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Resumo 

Objetivo: analisar nas evidências científicas o uso da tecnologia de teleconsultas no contexto 
da pandemia por COVID-19. Método: revisão integrativa de literatura, realizada no mês de 
maio de 2021, com busca e seleção nas bases eletrônicas de dados Medical Literature Analysis 
and Retrieval System Online (MEDLINE via PubMed®), Literatura Latino-Americana e do 
Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e Índice Bibliográfico Español en Ciencias de la Salud 
IBECS via Biblioteca Virtual em Saúde. Resultados: Foram analisados 10 artigos para essa 
revisão. A partir da leitura desses estudos, percebeu-se que a telemedicina proporcionou o 
manejo de doenças crônicas importantes e a disseminação de informações a respeito do novo 
coronavírus, evitando a propagação desse vírus. A satisfação dos pacientes quanto a essa nova 
modalidade de atendimento foi tida como satisfatória pela maior parte dos estudos. Conclusão: 
As teleconsultas ganharam maior proporção no contexto da atual pandemia da COVID-19, 
como forma de evitar a propagação do vírus. Esse tipo de atendimento mostrou-se eficaz e bem 
aceito pela maior parte dos pacientes que o utilizaram. No entanto, alguns fatores como 
dificuldade de realização do exame físico e limitação da infraestrutura nas telecomunicações, 
acabam sendo empecilhos à maior expansão dessa prática. 
 
Palavras-chave: Teleconsulta. Pandemia. COVID-19. 

Área Temática: Informática, plataformas e portais digitais para a saúde. 

Modalidade: Trabalho completo. 

 



 

1 INTRODUÇÃO 

A pandemia da COVID-19 foi listada como uma pandemia pela OMS em 11 de março 

de 2020. Os bloqueios nacionais e internacionais que restringem o movimento e as reuniões 

têm um papel na redução das taxas de transmissão viral; entretanto, o vírus persiste nas 

comunidades. É provável que essa pandemia seja prolongada, com picos de segunda infecção 

já identificados. Portanto, é importante que todas as medidas sejam tomadas para prevenir, 

controlar e reduzir a transmissão. A videoconferência para equipes multidisciplinares ajuda a 

reduzir o contato entre os profissionais de saúde, alguns dos quais frequentam vários hospitais 

(CATCART; SMITH; CLAYTON, 2020). 

A teleconsulta é definida como uma consulta síncrona ou assíncrona utilizando a 

tecnologia de informação e comunicação para omitir distância geográfica e funcional. A 

telemedicina ajudou os profissionais de saúde, principalmente os médicos a evitar o contato 

físico direto e minimizar o risco de transmissão do SARS-CoV-2, diminuindo a morbidade e 

mortalidade para COVID-19 e, finalmente, fornecer cuidados contínuos à comunidade (RUSSO 

et al., 2021). 

A aplicação da telemedicina proporciona atendimento seguro, rápido e de qualidade. Ela 

pode ser usada com eficácia para responder ou resolver novos problemas. Tem se mostrado 

eficaz em aumentar o acesso ao tratamento em circunstâncias agudas, como crises na saúde, 

conflitos, desastres e áreas remotas (MUBARAKI et al., 2021). 

 O sistema de saúde navega pelo novo normal em um mundo pandêmico e considera o 

tamanho e a abordagem correta para a integração da telessaúde em seu modelo de prestação de 

cuidados de saúde aprimorada, algumas coisas que sabemos é que os pacientes gostam da 

conveniência do atendimento prestado em sua casa e os prestadores de cuidados primários 

adotaram a telemedicina como nunca antes (THOMPSON et al., 2021). 

Dessa forma, o objetivo dessa pesquisa foi analisar nas evidências científicas o uso da 

tecnologia de teleconsultas no contexto da pandemia por COVID-19. 

 

2 MÉTODO 

Trata-se de um estudo bibliográfico, tipo revisão integrativa de literatura pautado em 

seis etapas para a sua elaboração. A primeira etapa foi composta pela identificação do tema e 

seleção da hipótese ou questão de pesquisa. A segunda etapa compreendeu a definição dos 

critérios de inclusão e exclusão do estudo: uso das bases de dados e seleção dos estudos baseada 

nos critérios. A terceira etapa foi realizada por meio da identificação dos estudos pré-



 

selecionados: leitura dos resumos, palavras-chaves e títulos das publicações e organização dos 

estudos. A quarta etapa abrangeu a categorização dos estudos selecionados. A quinta etapa 

envolveu a análise e a interpretação dos resultados. A sexta etapa corresponde à apresentação 

da revisão e síntese do conhecimento (LEMOS; PENICHE, 2016). 

