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RESUMO

Introducido: A incorporagdo de tecnologias digitais na medicina tem
promovido mudangas estruturais nos modelos assistenciais contemporaneos,
impactando processos clinicos, qualidade do cuidado e organizacdo dos sistemas de
saude. Objetivo: Analisar e sintetizar evidéncias cientificas acerca do impacto das
inovagoes digitais, incluindo inteligéncia artificial, telemedicina, mHealth, prontudrios
eletronicos e big data, na qualidade do cuidado médico e nos processos assistenciais.
Metodologia: Trata-se de revisdo integrativa da literatura realizada em bases cientificas
indexadas (PubMed/MEDLINE, Scopus e Web of Science), seguindo recomendacdes
do modelo PRISMA. Foram incluidos 25 estudos revisados por pares que investigaram
o impacto clinico ou processual de tecnologias digitais na pratica médica. A extragdo de
dados contemplou tipo de tecnologia, contexto clinico, impacto assistencial e principais
achados. Resultados: Os estudos demonstraram que a inteligéncia artificial contribui
para maior precisdo diagnostica e reducdo de erros clinicos. A telemedicina mostrou
eficacia na ampliagdo do acesso e continuidade do cuidado, especialmente em doengas
cronicas e contextos de emergéncia sanitaria. Aplicagdes mHealth favoreceram adesao
terapéutica ¢ monitoramento remoto, enquanto prontuarios eletrdnicos melhoraram
rastreabilidade e coordenacdo assistencial, embora associados a desafios
organizacionais. A analise preditiva baseada em big data apresentou potencial para
otimizacdo da tomada de decisdo clinica. Conclusdo: As tecnologias digitais
apresentam impacto predominantemente positivo na qualidade do cuidado médico
contemporaneo. Entretanto, sua efetividade depende de implementagdo estratégica,
integragdo organizacional adequada e alinhamento ético. A transformacgdo digital
consolida um modelo assistencial orientado por dados, com potencial para promover
maior eficiéncia, seguranca e centralidade no paciente.

Palavras-chave: Saude Digital; Inteligéncia Artificial; Telemedicina;
Qualidade da Assisténcia a Saude; Tecnologia da Informacao em Satde.
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ABSTRACT

Introduction: The integration of
digital technologies into medicine has
promoted  structural = changes in
contemporary healthcare models,
impacting clinical processes, quality of
care, and health system organization.
Objective: To analyze and synthesize
scientific evidence regarding the impact
of digital innovations, including artificial
intelligence, telemedicine, mHealth,
electronic health records, and big data, on
medical care quality and healthcare
processes. Methods: This integrative
review was conducted using indexed
scientific databases (PubMed/MEDLINE,
Scopus, and Web of Science), following
PRISMA recommendations. Twenty-five
peer-reviewed studies evaluating clinical
or process-related impacts of digital
technologies in medical practice were
included. Data extraction considered
technology  type, clinical context,
healthcare impact, and key findings.
Results: Artificial intelligence
demonstrated improvements in diagnostic
accuracy and patient safety. Telemedicine
expanded access and ensured continuity

INTRODUCAO

A incorporagdo de tecnologias

digitais no setor da satde tem promovido
estrutural  nos

uma transformagao

modelos de cuidado clinico,

reorganizando  fluxos  assistenciais,

processos diagndsticos e estratégias
terapéuticas. O avango de ferramentas
como prontuarios eletronicos,
telemedicina, inteligéncia artificial (IA),
machine learning, big data e aplicagdes
moéveis em saude (mHealth) consolidou

um novo paradigma de assisténcia

of care, particularly in chronic disease
management and  public  health
emergencies. mHealth  applications
enhanced treatment adherence and remote
monitoring. Electronic health records
improved  traceability @ and  care
coordination, although organizational
challenges were identified. Big data—
driven predictive analytics showed
promise in optimizing clinical decision-
making. Conclusion: Digital
technologies exert a predominantly
positive  impact on  contemporary
healthcare  quality. However, their
effectiveness depends on strategic
implementation, organizational
integration, and ethical alignment. Digital
transformation consolidates a data-driven
healthcare model with potential to
enhance efficiency, safety, and patient-
centered care.

Keywords:  Digital  Health;
Artificial Intelligence; Telemedicine;
Quality of Health Care; Health

Information Technology.

centrado em dados, interoperabilidade e

suporte digital a decisao clinica (1,5,20).

