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RESUMO: Esse artigo buscou analisar as potencialidades, os desafios e as contribuicdes da
telenfermagem em unidades de terapia intensiva fluviais na regido amazdnica. Para tanto, empregou-se
a metodologia de revisio integrativa da literatura, realizando buscas em bases de dados como LILACS,
BDENF, PubMed/MEDLINE, CINAHL e SciELO, com recorte temporal entre 2014 e 2025, resultando
em 20 estudos selecionados e analisados. Os principais resultados apontam que a telenfermagem atua
como um recurso complementar fundamental para a vigilincia clinica, suporte & decisio, comunicagio
interprofissional e melhoria da seguranca do paciente critico em 4reas remotas. Contudo, evidenciam-
se desafios significativos, destacando-se a instabilidade de conectividade, a necessidade de infraestrutura
tecnoldégica adequada, a capacitagdo profissional e o cumprimento dos requisitos normativos e de
seguranca de dados. Conclui-se que, apesar das barreiras estruturais e logisticas na Amazdnia, a
telenfermagem representa uma estratégia viavel e transformadora para a equidade e a qualificacdo do
cuidado intensivo fluvial, desde que apoiada por politicas ptblicas e suporte técnico estruturado.
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ABSTRACT: This article aimed to analyze the potentials, challenges, and contributions of telenursing
in riverside intensive care units in the Amazon region. To this end, an integrative literature review
methodology was employed, conducting searches in databases such as LILACS, BDENF,
PubMed/MEDLINE, CINAHL, and SciELO, with a temporal scope between 2014 and 2025, resulting
in 20 selected and analyzed studies. The main results indicate that telenursing acts as a fundamental
complementary resource for clinical surveillance, decision support, interprofessional communication,
and the improvement of critical patient safety in remote areas. However, significant challenges are
evident, notably connectivity instability, the need for adequate technological infrastructure,
professional training, and compliance with regulatory and data security requirements. It is concluded
that, despite structural and logistical barriers in the Amazon, telenursing represents a viable and
transformative strategy for equity and the qualification of fluvial intensive care, provided it is supported
by public policies and structured technical support.
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RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo analizar las potencialidades, los desafios y las
contribuciones de la telenfermeria en unidades de cuidados intensivos fluviales en la regién amazénica.
Para ello, se empleé la metodologia de revisién integrativa de la literatura, realizando biisquedas en bases
de datos como LILACS, BDENF, PubMed/MEDLINE, CINAHL y SciELO, con un recorte temporal
entre 2014 y 2025, resultando en 20 estudios seleccionados y analizados. Los principales resultados sefialan
que la telenfermeria actda como un recurso complementario fundamental para la vigilancia clinica, el
apoyo a la decisién, la comunicacién interprofesional y la mejora de la seguridad del paciente critico en
dreas remotas. Sin embargo, se evidencian desafios significativos, destacando la inestabilidad de la
conectividad, la necesidad de una infraestructura tecnolégica adecuada, la capacitacién profesional y el
cumplimiento de los requisitos normativos y de seguridad de datos. Se concluye que, a pesar de las
barreras estructurales y logisticas en la Amazonia, la telenfermeria representa una estrategia viable y
transformadora para la equidad y la cualificacién del cuidado intensivo fluvial, siempre que esté
respaldada por politicas piblicas y soporte técnico estructurado.

Palabras clave: Telenfermeria. Unidad de cuidados intensivos. Regién amazénica.
1 INTRODUGAO

A organizacdo do cuidado em satide na regido amazdnica impde desafios que extrapolam
a dimensio estritamente assistencial, uma vez que as condi¢des geograficas, a dispersio
populacional, a dependéncia do transporte fluvial e a distribui¢do desigual de servigos
interferem diretamente na continuidade e na oportunidade da atengio prestada. Nessa
configuragdo territorial, o acesso aos servicos especializados tende a ser mais complexo,
sobretudo quando se trata de pacientes em situagdo critica, cuja assisténcia demanda
acompanhamento continuo, respostas céleres e articulacio permanente entre os profissionais
envolvidos. Nesse sentido, a anilise de estratégias capazes de ampliar o suporte ao trabalho em
enfermagem mostra-se particularmente pertinente em contextos marcados por barreiras
territoriais e limitacGes estruturais LIMA, et al. (2021).