A questão de pesquisa foi elaborada de acordo com a estratégia PICo – População, 

Interesse, Contexto. Foi considerada a seguinte estrutura: Profissionais de saúde; I – 

teleconsultas; Co – Pandemia COVID-19. Assim, elaborou-se a seguinte questão: “Quais as 

vantagens de utilizar teleconsultas na prestação de cuidados aos pacientes pelos profissionais 

de saúde no contexto da pandemia por COVID-19?”. 

A busca dos estudos foi realizada no período de maio de 2021 mediante a consulta nos 

recursos internacionais Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE 

via PubMed®), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e 

Índice Bibliográfico Español en Ciencias de la Salud (IBECS) via Biblioteca Virtual em Saúde. 

Foram utilizados para operacionalização da busca descritores controlados e não 

controlados extraídos dos vocabulários Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e Medical 

Subject Headings (MESH). O quadro 1 descreve a estratégia gerada nas bases de dados 

consultadas.  

 

Quadro 1. Estratégia de busca gerada bases de dados consultadas. Teresina, Piauí, Brasil, 2021. 

Base de dados Expressão de busca 

MEDLINE (teleconsultas) AND (pandemia) AND (covid-19) 

AND ( db:("MEDLINE")) 

LILACS (teleconsultas) AND (pandemia) AND (covid-19) 

AND ( db:("LILACS")) 

IBECS (teleconsultas) AND (pandemia) AND (covid-19) 

AND ( db:("IBECS")) 

Fonte: Os autores, 2021. 

Foram incluídos estudos que investigassem os desafios enfrentados pelos profissionais 

de saúde em utilizar as teleconsultas no contexto da pandemia por COVID-19, sem delimitação 

temporal e de idiomas. Estudos duplicados, dissertações, teses e editoriais foram excluídos. 

A busca e inclusão foram realizados por dois revisores, de forma independente. 

O percurso realizado para identificação, seleção, elegibilidade, inclusão e amostra seguiu as 

recomendações do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-

Analyses (PRISMA), conforme apresentado na figura 1.  



 

 

Figura 1. Percurso da seleção dos estudos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: the PRISMA statement. 

Para extração de dados optou-se por um instrumento construído pelos autores 

considerando as variáveis de identificação do estudo: base de dados, autor principal e ano de 

publicação, título do estudo, objetivo do estudo, aspectos metodológicos (delineamento) e 

desfechos avaliados. A análise dos resultados foi realizada de forma descritiva, no qual 

apresentou-se a síntese das evidências incluídas na revisão. 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 Neste estudo foram incluídos 10 artigos que atenderam aos critérios de inclusão 

previamente estabelecidos e assim distribuídos nas bases de dados selecionadas que estão 

IDENTIFICAÇÃO MEDLINE 

(161) 

LILACS 

(19) 

IBECS 

(17) 

NÚMERO DE ESTUDOS APÓS A EXCLUSÃO DE DUPLICADOS 

(195) 

SELEÇÃO 

EXCLUSÃO APÓS A LEITURA DO TITULO E RESUMO 

(150) 

ANÁLISE DE TEXTO COMPLETO 

(70) 

AMOSTRA 

(10) 

EXCLUIDOS COM 
JUSTIFICATIVA 

(54) 

INCLUSÃO 

ELEGIBILIDADE 



 

apresentadas no Quadro 2, conforme base de dados, autor e ano, objetivo, delineamento e 

desfecho. 

Com relação ao tipo de metodologia aplicada nos artigos estudados neste trabalho, 

percebeu-se que três (30%) artigos são estudos retrospectivos, três (30%) transversal, quatro 

(40%) descritivos.  

Quanto as vantagens apontadas nos estudos acerca da utilização das teleconsultas, 

identificou-se: redução/limite das visitas desnecessárias (RASTELLI, 2021), eficiência na 

prestação de cuidados (THOMPSON, 2021), (CASTRO, 2020), otimização do tratamento 

(RUSSO, 2021), continuidade do tratamento (MANSOOR, 2021; NAVAS, 2020), redução de 

custo (MUBARAKI, 2021), diminuição de riscos, satisfação dos clientes (CHESNEL, 2021) 

(TORNERO-MOLINA; VELÁSQUEZ, 2020). 

Quadro 2. Características dos estudos incluídos na revisão integrativa. Teresina. Piauí. Brasil. 2021. 

Base de dados Autor e ano Objetivo Delineamento Desfecho 
MEDLINE RASTELLI et al., 

2021 
Descrever a 
implementação de 
um serviço de 
eConsult de 
Ginecologia em 
nossa instituição. 

Restrospectivo Limitando visitas 
desnecessárias e 
melhora o acesso a 
serviços 
especializados. 

MEDLINE THOMPSON et 
al., 2021 

Descrever 
eConsults, como 
eles diferem dos 
modelos 
tradicionais de 
atendimento 
presencial. 

