5 milhoes no Tik Tok

920 mil no Youtube
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ASPECTOS ÉTICOS DA TELEMEDICINA

Ayrton Soares Melo Neto 
Discente do Curso de Medicina do Centro 
Universitário de Patos de Minas-UNIPAM, 

Brasil.

Pedro Henrique Ribeiro 
Discente do Curso de Medicina do Centro 
Universitário de Patos de Minas-UNIPAM, 

Brasil.

Mônica Soares de Araújo Guimarães
Docente do Curso de Medicina do Centro 

Universitário de Patos de Minas- UNIPAM, 
Brasil.

As doenças virais causam impactos 
na saúde pública há séculos. No Brasil, 
especialmente, a colonização pelos 
europeus trouxe impactos ecológicos 
significativos quando considerado esse 
âmbito. A princípio, durante o período 
colonial, obteve-se os primeiros relatos 
de surtos de varíola e, provavelmente, de 
sarampo e influenza também. Esta última 
obteve seu primeiro registro pandêmico no 
ano de 1580. Ademais, epidemias de febre 
amarela foram recorrentes no período do 

império; a varíola, a qual já havia vacinação 
disponível, continuava disseminada no país. 
No entanto, em 1972, o Brasil erradicou 
a varíola, campanha que foi de suma 
importância para a criação do sistema de 
vigilância epidemiológica hoje vigente no 
país (da SILVA & ANGERAMI, 2008). 

Nesse viés de doenças epidêmicas, 
os coronavírus (CoV) são uma família 
de vírus que causam doenças no trato 
respiratório superior, como o resfriado 
comum. A maior parte desse tipo de vírus 
circula entre animais mamíferos, como 
camelos, morcegos e gatos. No entanto, 
desde o início do século XXI, três novos 
coronavírus revelaram-se a partir de 
reservatórios animais, causando epidemias 
com casos graves e acarretando, inclusive, 
a morte de seres humanos (NÓBREGA, 
2020). 

Conforme Holmes (2020, p. 1), 
“dentre as centenas de coronavírus 
existentes, o SARS-CoV-2, a partir da sua 
descoberta em janeiro de 2020, foi o que 
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mais impactou a sociedade mundialmente”. No dia 11 de março de 2020, a pandemia foi 
decretada pela OMS resultante desta nova variante do coronavírus. A partir disso e das 
características próprias de contágio da doença, medidas cautelares foram impostas ao 
redor do mundo, dentre elas: uso de máscara, distanciamento social, limite do número de 
pessoas em locais fechados, entre outras. 

O distanciamento social configura-se como uma das medidas mais importantes, visto 
o modo de contágio da doença, que se dá principalmente através do contato com gotículas 
e/ou secreções contaminadas (HOLMES, 2020). Baseado nisso, surgiu-se a necessidade 
da utilização de um meio que criasse uma ligação entre médico e paciente em que evitasse 
esse contato, logo, diminuindo a disseminação do vírus.

Com o avanço da doença, diferentes formas de atendimento médico foram adotadas 
para que os pacientes pudessem ser assistidos, mesmo em tempo de distanciamento 
social.  

“A Organização Mundial da Saúde (OMS) define o termo telemedicina como ‘a oferta 
de serviços ligados aos cuidados com a saúde, nos casos em que a distância é um fator 
crítico. Tais serviços são providos por profissionais da área da saúde, usando tecnologias 
de informação e de comunicação’” (ALMEIDA et al., 2019). A partir dessa definição, torna-
se claro que a telemedicina não fora criada exclusivamente sob os aspectos pandêmicos 
que assolavam a sociedade mundial, mas sim com a função de universalizar o atendimento 
médico. 

Nesse contexto, porém, a telemedicina entra como o meio que médicos utilizam a fim 
de manter o isolamento social e na tentativa de cuidados com os pacientes no diagnóstico 
da doença (KIELING, 2021). Conforme dito por Kieling (2021) esse recurso atua através da 
utilização de uma metodologia interativa de comunicação audiovisual e de dados que tem 
como objetivo auxiliar por meio da assistência, educação e pesquisa da área de saúde, o 
que acaba envolvendo profissionais de diversas subáreas. 

Como defendido por Julião (2019), no surgimento de uma nova prática ou técnica na 
medicina, os pontos positivos e negativos devem ser considerados e como isso pode afetar 
a relação médico-paciente, assim como seus aspectos éticos. Entre os pontos positivos, 
tem-se por destaque a diminuição de listas de espera por atendimento, o encurtamento de 
distâncias para o acesso à saúde e redução do tempo entre o diagnóstico e o tratamento. Já 
os pontos negativos englobam a resistência por parte de alguns profissionais em aderirem 
novas tecnologias, comprometimento e envolvimento das pessoas no processo e aceitação 
dos usuários. 

