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Resumo

OBJETIVO: O uso do serviço de telemedicina 
pelos profissionais de saúde do Hospital 
Universitário de Cascavel ­ PR, no período de 
2010 a 2017, foi estudado. MÉTODO: Foi 
realizado um estudo descri�vo e quan�ta�vo 
u�lizando dados secundários e aplicação de 
ques�onário aos usuários do serviço de 
telemedicina, incluindo profissionais de saúde, 
professores e estudantes de cursos de saúde. 
RESULTADOS: Observou­se uma média de 38 
videoconferências no período de estudo, com 
tendência a crescer no número de usuários e no 
número de videoconferências em relação ao 
início das a�vidades. As áreas mais u�lizadas 
foram: teledermatologia, saúde da criança e 
adolescente, telecoloproctologia e neurologia. 
Houve a par�cipação em alguns grupos da Rede 
Universitária de Telemedicina. Devido às 
melhorias na infraestrutura, outras áreas bem 
como outros profissionais do Hospital 
Universitário do Oeste do Paraná fizeram 
também uso do serviço de Telemedicina. As 
a�vidades foram centralizadas na tele­
educação, porém as ações de tele­assistência 
ficaram prejudicadas por falta de inves�mento 
por parte dos municípios envolvidos. A 
sa�sfação foi total dentre os 65 entrevistados, 
revelando que o serviço de telemedicina vem 
contribuindo de forma eficiente na formação e 
atualização dos diferentes perfis de usuários. 
CONCLUSÃO: O serviço de Telemedicina vem se 
tornando importante e essencial no que tange a 
q u a l i d a d e  d e  e n s i n o ,  a t u a l i z a ç ã o , 
compar�lhamento e  d isseminação do 
conhecimento na área da saúde.
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U�lização de recursos de tele­educação em um hospital universitário da região oeste do Paraná

Introdução

Em uma sociedade moderna e tecnológica, a 

área médica se encontra numa constante 

atualização advindos de novos conhecimentos 

ou reavaliações dos mesmos, técnicas e 

procedimentos médicos, entre outros, em pró 

do melhoramento da saúde da população. 

Nesse contexto, uma atualização mais efe�va 

vem sendo fe i ta  com a  u� l i zação  de 

ferramentas ou tecnologias da informação, 

pelas quais o conhecimento mais atual se torna 

mais acessível à grande comunidade de 

médicos espalhados pelo Brasil. A integração 

d a s  t e c n o l o g i a s  d e  i n f o r m a ç ã o  e  o 

compar�lhamento de conhecimentos e/ou 

experiências médicas, entre outros, vem sendo 
1

chamada de Telemedicina . Com uso da 

telemedicina, como ferramenta de atualização 

e/ou intercâmbio de experiências, a sociedade 

médica tem saído fortalecida e integrada tanto 

na capacitação constante como também na 

transmissão de experiências de casos médicos.        

A telemedicina é pra�cada com sucesso em 

muitos países, inclusive no Brasil. As aplicações 

de telemedicina alcançaram níveis variados de 

sucesso tanto em países industrializados como 

naqueles em desenvolvimento, as quais são 

consistentemente empregadas no sistema de 

saúde para prestar serviços de ro�na. Entretanto, 

vários desafios têm sido ro�neiramente citados, 

tais como a falta de financiamento que tem 

co nt r i b u í d o  p a ra  a s  d efi c i ê n c i a s  e m 

infraestrutura, os complexos fatores humanos e 
2,3culturais e o custo­efe�vidade do serviço.  

Palavras­chave: Telemedicina; tecnologia de 
informação; pessoal de saúde; educação a 
distância. 