Entre essas estratégias, a telenfermagem tem adquirido progressiva relevincia no campo
da satde digital, por possibilitar o desenvolvimento de agdes profissionais mediadas por
tecnologias da informacgio e comunicacdo. No d4mbito da enfermagem, essa pritica abrange
atividades como orienta¢do, monitoramento, acompanhamento, educag¢io em satude, apoio a
tomada de decisdo e interlocugio entre profissionais, desde que observados os principios éticos,
legais e técnico-cientificos que regem o exercicio profissional. No Brasil, sua normatizacio
encontra respaldo na Resolugio COFEN n? 696/2022, que disciplina a atuagdo da enfermagem
na satide digital e reconhece a telenfermagem como modalidade legitima de pritica profissional,

condicionada a seguranca da informacio, ao devido registro e a responsabilidade técnica do

enfermeiro COFEN (2022).
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Em perspectiva histérica, a incorporagio de recursos digitais 4 satide insere-se em um
movimento internacional de reconfiguracio dos sistemas de cuidado, particularmente em
territérios onde a distincia fisica, a escassez de profissionais especializados e as desigualdades
de infraestrutura comprometem a integralidade da atencdo. A Organizacio Mundial da Sadde,
ao estabelecer a Estratégia Global em Satde Digital 2020-2025, reconheceu que a integracio de
tecnologias digitais pode contribuir para o fortalecimento dos sistemas de satde, para a
ampliacdo do acesso e para a qualificacdo dos processos assistenciais, desde que articulada as
necessidades concretas dos territérios e das populagdes WORLD HEALTH
ORGANIZATION (2021).

No caso brasileiro, essa discussio adquire particular relevincia em razio das profundas
heterogeneidades regionalizadas que caracterizam a oferta de servicos de satde. A regiio
amazdnica, em especial, expressa de maneira contundente a relagio entre territério e cuidado,
na medida em que rios, longas distincias e dificuldades de deslocamento condicionam tanto a
experiéncia dos usudrios quanto a pritica dos profissionais. Evidéncias oriundas de estudos
realizados em 4reas ribeirinhas indicam que o acesso aos servigos de satide é fortemente afetado
por barreiras geogréficas, pelo tempo despendido no deslocamento e pela dependéncia de
transporte fluvial, elementos que repercutem na continuidade do acompanhamento e na
resolutividade assistencial GUIMARAES, et al (2020).

Essa realidade confere centralidade as estruturas fluviais de satide, sobretudo aquelas
destinadas a assisténcia de maior complexidade. No 4mbito das Unidades de Terapia Intensiva
fluviais, o processo de trabalho assume caracteristicas singulares, pois combina elevada
densidade tecnolégica, necessidade de monitorizacdo continua, répida tomada de decisio clinica
e adaptagio as condicdes logisticas do territério. Nesses espagos, o enfermeiro ocupa posi¢io
estratégica, uma vez que responde pela vigilincia clinica, pela coordenacio do cuidado, pela
organizagio do processo assistencial e pela articulagio entre os diferentes sujeitos envolvidos
na atengdo ao paciente critico. Assim, a telenfermagem pode ser compreendida como recurso
potencialmente relevante para qualificar fluxos de comunicagio, sustentar o apoio profissional
e favorecer maior integracio do cuidado em ambientes nos quais a distincia geografica impde
limitacGes concretas i assisténcia COFEN (2022).

Todavia, a compreensio dessa pritica ndo pode restringir-se a sua dimensio normativa
ou tecnoldgica. A incorporagio da telenfermagem no cotidiano do trabalho depende de

multiplos fatores, entre os quais se destacam as condi¢des institucionais de implementacio, a
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infraestrutura disponivel, a familiaridade dos profissionais com as tecnologias utilizadas, a
clareza sobre seus limites éticos e operacionais e, sobretudo, os sentidos atribuidos pelos
préprios enfermeiros 4 experiéncia de cuidar com mediagio tecnolégica. Em outras palavras, a
presenca formal de uma pritica regulamentada nio implica, por si sb, sua apropriagio
homogénea ou sua efetividade no cotidiano assistencial COFEN (2022).

Sob esse prisma, ganha importincia a produgio de conhecimento voltada & dimensio
experiencial do fenémeno. Embora a literatura venha ampliando as discussées sobre satde
digital e sobre a atuacdo da enfermagem mediada por tecnologias, ainda sdo escassos os estudos
que examinam de forma especifica a telenfermagem em Unidades de Terapia Intensiva fluviais,
especialmente a partir da perspectiva dos enfermeiros que atuam nesses servicos. Tal lacuna é
significativa, pois limita a compreensio sobre os desafios, as potencialidades, as ambiguidades
e os efeitos concretos dessa pritica em um cendrio assistencial atravessado por alta
complexidade clinica e singularidades territoriais WORLD HEALTH ORGANIZATION
(2021).