A adocdo de tecnologias da

informacdo em saude demonstrou

impacto  positivo predominante na

qualidade assistencial, incluindo

melhorias na seguranca do paciente,
eficiéncia operacional e padronizacao de
condutas clinicas (1,24). Prontuérios
eletronicos, por exemplo, contribuiram

para maior rastreabilidade de dados
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clinicos e reducao de erros relacionados a
prescricdo e documentacdo médica (23).
Entretanto, sua implementagdo também
introduziu desafios relacionados a carga
cognitiva profissional e reorganizacao do
tempo clinico, influenciando a dinamica

do cuidado ambulatorial (16,17).

No contexto da telemedicina,

evidéncias  robustas  indicam  que
intervengdes remotas sdo capazes de
manter ou melhorar a qualidade do
cuidado em comparagdao ao atendimento
presencial, especialmente no manejo de
doengas cronicas e na ampliagdio do

acesso a vulneraveis

(2,6,12,19).
COVID-19, a telehealth consolidou-se

populagdes
Durante a pandemia de
ferramenta

como estratégica  para

continuidade  assistencial, reduzindo
exposicao hospitalar e otimizando fluxos
clinicos (3,9). Estudos observacionais
também demonstraram reducao no uso de
servigos de emergéncia entre populacdes
idosas submetidas a modelos intensivos

de telemonitoramento (11).

A aplicagdo de inteligéncia artificial
na pratica médica representa uma das
areas de maior crescimento na saude
digital contemporanea. Sistemas baseados
em deep learning ja demonstraram
desempenho diagnostico comparavel ao
areas

de especialistas em como

dermatologia (4), além de potencial
significativo na estratificagdo de risco
cardiovascular e andlise preditiva baseada
em grandes volumes de dados clinicos
(14,25). Revisoes recentes reforcam que
algoritmos de machine learning podem
contribuir para melhoria da seguranga do
paciente, redug¢do de erros médicos e

suporte a tomada de decisao clinica

(8,20,21).

As aplicagdes mHealth também vém

sendo associadas a maior adesao
terapéutica e melhor controle clinico em
doengas  cronicas, fortalecendo a
participacao ativa do paciente no cuidado
(7). A integracdo entre dispositivos
vestiveis, registros eletronicos e sistemas
inteligentes amplia as possibilidades de
monitoramento continuo e personalizacao

da assisténcia (5,20).

Entretanto, apesar do potencial
transformador dessas tecnologias, sua
implementagao efetiva depende de fatores
organizacionais, culturais e regulatorios.

\

Barreiras relacionadas a

interoperabilidade, treinamento
profissional e sustentabilidade financeira
ainda limitam a consolida¢do plena da
saude digital como modelo assistencial
dominante (15,22). Além disso, a
necessidade de preservar a dimensao

humanistica da medicina no contexto da
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crescente automacao tecnologica
permanece um ponto central de debate

ético e clinico (13).

Diante desse cenario, torna-se

fundamental analisar criticamente as
evidéncias disponiveis acerca do impacto
das inovagdes digitais na qualidade do
médico

cuidado contemporaneo,

considerando ndo apenas desfechos

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura, delineamento metodologico
que possibilita a sintese ¢ analise critica
de evidéncias provenientes de diferentes
tipos de estudos, incluindo pesquisas
experimentais, observacionais, revisdes
sistematicas e analises conceituais. Essa
abordagem foi adotada por permitir uma
acerca do

compreensdo  abrangente

impacto das tecnologias digitais na

qualidade do cuidado clinico e nos
processos assistenciais contemporaneos,
integrando

multiplas perspectivas

metodoloégicas em  uma  analise

estruturada.

A busca bibliografica foi realizada

em bases de dados cientificas

reconhecidas internacionalmente,
incluindo PubMed/MEDLINE, Scopus e

Web of Science, além de consulta direta a

clinicos diretos, mas também melhorias
nos processos assistenciais, eficiéncia
operacional e seguranca do paciente.
Assim, esta revisdo integrativa tem como
objetivo  sintetizar as  principais
evidéncias cientificas sobre o papel das
tecnologias digitais na transformacao dos
processos clinicos e na qualificacdo da

assisténcia em saude.

periddicos de alto impacto na area da
saude e tecnologia médica, como New
England Journal of Medicine, JAMA,
Nature Reviews

Health Affairs e

Nature Medicine,

Cardiology, BMJ,
Journal of Medical Internet Research.
Foram utilizados descritores controlados

(MeSH) e termos livres relacionados a

tematica, combinados por operadores
booleanos, contemplando expressoes
como “Digital Health”, “Artificial
Intelligence”,  “Machine  Learning”,

“Telemedicine”, “mHealth”, “Electronic
Health Records” e “Health Information
Technology”, associados a termos como
“Quality of Health Care”, “Healthcare
Delivery”, “Clinical Practice”, “Patient

Care” e “Patient Safety”.