Abstract

OBJECTIVE: The use of the telemedicine service by 
health professionals at the University Hospital, Cascavel 
­ PR, from 2010 to 2017 has studied. METHOD: A 
descrip�ve and quan�ta�ve study using secondary 
data and ques�onnaire applica�on to users of the 
telemedicine service was performed, including health 
professionals, teachers and students of health courses. 
The number of users, videoconferences and 
equipment, infrastructure, human resources and user 
sa�sfac�on were analyzed. RESULTS: An average of 38 
videoconferences were observed in the study period, 
with a tendency to increase in the number of users and 
in the number of videoconferences in rela�on to the 
beginning of ac�vi�es. The most used areas were: 

teledermatology, child and adolescent health, 
telecoloproctology and neurology. There was 
par�cipa�on in some groups of the Telemedicine 
University Network. Due to improvements in 
infrastructure, other areas as well  as other 
professionals from the University Hospital of the West 
of Paraná also made use of the Telemedicine service. 
The ac�vi�es were centralized in tele­educa�on, but 
the tele­assistance ac�ons were hampered by lack of 
investment by the municipali�es involved. The 
sa�sfac�on was total among the 65 interviewees, 
revealing that the telemedicine service has contributed 
in an efficient way in the forma�on and upda�ng of the 
different profiles of users. CONCLUSION: The 
Telemedicine service has become important and 
essen�al in the quality of teaching, upda�ng, sharing 
and dissemina�on of knowledge in the health area.

Keywords: Telemedicine; Informa�on Technology; 
Health Staff; Educa�on at distance.
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No Brasil, relatos mostram inicia�vas de 

telemedicina, em sua maioria incluindo redes 
4universitárias  e apontam que diversas 

universidades brasileiras contam com grupos 

dedicados à Telemedicina, com links para 
5

tecnologia da informação de saúde.  No Paraná, 

a  U n i v e r s i d a d e  F e d e r a l  d o  P a r a n á 

(UFPR/Curi�ba), a Universidade Estadual do 

Oeste do Paraná (UNIOESTE/Cascavel), a 

Universidade Estadual de Maringá (UEM) e a 

Universidade Estadual de Londrina (UEL), 

responsáveis pela formação de profissionais de 

s a ú d e ,  c o n t a m  c o m  n ú c l e o s  d e 

telemedicina/telessaúde estruturados, os 

quais foram incorporados em 2013 ao 
6Programa Estadual de Telessaúde Redes.  Dessa 

forma, a ar�culação entre os núcleos citados, as 

secretarias de saúde e serviços de saúde 

poderiam melhorar a qualificação das equipes 

da atenção básica,  de acordo com as 
6necessidades locais e regionais.  No entanto, 

deve­se ressaltar que cada núcleo de 

Te l e m e d i c i n a  Pa ra n a e n s e  a p r e s e n t a 

infraestrutura e a�vidades diferentes, 

resu l tado dos  inves�mentos  de  cada 

ins�tuição. De acordo com a literatura da área, 

são poucas as publicações sobre educação e 

treinamento em telemedicina, assim como a 

capacitação de acadêmicos de medicina para 

que adquiram as habilidades relevantes em 
7­8

relação ao uso de telemedicina.    O Núcleo de 

telemedicina na UNIOESTE foi cons�tuído em 

2010, no Hospital Universitário do Oeste do 
9Paraná (HUOP) . No entanto, ainda são 

incipientes os trabalhos sobre a implementação 

e o desenvolvimento desse núcleo. Nesse 

sen�do, o obje�vo do estudo foi avaliar o uso do 

serviço de telemedicina pelos profissionais de 

saúde do Hospital Universitário de Cascavel ­ 

PR, no período de 2010 a 2017, visando 

contribuir para melhorias no planejamento das 

polí�cas públicas na área de saúde.