Em relação aos aspectos éticos, com a utilização da telemedicina pelo profissional 
de saúde, existem muitos problemas éticos e legais que se apresentam com sua utilização, 
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reconhecidos pela Associação Médica Mundial. Princípios tradicionais que regulam a 
relação médico-paciente são alterados nessa prática, refletindo em certas normas e 
princípios éticos que devem ser observados pelo profissional que utiliza a telemedicina. 
(ALMEIDA, 2019, p. 42). 

Segundo Almeida (2019, p. 42), “há um aumento da responsabilidade médica e é 
imprescindível que a ética acompanhe esse avanço para auxiliar em condutas, garantindo 
que os benefícios para o paciente sejam maiores que os riscos”. É consenso que os 
aspectos éticos, principalmente no contexto da telemedicina, têm a função de auxiliar, mas 
principalmente garantir o benefício extremo ao paciente assim como uma consulta médica 
didática e objetiva, facilitando e melhorando o sistema de saúde como um todo. 

PANDEMIA 

O termo pandemia corresponde a “uma (i) enfermidade (ii) amplamente disseminada, 
que (iii) alcança simultaneamente um grande número de pessoas em (iv) uma zona 
geográfica vasta” (RAMOS, 2022). Nesse sentido, a OMS já declarou, até os dias de hoje, 
cinco emergências de saúde pública de importância internacional, uma vez que diz respeito 
a um evento gerador de risco para a saúde pública para outros Estados por meio da 
disseminação internacional da doença, requerendo uma resposta internacional coordenada 
(RAMOS, 2022). 

A primeira emergência internacional foi em 2009, gerada pela “gripe suína” 
(H1N1). Em 2014, a segunda emergência foi a do vírus da pólio, doença que já foi quase 
erradicada. Além dessas, o vírus Ebola gerou duas epidemias, em 2014 e em 2018. A 
quinta emergência, em 2016, foi causada pelo vírus Zika. Por fim, a sexta emergência 
internacional foi declarada em 2020, em decorrência de mais de 7 mil pessoas infectadas 
pelo COVID-19 em 19 países até então (RAMOS, 2022). 

PANDEMIA DE COVID-19 

Enfatizada a gravidade e a situação de urgência no combate à pandemia de 
COVID-19 pela OMS em 2020, todos os países membros da organização começaram 
a agir para prevenir a disseminação da doença. Para isso, a OMS priorizou três ações: 
proteger os profissionais de saúde, proteger pessoas com maior risco (idosos, pessoas 
com comorbidades, dentre outros) e apoiar os países mais vulneráveis na contenção da 
enfermidade (KENNETH, 2020). 

Outrossim, para que a contenção da doença seja eficiente, é necessário que o 
diagnóstico seja obtido, para então o paciente ser mantido em isolamento social a fim 
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de não transmitir o vírus a terceiros (LIMA, 2020). Ademais, o Regulamento Sanitário 
Internacional (RSI) e a OMS orientam o uso de equipamentos individuais de proteção , 
como a máscara cirúrgica, que protege contra agentes infecciosos que são transmitidos por 
gotículas - caso do COVID-19 (CAMARGO et al., 2020). 

Por fim, estudos recentes propiciaram a criação de vacinas para a prevenção de 
casos graves e óbitos por COVID-19. No Brasil, desde 2021, vacinas de laboratórios como 
AstraZeneca e Pfizer já são utilizadas e apresentam boa eficácia. Portanto, a estratégia de 
vacinação em massa é feita adotando grupos prioritários, como idosos e profissionais da 
saúde, a fim de reduzir a morbimortalidade gerada pela doença (CORREIA, OLIVEIRA L., 
OLIVEIRA V.; 2021).

CORONAVÍRUS 

Inicialmente, é interessante saber sobre a nomenclatura dos termos que serão 
tratados adiante. Nesse sentido, os coronavírus são vírus de RNA e o nome deve-se 
à sua semelhança com uma coroa, pois apresentam formato arredondado e projeções 
pontiagudas. Além disso, é válido saber que SARV-CoV-2 foi um nome dado pelo comitê 
internacional de taxonomia de vírus, o qual significa, em inglês, Severe Acute Respiratory 
Syndrome Coronavirus 2 - traduzindo literalmente: Síndrome Respiratória Aguda Grave - 
Coronavírus - 2 (CORREIA, OLIVEIRA L., OLIVEIRA V.; 2021). 