Foram aplicados filtros para estudos

envolvendo seres humanos, publicados
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em lingua inglesa, revisados por pares e
com disponibilidade de texto completo. A
selecdo priorizou estudos que
investigassem o impacto de tecnologias
digitais na qualidade do cuidado, na
seguranga do paciente, na eficiéncia dos
processos clinicos ou na organizacao
assistencial. Incluiram-se ensaios clinicos,
revisoes

estudos observacionais,

sistematicas, revisdes narrativas com
fundamentagdo metodologica explicita e
analises estruturadas de implementagdo
tecnologica. Excluiram-se publicacdes

duplicadas  entre  bases,  estudos
exclusivamente técnicos sem aplicagdo
clinica direta, resumos de congresso,
cartas ao editor sem fundamentagao
cientifica robusta e trabalhos que nao
apresentassem dados relacionados a

desfechos ou processos assistenciais.

O processo de selecdo dos estudos
seguiu as recomendagdes do modelo
PRISMA (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses),
compreendendo as etapas de identificagdo,
triagem, elegibilidade e inclusdo.
Inicialmente, realizou-se a identificagdo
dos estudos por meio da busca
estruturada nas bases selecionadas. Em
seguida, procedeu-se a leitura dos titulos

e resumos para avaliacdo preliminar da

pertinéncia  tematica. Os  estudos
potencialmente elegiveis foram
submetidos a leitura integral para

verificagdo do atendimento aos critérios
de inclusdo. Ao final do processo, foram
selecionados 25 artigos que atenderam

integralmente aos requisitos

metodoldgicos estabelecidos e

apresentavam dados consistentes sobre

impacto clinico ou processual das

tecnologias digitais.

A extracdo dos dados foi realizada
de forma sistematizada, contemplando

autor, ano de publicagdo, tipo de

delineamento, tecnologia avaliada,

contexto clinico de aplicacao, impacto na
qualidade do cuidado ou nos processos

assistenciais e principais achados.

Posteriormente, os estudos foram agrupados
em categorias tematicas para analise interpretativa
comparativa, incluindo: (1) inteligéncia artificial e
machine learning; (2) telemedicina e telessatde;
(3) mHealth e monitoramento remoto; (4)
prontuarios eletronicos e sistemas de informagao;
e (5) big data ¢ analise preditiva. A sintese dos
achados foi conduzida de forma descritiva e
critica, buscando identificar padrdes de beneficio,
desafios de

implementagdo e implicagdes

organizacionais para a  pratica médica

contemporanea.

Por se tratar de revisdo integrativa baseada
exclusivamente em dados secundarios disponiveis
em dominio publico, ndo houve necessidade de
submissdo a Comité de Etica em Pesquisa.
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RESULTADOS

A andlise dos 25 estudos
selecionados permitiu identificar cinco
eixos tematicos principais relacionados
ao impacto das tecnologias digitais na
qualidade do cuidado clinico e nos
processos assistenciais contemporaneos:
(1) inteligéncia artificial e machine
learning; (2) telemedicina e telessatde; (3)
mHealth ¢ monitoramento remoto; (4)
prontudrios eletronicos e sistemas de
informagdo; e (5) big data e analise

preditiva.

1. Inteligéncia Artificial e Machine

Learning

Os estudos demonstram que a

aplicacdo de inteligéncia artificial (IA) na

pratica  médica tem  contribuido
significativamente para aprimorar
precisdo  diagnoéstica, seguranca do

paciente e suporte a tomada de decisdo

clinica. Modelos baseados em deep

learning  apresentaram  desempenho

equivalente ao de especialistas em
diagnostico dermatoldgico, evidenciando
potencial para melhoria dos processos
(4). Revisoes

diagndsticos recentes

reforcam que sistemas de machine
learning podem reduzir erros médicos e

fortalecer a seguranga assistencial (8,20).