Métodos

Trata­se de estudo descri�vo e quan�ta�vo 

sobre o desenvolvimento e u�lização de um 

serviço de telemedicina no HUOP, rela�vo ao 

período 2010 a 2017.  O HUOP é uma unidade 

de ensino da UNIOESTE localizada em 

Cascavel, na região Oeste do Paraná, Brasil. No 

Hospital, de nível terciário, há 195 leitos que 

atendem a população dos municípios da região 
1 0  

Macro Oeste do Paraná. O Núcleo de 

Telemedicina (NUTE) está localizado no 2º 

andar do prédio do Centro de atenção e 

pesquisa em anomalias craniofaciais – CEAPAC, 

anexo ao HUOP, e dispõe de três salas com 

equipamentos de videoconferência para o 

desenvolvimento de suas a�vidades. As sessões 

de videoconferências são programadas e 

realizadas com apoio técnico, cujas frequências 

podem ser semanal ou mensal de acordo a 

necessidade. No entanto, a disponibilidade de 2 

o u  3  s a l a s  p e r m i t e  a  r e a l i z a ç ã o  d e 

videoconferências simultâneas. As a�vidades 

do NUTE estão direcionadas a tele­educação de 

profissionais que atuam no H U O P, de 

professores e alunos de graduação e pós­

graduação de medicina e outros cursos da 

saúde da UNIOESTE e de outras ins�tuições de 

ensino superior do município de Cascavel (FAG 
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­ Centro Universitário Fundação Assis Gurgacz, 

UNIPAR – Universidade Paranaense). Embora 

as a�vidades também fossem propostas para 

atender a demanda dos profissionais de saúde 

dos municípios da região, houve falta de 

financiamento do governo de estado na 

infraestrutura básica (conec�vidade à internet 

e equipamentos) dos municípios para se 

integrar à rede Paranaense de Telessaúde. 

Dados secundários (listas de presença e 

relatórios) foram u�lizados para o referido 

estudo, os quais foram disponibilizados pelo 

serviço de Telemedicina. Foram ob�das 

informações referentes às a�vidades, ao 

número de usuários, aos recursos humanos e à 

tecnologia disponível. Foram excluídas todas as 

chamadas de videoconferência de teste bem 

como os meses de feriados (dezembro, janeiro) 

de cada ano. Um ques�onário também foi 

aplicado tanto aos usuários (profissionais da 

área de saúde, professores, alunos de 

graduação e residentes) que par�ciparam das 

a�vidades  de te lemedic ina como aos 

funcionários dos recursos humanos do setor 

(administra�vos e técnicos de informá�ca), no 

período de setembro de 2016 a junho de 2017. 

O ques�onário foi composto de questões 

rela�vas à disponibilidade de tecnologia, à 

infraestrutura e à sa�sfação dos usuários. 

Os dados coletados foram processados e 

analisados com a u�lização do Microso� Excel® 

2010. Foi realizada análise descri�va de todas 

as  var iáveis  a  par�r da apuração das 

frequências simples em termos absolutos 

quanto em percentuais e agrupadas em três 

tópicos de apresentação: u�lização do serviço, 

infraestrutura e avaliação do serviço pelos 

usuários. O estudo foi subme�do e aprovado 

pelo Comitê de É�ca em Pesquisa com seres 

humanos da UNIOESTE, conforme parecer nº 

1.621.137/2016. 

Resultados

U�lização do serviço

As a�vidades de Telemedicina no HUOP têm 

como foco primordial a Tele­educação, com viés 

no treinamento e/ou a capacitação de alunos 

de graduação, pós­graduação e profissionais da 

área de saúde com atuação no HUOP, nos 

Grupos de Interesse Especial, conhecidos pela 

sigla SIG da Rede Universitária de Telemedicina 
11

(RUTE)  e os profissionais da área da saúde dos 

municípios da região Oeste do Paraná. Entre as 

a�vidades de videoconferências, pode se citar o 

intercâmbio de conceitos, ideias, casos clínicos, 

em diferentes especialidades e entre várias 

ins�tuições. Devido às demandas dos usuários 

médicos (graduação e pós­graduação) e de 

odontologia (pós­graduação), as a�vidades de 

Te l e m e d i c i n a  v i n c u l a d a s  à s  S I G s  d e 

teledermatologia, telecoloproctologia, a saúde 

da criança e adolescente, e bucomaxilofacial 

foram também incluídas, tendo cada uma delas 

sua própria programação coordenada pela 

RUTE.  Em paralelo a estas a�vidades, foi criada 

a rede Paranaense de teledermatologia com 

par�cipação dos hospitais universitários 

(UNIOESTE, UEM, UEL, UFPR), prevendo a 
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discussão mensal de casos clínicos observados 

na prá�ca clínica hospitalar. Além disso, houve 

o desenvolvimento de videoconferências 

s e m a n a i s  n a  á r e a  d e  n e u r o l o g i a , 

principalmente com a Universidade de São 

Paulo. Embora as videoconferências foram 

realizadas online, as mesmas não foram 

gravadas para o futuro acesso off­ l ine. 