Como já mencionado, os coronavírus são de uma grande família de vírus que, 
geralmente, causam doenças leves a moderadas no trato respiratório superior. O 
coronavírus SARS (SARS-CoV), surgiu na China, em 2002, e espalhou-se por cinco 
continentes, causando, até 2004, mais de setecentas mortes, resultando em uma taxa de 
letalidade de 10%. Já o MERS-CoV, causador da Síndrome Respiratória do Oriente Médio, 
manifestou-se em 2012 na Península Arábica e alastrou-se por outros 27 países, deixando 
uma taxa de letalidade de 35% dos mais de quarenta mil infectados. Recentemente, em 
2019, também na China, descobriu-se o SARS-CoV-2, causador da doença COVID-19 (do 
inglês, Coronavirus Disease-2019), classificada como pandêmica pela OMS (NÓBREGA, 
2020). 

Em primeira instância, o diagnóstico da COVID-19 depende tanto do quadro clínico-
epidemiológico quanto do exame físico. É importante que todos os casos de síndrome 
gripal sejam questionados e avaliados. Portanto, o quadro clínico mais comum dessa 
doença é, em 98% dos casos, febre constante por mais de 3 dias - diferenciando-a de 
casos de influenza -, tosse (76%), dispneia (55%), mialgia (44%), fadiga (44%) e outros 
(SOREIO, 2020). 

Além disso, epidemiologicamente falando, um estudo realizado na China mostrou 
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que a idade média dos pacientes foi de 47 anos, predominando o sexo feminino. Dentre 
esses, 6,1% tinham sinais de forma grave da doença, 5% foram admitidos na Unidade de 
Terapia Intensiva (UTI), mais de 2% precisaram de ventilação mecânica invasiva e quase 
1,5% vieram a óbito; além disso, o período médio de incubação foi de 4 dias (SOREIO, 
2020). 

Outrossim, a população que apresenta comorbidades estão relacionadas com um 
pior prognóstico da doença. A população de risco compreende pessoas com 65 anos ou 
mais, portadores de Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (DPOC), asma, pneumopatias 
estruturais, doença cerebrovascular, cardiopatias (incluindo hipertensão arterial grave), 
diabetes insulinodependente, insuficiência renal, gestantes, pacientes HIV positivos e 
pacientes imunossuprimidos (SOREIO, 2020). 

Nesse viés, a detecção do genoma viral do COVID-19 é realizada por técnicas de 
RT-PCR (reação da transcriptase reversa, seguida de reação em cadeia da polimerase) 
e sequenciamento de seu genoma. Além do mais, é necessário ter uma atenção a mais 
com pacientes assintomáticos, os quais podem estar com a doença, mas ela ainda não ser 
diagnosticada pelos testes, visto que ainda pode estar no período de incubação. Há também 
a chance de o teste dar falso negativo, geralmente até o 5º dia de doença (SOREIO, 2020). 

De acordo com a OMS, até maio de 2022, foram registrados mais de 527 milhões de 
casos confirmados de COVID-19 no mundo, sendo quase 6,3 milhões de mortes (nota-se 
que os casos da África estavam subnotificados na então data). 

TELEMEDICINA

A telemedicina é uma prática em que, devido a situações de impossibilidade de 
atendimento presencial, é realizada por meio da telecomunicação para que ocorra um 
diagnóstico, monitorização e tratamento de pacientes. Esse recurso, apesar de parecer 
recente, data do início do século XIX, em que através do uso da telegrafia foram feitas 
as primeiras tentativas de enviar imagens radiográficas. Nos dias atuais, no entanto, a 
tecnologia disponível já possibilita a realização de consultas médicas em tempo real por 
meio de câmeras e microfones, além da realização de cirurgias remotas (JULIÃO et al., 
2020).  

Como menciona Julião et al. (2020, p. 190): 

“Na atualidade, as tecnologias de informação e comunicação uniram-se para 
criar a telemedicina com o objetivo de disponibilizar assistência médica a 
quem necessita e se encontra em locais isolados, sem acesso à assistência 
médica adequada. Entretanto, foi o crescimento da internet que difundiu o 
serviço conhecido como e-health, que se refere a toda prática de medicina 
realizada por essa rede”. 
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Contudo, nem sempre foi assim, visto que a telemedicina provém de décadas antes 
da criação da internet.

Registros literários mostram que o telefone foi utilizado como forma de transmissão 
de imagens radiográficas no ano de 1950 na Universidade da Pensilvânia. Já em 1959, 
a partir da união de dois equipamentos de televisão bidirecionais com outras salas na 
Universidade de Nebraska, houve a transmissão de imagens e sons que, posteriormente, 
foram usadas em terapias em grupo (JULIÃO et al., 2020). Ou seja, a telemedicina como 
ideia e ação esteve presente bem antes do surgimento da internet, portanto, não deve ser 
resumida apenas aos tempos atuais.