Além disso, a pertinéncia do tema relaciona-se as desigualdades de acesso 4 satide na
Amazbdnia paraense, onde as grandes distincias, a extensa rede hidrografica e a dependéncia do
transporte fluvial dificultam o acesso aos servicos especializados. Em comunidades ribeirinhas
do Par4, o deslocamento até unidades de referéncia pode demandar virias horas, sendo
influenciado pela distincia e pelas condi¢ées de navegabilidade dos rios LIMA, et al (2021). No
contexto da terapia intensiva, essas barreiras tornam-se ainda mais relevantes, considerando a
necessidade de assisténcia continua e tomada de decisio em tempo oportuno. Nesse cenério, a
telenfermagem apresenta-se como uma estratégia potencial para ampliar o suporte profissional
e favorecer a continuidade e a qualidade do cuidado.

E nesse horizonte que se insere a presente investigacdo. Ao propor uma pesquisa
bibliogrifica e integrativa, o estudo privilegia a apreensio do conhecimento acumulado na
literatura. Tal escolha metodolégica parte do entendimento de que os significados atribuidos a
telenfermagem podem ser sistematicamente mapeados e analisados a partir das evidéncias
cientificas disponiveis, examinando desafios, potencialidades e limites operacionais MENDES;
SILVEIRA; GALVAO (2008).

Dessa forma, investigar o panorama cientifico sobre o uso da telenfermagem em
Unidades de Terapia Intensiva fluviais na regido amazdnica mostra-se relevante sob os pontos

de vista cientifico, profissional e social. Cientificamente, o estudo pode contribuir para o
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aprofundamento das discussGes sobre enfermagem, satde digital e cuidado em territérios de
dificil acesso; profissionalmente, pode oferecer subsidios para a reflexdo acerca da organizagio
do trabalho e das condi¢Ges de implementagio da telenfermagem; socialmente, pode fortalecer

o debate sobre estratégias de cuidado orientadas pela equidade e pela adequacdo as

especificidades territoriais WORLD HEALTH ORGANIZATION (z021).

2 METODOS

Trata-se de um estudo bibliogréfico, do tipo Revisio Integrativa da Literatura (RIL),
método que possibilita reunir, analisar e sintetizar resultados de pesquisas sobre determinado
tema, contribuindo para a construcio do conhecimento e para a pritica baseada em evidéncias.
A revisio foi desenvolvida em etapas sisteméticas: elaboragdo da pergunta de pesquisa; busca
na literatura; definicio dos critérios de inclusio e exclusio; extragdo dos dados; analise critica
dos estudos selecionados; e apresentacio e discussio da sintese do conhecimento
WHITTEMORE KNAFL (2005).

As buscas foram realizadas em bases de dados e portais da 4rea da saiide: LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satide via BVS), BDENF (Base de
Dados em Enfermagem), PubMed/MEDLINE (U.S. National Library of Medicine),
CINAHL (Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature) e SciELO (Scientific
Electronic Library Online).

Foram utilizados Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS) e Medical Subject Headings
(MeSH), combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR: "Telenfermagem" /
"Telenursing"; "Sadde Digital” / "Digital Health"; "Telemedicina" / "Telemedicine";
"Unidades de Terapia Intensiva" / "Intensive Care Units"; "Regiio Amazdnica" / "Amazonian
Region".

Para a selecdo dos estudos, incluiram-se artigos originais, revisdes e documentos
normativos completos, disponiveis em acesso aberto, nos idiomas portugués, inglés ou
espanhol, publicados entre 2014 e 2025, que abordavam a atua¢do da enfermagem intermediada
por tecnologias digitais em terapia intensiva, urgéncia/emergéncia ou satide em territdrios de
dificil acesso. Foram excluidos editoriais, cartas, resumos de congressos, literatura cinzenta,
estudos duplicados ou aqueles sem relagio direta com a enfermagem e terapia intensiva. O
processo metodolédgico resultou na inclusio de 20 estudos e documentos fundamentais para a

sintese qualitativa.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A anilise dos estudos selecionados evidenciou um cenério complexo e multifacetado
acerca da incorporacio da telenfermagem e dos modelos de Tele-ICU na assisténcia ao paciente
critico. De maneira geral, os achados apontam que a utilizagio de tecnologias digitais na terapia
intensiva nio deve ser compreendida apenas como uma estratégia de transmissio de
informacdes entre profissionais, mas como uma modalidade de organiza¢io do cuidado capaz
de ampliar a vigilincia clinica, favorecer a comunicagio entre equipes geograficamente
distantes, apoiar processos decisérios e fortalecer a atuacio de profissionais inseridos em
servigos com diferentes niveis de disponibilidade de recursos.