Eventualmente, cursos disponibilizados na 

internet por outros Núcleos de Telessaúde do 

Brasil (RS e MG) foram acessados pelos 

profissionais. Tais condutas têm incen�vado o 

aprendizado a�vo e colabora�vo, têm ampliado 

a troca de experiências e ob�do parcerias com 

as ins�tuições envolvidas. 

A distribuição de videoconferências, segundo a 

área e curso da saúde por ano, está resumida na 

Tabela 1. Os resultados mostram aumento no 

número de videoconferências por ano no 

período do estudo. Em 2010, o número de 

videoconferências foi 28 e chegou a 65 em 

2017, com valor médio de 38,4 a�vidades no 

período do estudo. As a�vidades começaram 

com o curso de Medicina da Unioeste, seguido 

do curso de Odontologia, e a incorporação de 

outros cursos da saúde ocorreu a par�r de 

2014. Rela�vo ao curso de Medicina, os alunos 

de Internato Médico (quinto e sexto ano) junto 

com os Médicos residentes foram os principais 

usuários das videoconferências ofertadas pela 

R U T E  e / o u  p e l o  p r ó p r i o  s e r v i ç o  d e 

Telemedicina. A suspensão temporária das 

videoconferências em algumas áreas médicas 

foi devido a problemas técnicos na transmissão 

e uso de equipamentos de informá�ca 

desatualizados. Entretanto, os alunos de pós­

graduação dos cursos de Odontologia, 

Enfermagem e Farmácia foram principalmente 

atendidos pelo serviço de Telemedicina e 

ofertados por outras ins�tuições parceiras ou 

eventualmente pela RUTE. A u�lização do 

serviço por profissionais do HUOP foi incluída 

no grupo mul�profissional, uma vez que 

envolvia a par�cipação de vários setores do 

HUOP, sendo ofertados pela Unioeste em 

parceria com ins�tuições, órgãos estaduais e 

federais na área da saúde. 

Na Unioeste, os avanços ob�dos no setor de 

telemedicina relacionados à melhoria da 

infraestrutura e conec�vidade, no período do 

estudo, foram possíveis pelo financiamento 

estadual ob�do por projetos. Entretanto, o 

serviço não conseguiu avançar em termos de 

t e l e s s a ú d e  p a ra  o  a t e n d i m e n t o  d o s 

professionais da área da saúde vinculados aos 

municípios da região Oeste do Paraná. A 

criação, em 2013, do Programa de Telessaúde 
6

Redes Paraná  a par�r dos núcleos existentes 

(Curi�ba, Londrina, Maringá e Cascavel), com 

vistas a melhorar a assistência nas áreas de 

cardiologia, emergência e neurologia junto à 

atenção primária de saúde, não conseguiu 

desenvolver­se devido à falta de financiamento 

estadual para aquisição de equipamentos de 

informá�ca e conec�vidade para os municípios 

e núcleos de telemedicina do estado.

O número de par�cipantes também aumentou 

nesse período (Figura 1) e a�ngiu um valor 

aproximadamente cinco vezes maior em 2016 

93
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quando comparado a 2010, ano de início das 

a�vidades do N U T E .  Os par�cipantes 

registrados eram profissionais da saúde com 

presença confirmada em mais de uma reunião. 

Todos os par�cipantes declararam que as 

videoconferências aumentaram, de alguma 

forma, seus conhecimentos.

