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Introducgao

As doengas cardiovasculares exigem acompanhamento
especializado continuo, porém barreira geogréficas,
limitagdes de mobilidade e a excluséo digital de usuarios
idosos e vulneraveis frequentemente dificultam o acesso
a teleconsultas no SUS. Para superar esses gargalos, a
Central de Telemedicina do CEJAM, em conformidade
com a Nota Técnica DAE/SEABEVS n° 08/2026 da
SMS-SP, estruturou o modelo de Telecardiologia
Autébnoma com Suporte Domiciliar. O servico combina a
expertise do médico especialista a atuacao presencial de
uma equipe territorial da Unidade Basica de Saude
(UBS), garantindo acessibilidade, suporte tecnoldgico e
alta resolutividade clinica no préprio domicilio do
paciente.
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Descrever a dindmica operacional, a preparagao prévia
domiciliar, o papel da equipe multiprofissional de apoio e
a capacidade assistencial da Telecardiologia Autbnoma
ofertada pela Central de Telemedicina do CEJAM no
municipio de Sao Paulo.
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Resultados N\

Os resultados demonstraram a viabilidade operacional da
Telecardiologia Auténoma com suporte domiciliar. Em agosto
de 2026, foram ofertadas 157 vagas, com 138 atendimentos
efetivos (87,9%), sem perda primaria de vagas. As faltas
corresponderam a 6,4% e as desisténcias a 5,7%.

O suporte presencial no domicilio contribuiu para reduzir
barreiras digitais, de conectividade e mobilidade. A
organizagao prévia dos exames no PEP favoreceu o acesso
as informacdes clinicas e a qualificagédo da teleconsulta.

O servigo opera 20 horas semanais, em quatro dias, com
meta de 12 pacientes por plantédo. A integragdo entre
atendimento remoto, apoio territorial e regulagédo centralizada
ampliou 0 acesso a cardiologia, especialmente para usuarios
com dificuldades de deslocamento ou uso auténomo de
tecnologias digitais.

Figura 1 — Principais resultados

INDICADORES PRINCIPAIS

Vagas ofertadas Taxa do Porda priméria Perda secundiria
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Taxa de desisténcia

Relato de experiéncia com analise da capacidade
assistencial em agosto de 2026. O fluxo foi estruturado

em trés etapas: 1) preparagéo e qualificagéo digital, com
teste de conectividade, configuracdo do e-SaudeSP e
insercdo prévia de exames no prontuario eletrénico; 2)
atendimento domiciliar mediado por equipe
multiprofissional, composta por auxiliar de enfermagem,
orientador de transicao digital e Agente Comunitario de
Saude; e 3) regulacdo e gestédo das vagas pela Central
de Telemedicina por meio do SIGA Saude, com registro
das condutas e prescri¢gdes no e-SaudeSP.
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Indicador Gerencial / Perdas Volume (Casos)
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Desisténcia Vagas oclosas

87,9% 6,4% 5,7% 0,0%
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A Telecardiologia Autbnoma com suporte domiciliar demonstrou efetividade na organizacédo do
acesso a atencao especializada no territério. Em agosto de 2026 por exemplo, das 157 vagas
ofertadas, 138 resultaram em atendimentos efetivos (87,9%), sem registro de perdas primarias,
enquanto as perdas secundarias corresponderam a 6,4% e as desisténcias a 5,7%. O modelo,
baseado em qualificacdo digital prévia, suporte presencial multiprofissional e regulagao
centralizada, contribui para reduzir barreiras tecnolégicas e favorecer a continuidade do cuidado
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