Além disso, a integragdo entre 1A e
pratica clinica vem sendo apontada como
elemento transformador da medicina de
alta  performance, ampliando a
personalizacdo do cuidado e a analise
preditiva de risco (5,25). Entretanto,
autores destacam a necessidade de
integracdo ¢ética e humanistica no uso
dessas tecnologias, evitando substitui¢dao
indiscriminada do julgamento clinico

(13,21).

2. Telemedicina e Telessaude

A telemedicina mostrou impacto
consistente na ampliacao do acesso e¢ na
manutengdo da qualidade assistencial.
Revisdes sistematicas indicam elevados
niveis de satisfagdo do paciente e

resultados clinicos comparaveis ao

atendimento presencial (2,10,19). Em
cronicas,

doengas intervengdes  de

telemonitoramento demonstraram
melhora na continuidade do cuidado e
reducdo de descompensagdes clinicas

(6,12).

Durante a pandemia de COVID-19,

a telehealth  consolidou-se  como

ferramenta estratégica para reorganizagao

do cuidado, reduzindo exposicao

hospitalar ¢ mantendo fluxos assistenciais

ativos (3,9). Estudos observacionais
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também evidenciaram reducdo no uso de

servicos de emergéncia entre idosos

submetidos a modelos intensivos de

telemedicina (11).

3. mHealth e Monitoramento
Remoto
Aplicagdbes moveis em  saude

(mHealth) e dispositivos digitais de

monitoramento  mostraram  impacto
positivo na adesdo terapéutica € no
autocuidado, especialmente no manejo de
doengas cronicas (7). Revisdes indicam
que intervengdes moveis associadas ao
acompanhamento profissional ampliam o
controle clinico e a participagao ativa do

paciente (7).

Essas tecnologias também
favorecem coleta continua de dados e
integracdo com  sistemas  clinicos,
contribuindo para personalizacdo da
assisténcia e

longitudinal (5,20).

acompanhamento

4.  Prontuarios  EletrOnicos e

Sistemas de Informagao

Os prontudrios eletronicos (EHR)
apresentaram beneficios relacionados a

rastreabilidade, padronizag¢ao de condutas

e melhoria da coordenacdo do cuidado
(1,23). Revisdes apontam predominancia
de resultados positivos na qualidade
assistencial

apés implementagdo de

tecnologias da informacdo em saude

(1,24).

Entretanto, estudos observacionais
evidenciam que a digitalizacdo também

impacta o fluxo de trabalho médico,

aumentando carga administrativa e
influenciando  tempo  dedicado ao
paciente (16,17,18). [Esses achados

indicam que a qualidade do cuidado
depende ndo apenas da tecnologia em si,
modelo

mas do organizacional de

implementagao.

5. Big Data e Analise Preditiva

A utilizacdo de grandes bases de
dados clinicos associadas a algoritmos
preditivos mostrou potencial significativo
na estratifica¢do de risco e otimizacao de
decisdes clinicas, especialmente na
cardiologia e na medicina personalizada
(14,25). A andlise preditiva baseada em
machine learning tem sido apontada
como ferramenta promissora  para
antecipacao de eventos adversos e melhor

alocagdo de recursos assistenciais (20).

Tabela 1 — Sintese Tematica dos Estudos Incluidos
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Principais Tecnologias Impacto Identificado

Inteligéncia
Artificial

Deep learning, ML,
algoritmos preditivos

,, Teleconsultas,
Telemedicina

Aplicativos moveis,

mHealth )
monitoramento remoto

Prontuarios
Eletronicos

EHR, sistemas de
informagao

1,16,17,18,23,24

Andlise preditiva,
mineragdo de dados
clinicos

Big Data

Sintese Integrada

De forma geral, os resultados

indicam que as tecnologias digitais
apresentam impacto predominantemente

positivo na qualidade do cuidado clinico,

DISCUSSAO

Os achados desta revisdo integrativa
demonstram que as tecnologias digitais
tétm desempenhado papel central na

reconfigura¢do dos modelos assistenciais

’(4,5,8,13,20,21,25

da
redu¢do de

2,3,6,9,10,11,12,1
telemonitoramento 9

da
terap€utica e engajamento
do paciente

Melhoria da coordenacao e
rastreabilidade; impacto no
fluxo de trabalho

especialmente em termos de eficiéncia,

seguranga do  paciente,  precisdo
diagnéstica e ampliagdo do acesso.
Contudo, os achados também evidenciam
que a efetividade dessas tecnologias
depende de fatores organizacionais,
integracdo adequada aos fluxos clinicos e

capacitacdo profissional.

contemporaneos, influenciando tanto a
qualidade do cuidado clinico quanto os
processos organizacionais em saude. De

maneira geral, as evidéncias apontam
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para impacto predominantemente

positivo, especialmente no que se refere a

precisdo  diagnoéstica, seguranca do
paciente, eficiéncia operacional e
ampliacido do acesso a assisténcia
(1,4,8,10).