Infraestrutura

A s  p r i n c i p a i s  d i f e r e n ç a s  q u a n t o  à s 

caracterís�cas do serviço de Telemedicina 

r e l a c i o n a d a s  à  i n f r a e s t r u t u r a ,  a o s 

equipamentos e recursos humanos estão 

apresentadas na Tabela 2 durante o período de 

2010 a 2017. Os resultados mostram uma 

melhoria principalmente no que se refere à 

infraestrutura e aos equipamentos. Em 2010, o 

serviço apresentava algumas limitações na 

transmissão de áudio e vídeo e contava com 

uma sala com capacidade para 20 pessoas, 

localizada no prédio de aulas do curso de 

medicina, anexo ao HUOP. A par�r de 2015, o 

serviço contou com novas instalações e está 

localizado no 2º andar do prédio do Centro de 

atenção e pesquisa em anomalias craniofaciais 

–  C E A P A C .  H á  t r ê s  s a l a s  p a r a 

videoconferências, uma sala para os técnicos 

que dão suporte, uma sala de coordenação e 

uma sala para gravação, equipamentos 

atualizados e transmissão sem maiores 

problemas. Na Figura 2, são apresentadas 

imagens do serviço de telemedicina rela�vas 

aos anos 2010 e 2017, e podem­se observar as 

melhorias ob�das no período do referido 

estudo.

Avaliação pelos usuários

Em relação à aval iação do serviço de 

Telemedicina pelos ususários, 65 par�cipantes 

responderam ao ques�onário, dos quais 54 

eram alunos (grduação e pós­grduação), seis 

são membros da equipe de suporte do serviço 

de telemedicina e três são professores. 

Quanto ao perfil dos alunos, os resultados 

apontam predomínio de jovens com idade entre 

20 e 30 anos (57%), do sexo feminino (56%) e 

solteiros (54%). A maioria da equipe de suporte 

do serviço de telemedicina apresenta idade 

entre 40 e 50 anos (66,7%), pertence ao sexo 

masculino (83,3%) e são casados (66,7%). No 

grupo de professores, a idade variou entre 46 e 

48 anos, com predomínio do sexo masculino.

A  a v a l i a ç ã o  s o b r e  i n f r a e s t r u t u r a , 

videoconferências, suporte técnico recebido 

p e l o s  e st u d a nte s  e  p ro fe s s o re s  e stá 

apresentada na Figura 3. A maioria dos 

professores e alunos relataram o serviço como 

bom, enquanto o pessoal técnico relatou a 

infraestrutura e o serviço prestados como bom 

ou ó�mo.

De acordo com 88,9% dos acadêmicos, as 

videoconferências são um meio ú�l para a 

formação deles; 66,7% referiram experiência 

anterior com outras tecnologias educacionais, a 

par�r de cursos a distância. Em relação à 

frequência de uso do serviço de telemedicina 

para aprimoramento, 35,2% indicaram tratar­

se da primeira vez, 35,2% fazem uso mensal e 
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13% fazem uso semanal. Por sua vez, 66,7% dos 

professores declararam fazer uso mensal e 

33,3% usam o serviço de telemedicina 

semanalmente. 

Quanto ao nível de sa�sfação dos usuários em 

relação aos serviços prestados pelo serviço de 

telemedicina, 42,6% dos alunos entrevistados 

julgaram­se muito sa�sfeitos, 57,4% julgaram­

se sa�sfeitos  e 100% dos professores 

entrevistados julgaram­se muito sa�sfeitos. 

Em relação ao serviço prestado, 50% dos 

funcionários julgaram­se muito sa�sfeitos e 

50% sa�sfeitos. De maneira geral, há um 

consenso e a avaliação foi posi�va quanto à 

d i s p o n i b i l i d a d e  d e  t e c n o l o g i a  e  à 

infraestrutura e, por fim, não houve registro 

de avaliação ruim.

Discussão 

Os núcleos nacionais de telemedicina e 

telessaúde têm apresentado resultados 

p o s i � vo s  e m  m e n o r  te m p o  d ev i d o  à 

infraestrutura superior, ao maior número de 

recursos humanos e ao financiamento 
11,12

federal.  Os núcleos cons�tuem­se centros 

eficazes no ensino­aprendizagem na formação 

e  ca p a c i ta çã o  d o s  p ro fi s s i o n a i s  p e l a 

possibilidade do desenvolvimento da resolução 
13

dos problemas frente às novas demandas.   