No Brasil, esse artifício começou a ser utilizado nas décadas de 1990, a partir da 
realização de eletrocardiogramas à distância, que, após a criação do fax, possibilitou o 
envio destes para análise de médicos em áreas distantes (DOMINGUES et al., 2014). 

Entrando em consenso com a Constituição Federal em seu Art. 196, que diz: “a saúde 
é um direito de todos e dever do Estado, garantido mediante políticas sociais e econômicas 
que visem à redução do risco de doenças e de outros agravos, e ao acesso universal e 
igualitário às ações e serviços para sua promoção e recuperação”, a telemedicina insere-se 
no contexto de integralidade e universalidade, alguns princípios fundamentais do sistema 
de saúde nacional vigente (ALMEIDA et al., 2019). 

Porém, até o ano de 1995, a telemedicina era considerada como uma atividade 
emergente, enfrentando desde a sua inserção no país até desafios de ordem técnica, 
problemas legislativos, barreiras éticas, falhas regulatórias e demais que venham 
restringindo sua difusão pelo país. O principal culpado dessa falha de disseminação dá-se 
por fatores profissionais e institucionais, pela necessidade de ajuste e de adaptação às 
tecnologias (DANTAS et al., 2019). 

A partir disso e do seu caráter inovador, a telemedicina, segundo Almeida et al. 
(2019, p. 44): 

“Traz consigo um potencial de conflitos de natureza bioética, que impõe uma 
análise investigativa dos seus princípios, em virtude do choque entre a ética 
tradicional, que permeia a relação presencial entre o médico e o paciente, 
e a nova fronteira aberta pelo progresso da tecnologia da informação e 
comunicação”.

Apesar dos inúmeros benefícios da telemedicina, ela enfrenta barreiras que limitam 
sua expansão, sendo uma delas os aspectos éticos que envolvem a medicina.

ASPECTOS ÉTICOS DA TELEMEDICINA

A ética, atualmente, é compreendida como o conjunto de princípios e valores que 
orientam a conduta de cada indivíduo. Também é entendida como parte fundamental da 
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Filosofia que estuda o comportamento moral e relaciona a moral como uma prática; um tipo 
ou qualidade de conduta que é esperado das pessoas a partir do uso de regras morais no 
comportamento social (NEME; SANTOS, 2014).

Dentre esse conceito, a ética fragmenta-se em várias subdivisões, sendo uma 
delas a ética profissional. Essa ética implica em assumir responsabilidades sociais perante 
os colegas de trabalho que são dependentes do conhecimento e prática profissional do 
indivíduo. A ética médica enquadra-se nesse aspecto, uma vez que há a existência de um 
código de éticas com normas de conduta explícitas e escritas (NEME; SANTOS, 2014).

O Código de Ética médica é um documento que determina os direitos e obrigações 
do profissional perante seus colegas, pacientes e a sociedade em geral. Nesse documento, 
tem-se desde o conjunto de regras que rege a comunidade médica como um todo até 
os aspectos mais formais da conduta médica que geralmente não são escritos, porém, 
seguidos e cumpridos pela maioria parte de médicos, a fim de uma maior notoriedade 
profissional ou aspiração ao sucesso na profissão (MONTE, 2010).

Dentro do Código de Ética médica, temos os aspectos éticos referentes ao uso da 
telemedicina no Brasil. Segundo Almeida et al. (2019, p. 44): 

“Esses aspectos, geralmente relacionados às bases da ética médica, devem 
ser considerados como uma ferramenta adicional para a relação médico-
paciente presencial, sem jamais substituí-la, constituindo os princípios 
básicos presentes no Código de Ética médica, como no caso dos princípios 
de Autonomia, Não-Maleficência, Beneficência e Justiça, além da empatia e 
da escuta terapêutica, não devem ser desprezados em função da tecnologia 
empregada; a aliança médico-paciente, em seus aspectos referentes à 
segurança e ao repasse de informações, seja numa consulta presencial ou 
numa teleconsulta, é fundamental”. 

Isto é, o Código de Ética médica apresenta-se como autoridade máxima a respeito 
da ética envolvendo o exercício da medicina no Brasil, envolvendo a telemedicina.

CONCLUSÃO

Diante das informações apresentadas, fica claro o papel da telemedicina e sua 
influência na medicina e sua modernização na atualidade. Porém, concomitantemente a 
sua função hoje, os aspectos éticos apresentam-se como um importante fundamento a ser 
analisado a respeito da aplicação e funcionamento da telemedicina.

Com seus pontos positivos e negativos, fica a cargo do profissional decidir a 
respeito do seu uso guiado pelas regras do Código de Ética médica em busca de um 
melhor desenvolvimento da consulta, resultando assim na aprimoração da relação médico-
paciente.
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