A incorporacdo da inteligéncia

artificial na pratica médica destaca-se

como um dos  vetores  mais
transformadores. Estudos experimentais
demonstram que algoritmos de deep
learning podem alcancar desempenho
comparavel ao de especialistas humanos
em tarefas diagnosticas especificas (4),
enquanto revisdes recentes indicam
potencial significativo para reducdo de
erros clinicos e fortalecimento da
seguranga do paciente (8,20). Além disso,
a analise preditiva baseada em big data
amplia a capacidade de estratificacao de
risco e suporte a tomada de decisdo em
(14,25).

tempo real Entretanto, os

beneficios técnicos devem ser
equilibrados com consideragdes éticas e
humanisticas, uma vez que a integracao
da IA ndo substitui o julgamento clinico,

mas o complementa (13,21).

No ambito da telemedicina, os
resultados reforcam que intervengdes
remotas sdo eficazes na manutengdo da
qualidade assistencial, particularmente no

manejo de condi¢des crénicas e na

atencdo a populacdes com barreiras
geograficas (2,6,12). A pandemia de
COVID-19 acelerou a consolidagdo da
telehealth como ferramenta estratégica de
reorganizac¢do dos sistemas de satude (3,9).
Estudos  observacionais  evidenciam
reducdo no uso de servigos de emergéncia
e melhor continuidade do cuidado em
populagdes idosas submetidas a modelos
intensivos de telemonitoramento (11).
achados

Esses sugerem que a

telemedicina, quando integrada
adequadamente aos fluxos clinicos, pode
contribuir para modelos assistenciais

mais resolutivos e sustentaveis.

As aplicagdes mHealth e os
dispositivos de monitoramento remoto
também demonstraram impacto relevante
na adesdo terapéutica e no engajamento
do paciente (7). A possibilidade de coleta
continua de dados clinicos e integragao

com sistemas eletronicos fortalece a

cuidado e o

(5,20).

personalizacdo  do
acompanhamento longitudinal
Essa mudanga sinaliza uma transi¢do de
modelos reativos para abordagens mais

proativas e preditivas.

Por outro lado, a digitalizagdo da
saude ndo estd isenta de desafios. A
implementagdo de prontudrios eletronicos,
melhoria da

embora associada a

coordenac¢ao do cuidado e rastreabilidade
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das informacdes (1,23), mostrou impacto
significativo no fluxo de trabalho médico,
com aumento da carga administrativa e
potenciais repercussdes sobre o bem-estar
profissional (16,17,18). Esses achados
evidenciam que a qualidade assistencial
ndo depende  exclusivamente  da
tecnologia, mas da forma como ela ¢

integrada ao contexto organizacional.

Do ponto de vista sistémico, a
transformagdo digital da saude exige
infraestrutura adequada,

interoperabilidade entre sistemas,

governanga de dados e capacitagdo

profissional continua (15,22). A auséncia

CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa
evidencia que as inovagoes digitais vém
decisivo

desempenhando na

papel

transforma¢do do cuidado médico
contemporaneo, com impacto consistente
na qualidade assistencial, na seguranga do
paciente e na eficiéncia dos processos
clinicos. Tecnologias como inteligéncia
artificial, telemedicina, aplicagcdes moéveis
em saude, prontudrios eletronicos e
sistemas de andlise preditiva demonstram
potencial significativo para aprimorar
precisdo diagnostica, fortalecer a tomada
de decisdo clinica e ampliar o acesso a

assisténcia.

10

desses elementos pode limitar os

beneficios esperados e gerar
desigualdades no acesso as inovagdes

tecnologicas.