Retrospectivo Eficiência na 
prestação de 
cuidados, diminuição 
nos custos da saúde 

MEDLINE CHESNEL et al., 
2021 
 

Avaliar a eficácia e 
a satisfação de 
uma consulta 
telefônica como 
alternativa à 
consulta física. 

Transversal Elevada satisfação e 
eficiente  

MEDLINE RUSSO et al., 
2021 

Descrever as 
intervenções 
médicas após 
teleconsulta de 
enfermagem para o 
manejo 
ambulatorial de 
pacientes com 
doenças 
cardiovasculares 
durante a 
pandemia de 
COVID-19. 

Retrospectivo A teleconsulta de 
enfermagem 
antecipou 
significativamente a 
otimização do 
tratamento 
farmacológico em 
cerca de 4 meses em 
comparação com a 
visita de 
acompanhamento 
pessoal remarcada. 

MEDLINE MANSOOR et al., 
2021 

Avaliar a utilidade 
da teleconsulta na 
prestação de 

Transversal A teleconsulta pode 
manter parcialmente 
os serviços de 



 

serviços de 
oftalmologia 
durante o bloqueio 
COVID-19 

atendimento 
oftalmológico durante 
um bloqueio. 

MEDLINE MUBARAKI et 
al., 2021 

Avaliar o 
conhecimento dos 
médicos sobre a 
telemedicina e 
determinar suas 
opiniões sobre a 
telemedicina na era 
pós-pandêmica. 

Transversal Melhorar a eficácia da 
intervenção 
terapêutica, melhorar 
a qualidade do 
atendimento, fornecer 
suporte psicológico 
ao paciente, melhorar 
a adesão e ajudar os 
pacientes a 
economizar tempo e 
dinheiro. 

IBECS TORNERO-
MOLINA et al., 
2020 

Descrever os 
resultados obtidos 
com a estratégia de 
teleconsulta e 
definir o perfil de 
paciente mais 
adequado para 
aplicá-la. 

Descritivo Pacientes com maior 
grau de escolaridade 
obtiveram maior 
satisfação com o 
sistema de 
teleconsulta. Além 
disso, notou-se que é 
possível adotar a 
teleconsulta para 
cuidados 
reumatológicos com 
grau significativo de 
satisfação para o 
paciente e para o 
médico. 

IBECS NAVAS et al., 
2020 

Propor um plano 
de consultas, saber 
como se limita o 
atendimento às 
consultas e definir 
quais as patologias 
mais beneficiadas 
com este plano. 

Descritivo Pacientes com 
patologia geral de 
trauma foram mais 
propensos a serem 
resolvidos 
virtualmente em 
comparação com 
aqueles que foram 
encaminhados do 
departamento de 
emergência. 

LILACS CASTRO et al., 
2020 

Relatar a 
experiência de uma 
equipe de Saúde da 
Família na 
introdução de um 
serviço de 
telemedicina em 
um cenário rural 
do SUS. 
 

Descritivo O uso de aplicativo de 
mensagens e 
chamadas, como 
ferramenta de 
telemedicina, mostrou 
ser uma estratégia 
viável durante a 
pandemia de 
SARSCoV-2, 
especialmente 
importante no meio 
rural. 

LILACS VELÁSQUEZ et 
al., 2020 

Desenhar uma 
estratégia em 
conjunto com a 
entidade 
prestadora de 
serviços de saúde 
(EPS) SURA (que 

Descritivo A telemedicina traz 
consigo altos níveis 
de satisfação para 
médicos, pacientes e 
prestadores de 
serviços de saúde. E 
apresenta-se como 



 

integra a 
teleconsulta em 
suas operações) 

uma grande 
oportunidade para 
melhorar os sistemas 
de apoio à saúde 
 

Fonte: Dados da pesquisa, 2021. 

O uso da tecnologia de telecomunicações para fornecer serviços clínicos remotamente 

é conhecido como telemedicina. A telemedicina permite a aplicação da ciência clínica por 

telefone, internet ou outras redes tem sido utilizado em diferentes especialidades médicas para 

o diagnóstico e tratamento de doenças, bem como na pesquisa e educação. A telemedicina está 

ganhando popularidade na era COVID-19 (MANSOOR et al., 2021). 

Ferramentas tradicionais de telessaúde foram estabelecidas para ajudar a reduzir essas 

barreiras, promovendo maior acesso e, ao mesmo tempo, reduzindo custos. E esses benefícios 

nunca foram mais relevantes do que durante a pandemia da COVID-19, que estimulou 

aumentos sem precedentes no uso de telessaúde (THOMPSON et al., 2021). 

A telemedicina tem se mostrado eficiente no que diz respeito à redução do número de 

consultas presenciais sem diminuir a qualidade do atendimento e ainda favorece pacientes com 

dificuldades de deslocamento - físico e/ou geográfico (VELÁSQUEZ, 2020). 