Entre os estudos analisados, Kleinpell, et al (2016) identificaram, a partir de pesquisa
com enfermeiros atuantes em estruturas de telemedicina intensiva, que a utilizacdo da Tele-
ICU estava associada & maior rapidez na realiza¢do de atividades, melhoria da colaboragio e
comunicagdo, aprimoramento do desempenho profissional e apoio & avaliagio de enfermagem.
Esses achados reforcam que o valor da Tele-ICU envolve a integracio da informagio
tecnoldgica ao raciocinio clinico e a organizacdo do trabalho da enfermagem.

Esse panorama torna-se particularmente relevante em territérios caracterizados por
grandes distincias geograficas, desigualdade na distribuicio de servicos especializados e
dificuldades de deslocamento, como ocorre na Regido Amazdnica. A partir da interpretagio dos
resultados, estruturaram-se trés categorias teméticas: (I) aplicagdes da telenfermagem e da Tele-
ICU no suporte ao paciente critico; (II) desafios estruturais, conectividade e limitagdes ético-
operacionais; e (III) contribuicdes da telenfermagem para a equidade, continuidade e

qualificagio do cuidado em sadde digital.

Tabela 1 -~ Caracterizagio dos principais estudos sobre satde digital, atencdo priméria e telenfermagem
em territérios remotos e terapia intensiva (n=8). Maraba-PA, 2026.

Autor / Ano Nome do Artigo / Documento Objetivos Especificos / Foco Principal

Sustentabilidade da Atengdo Primaéria 4 Satde | ¢ Identificar os desafios organizacionais.

FAUSTO, et al

em territérios rurais remotos na Amazdnia ¢ Avaliar os entraves logisticos e geogréficos.
2022

fluvial: organizacdo, estratégias e desafios. * Mapear os gargalos de financiamento local.

* Investigar o impacto da sazonalidade dos rios.

Barreiras de acesso & Atengdo Priméria &
* Mensurar o tempo e custo de deslocamento.

ALMEIDA, et al

Satide em municipios rurais remotos do Oeste
2021

do Para.

¢ Avaliar a atuagdo dos Agentes Comunitarios de Satde

(ACS).

¢ Identificar disparidades regionais na oferta.
* Mapear o impacto das barreiras geograficas.
¢ Discutir o uso do territério pela populagio.

BOUSQUAT, et al | Remoto ou remotos: a satide e o uso do

2022 territério nos municipios rurais brasileiros.
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Autor / Ano Nome do Artigo / Documento Objetivos Especificos / Foco Principal

¢ Estabelecer o marco legal da telessatide no SUS.
BRASIL, 2022 Lei n2 14.510, de 27 de dezembro de 2022. * Normatizar a pratica na satide suplementar/privada.
* Garantir a autonomia profissional e confidencialidade.

* Regulamentar a consulta de enfermagem remota.
COFEN, 2022 Resolugio COFEN n? 696/2022. ¢ Padronizar a teletriagem tecnolégica.
¢ Estabelecer critérios para monitoramento de pacientes.

¢ Normatizar o funcionamento das Unidades Basicas de
MINISTERIO DA | Portaria de Consolidacio n® 2/GM/MS Sadde Fluviais (UBSF).

SAUDE, 2017 (Anexo XXII - PNAB). ¢ Definir atribui¢des das Equipes de Satide da Familia
Ribeirinhas (ESFR).

¢ Analisar o monitoramento de pacientes em tempo real.
KLEINPELL, et al | Tele-ICU Nursing: An Overview of Role ¢ Discutir o suporte decisério mediado por tecnologia.

2016 Responsibilities and Practice Considerations.  Avaliar competéncias necessérias para a tele-enfermagem
de alta complexidade.

L. _ ¢ Definir métricas para o avango da telessatde.
Estrutura de indicadores para a transformagio ~ .. , , .
OPAS / OMS, 2021 . , . * Propor solugdes de conectividade para 4reas vulneraveis.
digital da satide nas Américas. . . .

* Fomentar a infraestrutura tecnolégica regional.