Assim, os resultados indicam que as

tecnologias digitais representam

instrumentos potentes para

aprimoramento da qualidade do cuidado,
mas efetivo  esta

seu  impacto

condicionado a implementagao
estratégica, a integracdo com praticas
clinicas consolidadas e ao alinhamento

com principios éticos e humanisticos da

medicina.
Os achados indicam que a
inteligéncia artificial e o machine

learning se destacam na melhoria da
acuracia diagndstica e na estratificagcdo de
risco, enquanto a telemedicina consolida-
se como ferramenta eficaz para
continuidade do cuidado, especialmente

em populagdes vulneraveis ou em

contextos de crise sanitaria. As solucoes
mHealth maior

contribuem  para

engajamento do paciente e adesdo
terapéutica, promovendo um modelo
assistencial mais participativo e centrado
no individuo. Paralelamente, os sistemas

de informagdo e prontudrios eletronicos
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reforcam a  rastreabilidade ¢ a

coordenagdo do cuidado, embora
demandem ajustes organizacionais para

evitar sobrecarga profissional.

Entretanto, os beneficios observados

estdo diretamente condicionados a
qualidade da implementacdo tecnologica.
A auséncia de interoperabilidade,
capacitagdo profissional adequada e
governanga estruturada de dados pode
limitar  os

ganhos  esperados e

comprometer a sustentabilidade dos
sistemas digitais em saude. Além disso, a
integragdo ética e humanistica das
tecnologias permanece como elemento
essencial para que a inovagdo nao
substitua, mas fortaleca a relagdo médico-

paciente.

Do ponto de vista pratico, os
resultados desta revisdo sugerem que

institui¢des de saude devem investir nao

REFERENCIAS

1. Buntin MB, Burke MF, Hoaglin MC,
Blumenthal D. The benefits of health
information technology: a review of

the  recent  literature  shows
predominantly  positive  results.
Health Aff (Millwood).

2011;30(3):464-71.
doi:10.1377/hlthaft.2011.0178

2. Kruse CS, Krowski N, Rodriguez B,
Tran L, Vela J, Brooks M. Telehealth
and patient satisfaction: a systematic
review and narrative analysis. BMJ

apenas na aquisicdo de tecnologias
digitais, mas também na reestruturacdo de
processos organizacionais, treinamento
das equipes e desenvolvimento de

politicas de  governanca  digital.
Estratégias de implementacdo baseadas
em evidéncias, com monitoramento
continuo de indicadores de qualidade e
seguranga, sdo fundamentais para garantir
que a transformagdo digital resulte em

melhoria concreta da assisténcia.

Conclui-se que a convergéncia entre
tecnologia e medicina representa uma
irreversivel  no

Quando

mudanga  estrutural

cuidado em saude.

implementadas de forma estratégica, ética

e integrada, as inovagdes digitais

constituem ferramentas poderosas para

qualificacdo  do  cuidado  médico

contemporaneo, promovendo modelos

assistenciais mais eficientes, seguros e

centrados no paciente.

Open. 2017;7(8):e016242.
doi:10.1136/bmjopen-2017-016242

3. Keesara S, Jonas A, Schulman K.
Covid-19 and health care’s digital
revolution. N Engl J Med.
2020;382(23):e82.
doi:10.1056/NEJMp2005835

4. Esteva A, Kuprel B, Novoa RA, Ko J,

Swetter SM, Blau HM, et al.
Dermatologist-level classification of
skin cancer with deep neural
networks. Nature.


http://www.revistacientificaipedss.com

10.

11.

12.

([

Revista Cientifica IPEDSS

ISSN: 2764-4006 | www.revistacientificaipedss.com

2017;542(7639):115-8.
doi:10.1038/nature21056

Topol EJ. High-performance
medicine: the convergence of human
and artificial intelligence. Nat Med.
2019;25(1):44-56.
doi:10.1038/s41591-018-0300-7
McLean S, Protti D, Sheikh A.
Telehealthcare for long term
conditions. BMIJ. 2011;342:d120.
doi:10.1136/bm;j.d120

Tucker CA, Marsiske M, Rice KG,
Jones JD, Herman WH. Patient-
centered mHealth applications for
chronic disease management: a
systematic review. J Med Internet
Res. 2017;19(5):e157.
doi:10.2196/jmir.6988

Bates DW, Levine DM, Syrowatka A,
Kuznetsova M, Craig KJT, Rui A, et
al. The potential of artificial
intelligence to improve patient safety:
a scoping review. NPJ Digit Med.
2021;4:54. doi:10.1038/s41746-021-
00423-6