Constatou-se, ainda, a utilidade de teleconsultas a pacientes que vivem em áreas rurais 

com acesso limitado. Nesse contexto, foi possível dar assistência a uma parcela da população 

historicamente negligenciada, evitando, sobretudo, o risco à exposição ao SARS COV-2 

(GOMES DE CASTRO; OLIVEIRA DOS SANTOS; REIS et al., 2020). 

Estudos apontam resultados positivos da telemedicina no manejo de pacientes com 

doenças crônicas, com problemas ortopédicos, no pós-operatório e, até mesmo, em pacientes 

com transtornos mentais (TORNERO-MOLINA; BRIS-OCHAITA; SANCHEZ-ALONSO et 

al., 2020).  

Nesse mesmo contexto, a telemedicina apresentou grandes vantagens, pois esta passou 

a ser, cada vez mais utilizada, especialmente em áreas rurais para atender às demandas da 

Atenção Primaria de Saúde (APS), permitindo a oferta de orientações à distância e evitando a 

possível disseminação do vírus nessas áreas. Nesse tipo de atendimento às áreas rurais, os 

áudios se mostraram mais eficientes que as mensagens escritas dentre o público menos letrado. 

Já as chamadas de vídeo tiveram como empecilho a dificuldade de conexão, haja vista a 

limitação de sinal encontrada na maioria das regiões pesquisadas. Além disso, a dificuldade de 

aceitação e as limitações de experiência também puderam ser constatadas em uma menor 

parcela dos usuários desse método de atendimento na zona rural. Isso pode ser justificado pelo 

fato de esse tipo de ferramenta ainda ser pouco explorada na saúde e pela dificuldade de 



 

adaptação às novas tecnologias da informação e comunicação (NTICs), especialmente, por 

parte da população residente nessas zonas (GOMES DE CASTRO; OLIVEIRA DOS 

SANTOS; REIS et al., 2020).  

A realização de consultas remotas evita o deslocamento de pacientes para serem 

atendidos em ambientes com possibilidade de propagação do novo coronavírus em um 

momento com pouca disponibilidade de Equipamentos de Proteção Individual (EPIs) e com 

muitas incertezas (GOMES DE CASTRO; OLIVEIRA DOS SANTOS; REIS et al., 2020). Esse 

atendimento remoto foi capaz de evitar a exposição de indivíduos com doenças crônicas, 

principalmente as cardiovasculares, que estão incluídos no grupo de risco, devido a elevada 

mortalidade quando infectados pelo SARS COV-2 (PEREIRA; CORREA, 2020). 

A maioria dos pacientes é favorável à substituição de algumas de suas futuras consultas 

pela teleconsulta. Para os médicos, a eficiência das teleconsultas foi muito boa e substituiu a 

consulta física 9 em cada 10. A dificuldade de obtenção de informações relevantes e a falta de 

exame físico estiveram associadas à menor eficiência avaliada pelo médico. A satisfação era 

menor se o paciente relatasse constrangimento ou preferisse uma consulta física. O 

comprometimento cognitivo foi desfavorável tanto para a satisfação do paciente quanto para a 

eficiência da teleconsulta (CHESNEL et al., 2021). 

Em relação às vantagens da telemedicina, a maioria dos respondentes acredita que a 

telemedicina pode melhorar a eficácia da intervenção terapêutica, melhorar a qualidade do 

atendimento, fornecer suporte psicológico ao paciente, melhorar a adesão e ajudar os pacientes 

a economizar tempo e dinheiro. As principais desvantagens da telemedicina observadas pelos 

entrevistados é que era difícil fazer um diagnóstico em toda a clínica virtual devido à falta de 

exame físico e à incapacidade de usar sua experiência prática (MUBARAKI et al., 2021). 

4 CONCLUSÃO 

Percebe-se, então que as teleconsultas ganharam uma proporção ainda maior no 

contexto da atual pandemia da COVID-19. O fato de o atendimento remoto proporcionar 

segurança, evitando a propagação do vírus foi fundamental para a expansão desse tipo de 

atendimento. Essa modalidade de atendimento obteve aprovação da maior parte dos usuários, 

sendo mais bem aceita por aqueles com maior nível educacional. As teleconsultas obtiveram 

grandes vantagens, sobretudo, para a propagação de orientações a respeito do SARS COV-2 e 

para o manejo de doenças crônicas, evitando o deslocamento dos pacientes até o consultório 

médico. 



 

Dentre as limitações encontradas, deve-se enfatizar a dificuldade de conexão à internet, 

principalmente em áreas rurais e a impossibilidade da realização do exame físico nos pacientes, 

o que poderia dificultar o diagnóstico. Dessa forma, observa-se a importância das teleconsultas 

e nota-se a necessidade de expansão da infraestrutura das telecomunicações, a fim de promover 

a melhoria de acesso a essa nova alternativa de atendimento.    
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