Fonte: ROCHA e SIMOES, 2026.
3.1 Categoria I: aplicacSes da telenfermagem e da Tele-ICU no suporte ao paciente critico

Os estudos analisados demonstraram que a utilizagdo da telenfermagem em contextos
de terapia intensiva ultrapassa o cariter informativo, abrangendo monitoramento remoto,
comunicagdo interprofissional, avaliacdo clinica, apoio 4 tomada de decisio e identifica¢do
precoce de alteracdes clinicas. Williams, et al (2019) destacaram que a tecnologia, isoladamente,
nio produz melhoria do cuidado; seu beneficio depende da utilizagio intencional associada ao
raciocinio clinico e A comunicagio efetiva. A atuagio do enfermeiro remoto envolve
pensamento sistémico e coordenacdo clinica para prevenir deterioracio nio reconhecida
WILLIAMS, et al (2019). Ademais, Hoonakker, et al (2017) e Krupp, et al (2021) evidenciaram
que a clareza de papéis e a confianca na colaboragio virtual sio fundamentais para o sucesso do

modelo, que atua de forma complementar e nio substitutiva i equipe presencial.

3.2 Categoria II: desafios estruturais, conectividade e limita¢3es ético-operacionais no contexto
fluvial

A implementagio da telenfermagem envolve barreiras tecnoldgicas, organizacionais e
regulatérias. A estabilidade de conectividade via satélite e a infraestrutura adequada sdo
essenciais, especialmente em ambientes fluviais e remotos FAUSTO, et al (2022). Saifan, et al
(2025) apontam desafios como resisténcia a mudangas, lacunas de capacitacdo e restricdes
financeiras. No Brasil, a atuagdo é balizada pela Resolucido COFEN n? 696/2022 e suas

atualizagdes COFEN (2022), exigindo rigor quanto a seguranca da informagio e a Lei Geral de
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Protegdo de Dados (LGPD) BRASIL (2018; 2022). A telenfermagem nio substitui a assisténcia

presencial em emergéncias graves, mas amplia a capacidade de resposta e o suporte técnico.

3.3 Categoria III: contribuicdes da telenfermagem para a equidade e humanizacdo do cuidado
em saude digital

A telenfermagem contribui para a ampliacdo do acesso e a continuidade do cuidado em
areas isoladas. Programas de tele-intensivismo no Brasil demonstraram eficicia na realizagio
de tele-interconsultas e capacitagdo profissional SCUDELLER, et al (2023). Na Amazdnia,
experiéncias de telessaidde em comunidades ribeirinhas comprovam a viabilidade de expandir o
suporte assistencial SACHETT, et al (2022). Contudo, a equidade exige investimentos
continuos em infraestrutura de rede e capacitacio, evitando aprofundar assimetrias regionais e
garantindo que o suporte remoto aproxime saberes e qualifique o atendimento ao paciente

critico fluvial.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisio integrativa permitiu analisar o panorama cientifico sobre a
telenfermagem e suas contribui¢des, limita¢des e potencialidades para o cuidado ao paciente em
estado critico em territérios desafiadores, com especial alusio ao contexto fluvial e remoto
amazonico.

Conclui-se que a telenfermagem se posiciona como um recurso complementar e
transformador, capaz de qualificar os processos assistenciais, agilizar a tomada de decisio
clinica, aperfeigoar a vigilincia de sinais vitais e conectar equipes isoladas em embarcaces ou
Unidades Fluviais aos centros de maior complexidade tecnolégica. A regulamentagio brasileira
pela Resolugio COFEN n? 696/2022 representa um marco decisivo para a consolidagdo ética e
legal dessa pratica no campo da satde digital.

Entretanto, para que a telenfermagem alcance sua plenitude em territérios de dificil
acesso, como o estado do Pard e a Regido Amazdnica, é indispensével superar gargalos histéricos
de infraestrutura, tais como o provimento de conectividade banda larga e via satélite de alta
estabilidade, o fornecimento de tecnologias adaptadas as condi¢des fluviais e a implementagio
de programas de educagio permanente em satide digital para os enfermeiros.

Como limitacdo desta pesquisa, destaca-se a escassez de estudos primdarios que abordem

especificamente a telenfermagem aplicada as Unidades Fluviais de Satde ou servicos de

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 12, n. 11, nov. 2026.
ISSN: 2675-3375



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

remocdo aquaviiria na Amazonia, indicando a necessidade de realizac3o de pesquisas de campo
e relatos de experiéncia no ecossistema local. Espera-se que este estudo contribua para subsidiar
a reflexdo de gestores e profissionais sobre a reorganizacido dos fluxos assistenciais e o
fortalecimento de politicas ptblicas pautadas na equidade e na transformacio digital do SUS

em regides remotas.
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