Hollander JE, Carr BG. Virtually
perfect? Telemedicine for Covid-19.
N Engl J Med. 2020;382(18):1679-
81. doi:10.1056/NEJMp2003539
Dorsey ER, Topol EJ. State of
telehealth. N  Engl J Med.
2016;375(2):154-61.
doi:10.1056/NEJMral601705

Shah MN, Wasserman EB, Gillespie
SM, Wood NE, Wang H, Noyes K,
et al. High-intensity telemedicine
decreases emergency department use
by senior living community residents.
J Am Med Dir Assoc.
2015;16(12):1077-81.
doi:10.1016/j.jamda.2015.08.018
Bashshur RL, Shannon GW, Smith
BR, Alverson DC, Antoniotti N,
Barsan WG, et al. The empirical
foundations of telemedicine
interventions for chronic disease
management. Telemed J E Health.
2014;20(9):769-800.
doi:10.1089/tmj.2014.9981

12

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Verghese A, Shah NH, Harrington
RA. What this computer needs is a
physician: humanism and artificial
intelligence. JAMA. 2018;319(1):19-
20. doi:10.1001/jama.2017.19198
Rumsteld JS, Joynt KE, Maddox TM.
Big data analytics to improve
cardiovascular care: promise and
challenges. Nat Rev Cardiol.
2016;13(6):350-9.
doi:10.1038/nrcardio.2016.42
Agarwal R, Gao G, DesRoches C,
Jha AK. Research commentary—The
digital transformation of healthcare:
current status and the road ahead. Inf
Syst ~ Res.  2010;21(4):796-8009.
doi:10.1287/isre.1100.0327

Downing NL, Bates DW, Longhurst
CA. Physician burnout in the
electronic health record era: are we
ignoring the real cause? Ann Intern
Med. 2018;169(1):50-1.
do0i:10.7326/M18-0139

Sinsky C, Colligan L, Li L, Prgomet
M, Reynolds S, Goeders L, et al.
Allocation of physician time in
ambulatory practice: a time and
motion study in 4 specialties. Ann
Intern Med. 2016;165(11):753-60.
doi:10.7326/M16-0961
Adler-Milstein J, Huckman RS. The
impact of electronic health record
use on physician productivity. Am J
Manag Care. 2013;19(10 Spec
No):SP345-52.

Tuckson RV, Edmunds M, Hodgkins
ML. Telehealth. N Engl J Med.
2017;377(16):1585-92.
doi:10.1056/NEJMsr1503323
Rajkomar A, Dean J, Kohane I
Machine learning in medicine. N
Engl J Med. 2019;380(14):1347-58.
doi:10.1056/NEJMral814259
Maddox TM, Rumsfeld JS, Payne
PRO. Questions for artificial
intelligence in health care. JAMA.
2019;321(1):31-2.
doi:10.1001/jama.2018.18932
Gagnon MP, Duplantie J, Fortin JP,
Landry R. Implementing telehealth


http://www.revistacientificaipedss.com

Revista Cientifica IPEDSS

ISSN: 2764-4006 | www.revistacientificaipedss.com

to support medical practice in
rural/remote regions: what are the
conditions for success? Implement
Sci.  2006;1:18. doi:10.1186/1748-
5908-1-18

. DesRoches CM, Campbell EG, Rao
SR, Donelan K, Ferris TG, Jha A, et
al. Electronic health records in
ambulatory care—a national survey
of physicians. N Engl J Med.
2008;359(1):50-60.
doi:10.1056/NEJMsa0802005

. Goldzweig CL, Towfigh A,
Maglione M, Shekelle PG. Costs and
benefits of health information
technology: new trends from the
literature. Health Aff (Millwood).
2009;28(2):w282-93.
doi:10.1377/hlthaff.28.2.w282

. Obermeyer Z, Emanuel EJ.
Predicting the future-big data,
machine learning, and clinical
medicine. N Engl J Med.
2016;375(13):1216-9.
doi:10.1056/NEJMp1606181

13


http://www.revistacientificaipedss.com

	ABSTRACT
	INTRODUÇÃO
	RESULTADOS
	1. Inteligência Artificial e Machine Learning
	2. Telemedicina e Telessaúde
	3. mHealth e Monitoramento Remoto
	4. Prontuários Eletrônicos e Sistemas de Informaçã
	5. Big Data e Análise Preditiva
	Tabela 1 – Síntese Temática dos Estudos Incluídos
	Síntese Integrada
	DISCUSSÃO
	CONCLUSÃO
	REFERÊNCIAS