E n t r e  o s  f a t o r e s  q u e  f a v o r e c e m  o 

desenvolvimento da telemedicina está a RUTE, 

a qual integra hospitais de ensino de 

ins�tuições federais, pela existência de uma 

plataforma de colaboração para pesquisa, 

1 1  
educação e segunda opinião. Com o 

surgimento da RUTE, os hospitais universitários 

puderam se integrar à rede de Telemedicina 

com inserções de discussões de caso, debates, 

reuniões gerenciais, aulas e diagnós�cos a 
13

distância.  No entanto, a inserção de a�vidades 

próprias da Telemedicina no âmbito da 

Unioeste no desenvolvimento de pesquisas e 

teleassistência é insuficiente, pois há falta de 

recursos financeiros para tais finalidades. 

Um estudo cita a necessidade de inves�mentos 

em equipamentos específicos para que a 

transmissão seja sa�sfatória, de forma a não 

comprometer a interação em tempo hábil nem 
14a troca de informações durante os encontros.  

Também é apontada a necessidade de uma 

av a l i a ç ã o  p e r m a n e n t e  d a s  r e d e s  d e 

telemedicina para assegurar as condições de 

f u n c i o n a m e n to  d o  s e r v i ç o  d e  fo r m a 
15,16sa�sfatória.  No âmbito da Unioeste, a série 

de equipamentos de informá�ca obsoletos e 

falta de apoio técnico adequado e permanente 

junto com problemas de conec�vidade nos 

primeiros anos de funcionamento levaram a 

precariedade ao atendimento dos usuários do 

NUTE. Atualmente, a precarização do serviço 

no NUTE ainda persiste quanto à falta de 

equipamentos para a sala de gravações e falta 

de recursos humanos no desenvolvimento de 

material com conteudo educa�vo a ser incluído 

em uma biblioteca virtual e de ambiente virtual 

para aprendizagem. No entanto, a equipe do 

serviço de telemedicina aguarda a aprovação e 

a liberação de verbas de novos projetos que 

visam resolver alguns dos problemas citados. 

U�lização de recursos de tele­educação em um hospital universitário da região oeste do Paraná

Saúde em Redes. 2019; 5(2):89­102



96

Na literatura, diferentes experiências no uso da 

telemedicina tanto na educação em nível 

universitário como em cursos profissionais são 

relatadas. Várias estratégias estão sendo 

abordadas neste sen�do como a inclusão nos 

currículos médicos de disciplinas que abordam 

terminologia, aplicações clínicas, base de 
7

evidências e aspectos tecnológicos , seu uso no 
17processo ensino­aprendizagem em pediatria , 

com  alunos do terceiro ano de medicina, 

residentes, professores, na aplicação ao ensino 
18

da dermatologia através do cyber tutor , a sua 

aplicação na cirurgia do trauma e segurança do 
19

paciente , na clínica médica através de 

teleconsultas e avaliação das considerações 

legais e é�cas, além das questões técnicas e 

processuais, das barreiras e dos bene�cios 
7

para pacientes e médicos.  Também é u�lizada 

como base para criação de ferramentas de 

ensino­aprendizagem para acadêmicos e 

professores da graduação de Medicina, de 

modo a fomentar a autonomia dos acadêmicos 

e  i n c e n � v á ­ l o s  n a s  r e l a ç õ e s  i n t e r  e 

intrapessoais entre eles, os médicos, os 
19

professores e a comunidade , no ensino de 
15

oncologia , entre outros. No âmbito da 

Unioeste, os alunos do Internato Médico tem 

par�cipado principalmente das discussões que 

envolvem casos de clínica médica, pediatria e 

cirurgia. O envolvimento de médicos docentes, 

residentes e médicos do HUOP foi maior nas 

áreas de dermatologia, cirurgia geral, 

neurologia e pediatria. Dentre as a�vidades do 

NUTE, a par�cipação da área de dermatologia 

sempre foi uma constante e isto pode ser 

explicado por ser pioneira no uso do serviço. 

Na literatura, o uso da telessaúde por 

profissionais da área de saúde é relatado como 

ferramenta com diversas finalidades e grau 

variável de aceitação. A enfermagem u�liza 

videoconferências para discussão de temas 

relacionados a aspectos administra�vos, 

humanos e técnicos da enfermagem em 
20,21

hospitais universitários brasileiros.  Outro 

estudo também aponta o uso de recursos de 

te l e ­ e d u ca çã o,  p r i n c i p a l m e nte  p e l o s 

enfermeiros, seguidos de médicos e den�stas 
22

como forma de aprimoramento profissional.  

No âmbito da Unioeste, os profissionais da área 

de enfermagem têm u�lizado para atualização 

de fluxos e protocolos em saúde mental, 

vigi lância em saúde, entre outros.  Os 

profissionais na área de odontologia têm 

u�lizado para apresentação e discussão de 

c a s o s  c i r ú r g i c o s  e  o s  p r o fi s s i o n a i s 

farmacêu�cos para discussão de temas 

técnicos hospitalares.

Entretanto, além das videoconferências entre 

hospitais universitários e ins�tutos federais, há 

outros recursos tecnológicos a serem 

explorados para o ensino, tais como os objetos 

digitais de aprendizagem, que incluem vídeos, 

jogos, animações, videoaulas, entre outros, que 

possibilitam melhorar a interação durante o 

processo educacional.  Ainda, algumas 
13,22,23,24,25,26

ins�tuições de ensino superior têm oferecido a 

disciplina de Informá�ca Médica para seus 

acadêmicos bem como o uso de ferramentas de 

Educação a Distância (EaD), baseadas na Web, 

de preferência desenvolvidas para uso 
 específico em saúde. Em termos de produtos 

23
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de tele­educação, observa­se que, no serviço 

de telemedicina do HUOP, há a necessidade de 

q u e  s e j a m  d e s e n v o l v i d o s  n o v o s 

objetos/produtos que incen�vem ainda mais o 

uso do serviço. Entre eles pode­se apontar o 

desenvolvimento de cursos autoinstrucionais, 

de materiais educa�vos digitais direcionados 

aos profissionais de saúde, vídeos educa�vos 

de curta duração com conteúdos importantes 

para o co�diano da atenção à saúde ou 

respostas às dúvidas mais frequentes dos 

trabalhadores de saúde. Além disso, foi 

indispensável a construção de uma biblioteca 

virtual com compar�lhamento de informações 

con�das em materiais oficiais publicadas pelo 

Ministério da Saúde e ins�tuições da saúde 

envolv idas ,  como car� lhas ,  manuais , 

protocolos, diretrizes, entre outros.

Considerações finais

A par�r dos resultados encontrados, conclui­se 

que o Núcleo de Telemedicina tem se 

aprimorado quanto à disponibilidade de 

tecnologia, à infraestrutura e aos recursos 

humanos desde o início de suas a�vidades. A 

telemedic ina desempenhou um papel 

importante na ins�tuição, pois enriquece a 

educação e leva os acadêmicos da área de 

saúde, os professores e os profissionais da 

saúde a terem um padrão elevado em nível 

nacional. A sa�sfação dos usuários revela que o 

trabalho realizado atualmente tem se mostrado 

eficaz. Entretanto, há necessidade de maior 

inves�mento no setor para ampliar as 

a�vidades na tele­educação e teleassistência. 

Espera­se a par�cipação de novos grupos de 

discussão e integrar a telemedicina no currículo 

de cursos da área de saúde, da mesma forma 

que outros centros de referência já fizeram.�
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Tabela 1. Distribuição de videoconferências segundo área. Cascavel, 2010­2017.

Tabela 2. Caracterís�cas do Serviço de Telemedicina. Cascavel 2010 ­ 2017.
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Figura 1. Número de par�cipantes e videoconferências. Cascavel, 2010­2017.

Figura 2. Infraestrutura do serviço de Telemedicina. Cascavel 2010 e 2017.

Infraestrutura Telemedicina ­ 2010
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Infraestrutura Telemedicina ­ 2017
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Figura 3. Avaliação das a�vidades do NUTE pelos usuários. Cascavel, 2017.

Avaliação do NUTE pelos Estudantes

Avaliação do NUTE pelos Professores
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