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ENQUADRAMENTO DO TRABALHO

As tecnologias da informação e as comunicações têm repercussões em praticamente todos os aspectos das nossas vidas. O rápido progresso destas tecnologias possibilita oportunidades sem precedência para alcançar níveis mais elevados de desenvolvimento, nomeadamente, a capacidade que estas têm para reduzir muitos obstáculos tradicionais, especialmente o tempo e a distância, beneficiando assim milhões de pessoas em todo o mundo.

O ideal será aproveitar as novas tecnologias, mas não esquecer de criar uma Sociedade da Informação aberta e dinâmica, que esteja à altura dos desafios sociais, económicos e políticos do nosso tempo.

Não pode, assim, deixar de referir-se a este propósito, a importância do impacto da Internet sobre as mais diversas áreas de actividade como em temas de saúde, mais precisamente, a pesquisa sobre comunicação em saúde e campanhas relacionadas com a saúde colectiva.

Em consequência, a interacção de ambas as tendências criaram um novo e fértil campo de pesquisa e actuação para utilizadores, médicos, administradores, entre outros. A Internet renovou as perspectivas para a comunicação em saúde. Enquanto que a comunicação de massa deve fazer campanhas a falar em geral dos temas de saúde, porque alcança uma audiência heterogénea, a rede de computadores, por ser acessada individualmente, pode responder a dúvidas específicas, oferecendo a informação sobre medida, com o grau de profundidade que o utilizador procura.

Deste modo e, em minha opinião, a Internet deveria tornar-se num veículo privilegiado tanto de acções do governo, como de profissionais de saúde, de voluntários e de empresas, originando o complexo denominado abreviadamente e-health, ou e-saúde (para electrónica) o termo mais abrangente para se referir ao amplo espectro de actividades usando tecnologias na saúde, cuidados de saúde e saúde pública.

Um conceito relevante a este nível é o de Comunicação Interactiva em Saúde, CIS é um termo proposto por Eng e Gustafson (1999) para se referir à “interacção de um indivíduo com ou por meio de um dispositivo electrónico ou tecnologia de comunicação para aceder ou transmitir informação de saúde ou receber ou prover orientação e apoio sobre um assunto relativo à saúde”.

Assim, a pesquisa por informação em saúde na Internet, a participação em fóruns virtuais e de grupos de apoio, o envio de e-mails para responsáveis de serviços de saúde, consubstanciam formas de comunicação interactiva em saúde. A CIS pode cumprir funções específicas: comunicar informação individualizada; habilitar a tomada de decisão informada; promover comportamentos saudáveis; viabilizar a troca de experiências e apoio mútuo; promover o auto-cuidado, gerir a procura de serviços de saúde.

Um exemplo concreto de que a Internet está a revolucionar a comunicação na área da saúde é a Webcam ; não é necessário nos dias de hoje que médicos, cirurgiões se locomovam fisicamente para participarem em reuniões ou mesmo operações do outro lado do planeta, podem realiza-las através de comunicação áudio-visual, sem saírem das suas salas. Da mesma forma, operações médicas podem ser assistidas por alunos de faculdades de medicina através de webcam, sem que estejam presentes em centros cirúrgicos. Sem sombra de dúvida, a Internet está para a divulgação do conhecimento como o papel esteve para a escrita.

Uma outra ilustração do exposto é o caso do Internamento em Casa; imagine-se que, em vez de ser internado num hospital, recebe tratamento em casa, com todo o aconchego e conforto que o seu lar lhe proporciona. Esta possibilidade já existe. O que a permite são as soluções desenvolvidas para monitorizar os sinais vitais do paciente por equipamentos com comunicação via rede telefónica ou Internet. O uso da rede é considerado pelos médicos como “uma tendência na medicina”.

Esta comunicação interactiva em saúde importa, como seria aliás de esperar, uma série de benefícios para os utilizadores, que se repercutem, nomeadamente, num aumento das oportunidades para levantar informações detalhadas para necessidades específicas ou características de indivíduos ou grupos de utilizadores; bem como na melhoria das capacidades de vários meios, combinando texto, áudio, imagens, de maneira a encontrar formas específicas a propósitos determinados ou aos gostos dos utilizadores.

No que concerne à vantagem na facilidade de uso, verifica-se que os programas de navegação, seguindo as tendências dos programas pós-Mac e Windows, são intuitivos e não exigem qualquer conhecimento técnico, tornando a navegação e a procura por actividades aliciantes porque dão a sensação de domínio. Com uma pressão no mouse obtém-se um acesso, por vezes imediato.

A democratização é outra vantagem deste sistema, pois antes da Internet, apenas grandes instituições tinham condições de disseminar o seu ponto de vista, o que agora está acessível a qualquer pessoa, empresa ou grupo de interessados. O resultado é, do ponto de vista do utilizador, uma variedade enorme de perspectivas, evitando-se assim um “monopólio” de informação por parte das empresas dominantes.

O fornecimento de serviços de saúde é inerentemente um fenómeno local, enquanto a Internet é essencialmente um fenómeno global. Isso significa que é possível obter informação médica, aconselhamento de fontes em qualquer local do planeta, contribuindo para a diversidade da informação disponível.

Do acima exposto, algumas questões se impõem:

▪ até que ponto, numa Sociedade de Informação, e mais concretamente, a comunicação interactiva em saúde garante, de facto, aos seus participantes e utentes o respeito pelos seus direitos pessoais, mais concretamente o Direito à reserva sobre a intimidade da vida privada, previsto constitucionalmente, bem como no Código Civil, artigo 80º? 

Considere-se o exemplo de uma pessoa infectada com o vírus VIH/SIDA; Portugal regista taxas de novos diagnósticos de infecção superiores ás dos restantes países europeus. Na sociedade em que vivemos é ainda notório o preconceito que existe relativamente a esta doença, é portanto compreensível que um paciente infectado com tal vírus se sinta constrangido a falar abertamente sobre o seu problema com receio de futuras discriminações. Aqui, a comunicação interactiva em saúde desempenha um papel fundamental: aumenta a disposição dos participantes em discutir sobre o assunto, riscos comportamentais, medos e incertezas e amplia o acesso à informação e o apoio solicitado, porque os recursos podem ser usados de forma mais versátil. Nomeadamente, o governo em exercício propõe-se, neste domínio, a dar especial atenção à promoção de acções e campanhas de informação/sensibilização; esta comunicação interactiva em saúde aumenta a capacidade de disseminação das informações sendo a sua audiência crescente, com pequeno custo, desde que a infra-estrutura esteja implantada.

No que toca à preservação da intimidade da vida privada dos utentes deste serviço, note-se desde logo, que este serviço permite aos utilizadores permanecerem anónimos ao obterem a informação, enquanto as pessoas poderiam sentir-se desconfortáveis, numa situação pública ou mesmo numa discussão face a face com, por exemplo, o seu médico de família. Sugere-se aqui que a Internet funcione inicialmente mais como uma ferramenta para as pessoas procurarem informações de saúde específicas, num contexto quase interpessoal. A criação de comunidades virtuais pode oferecer um tipo de comunicação íntima e reconfortante que muitas vezes, os responsáveis de serviços de saúde, não conseguem oferecer. Ao mesmo tempo a Internet oferece o anonimato que não pode ser obtido em relacionamentos interpessoais reais. É assim vital determinar se esses atributos de comunidade e anonimato são realmente motivações básicas para uso em contextos de comunicação em saúde.

▪ outra questão se coloca, esta relacionada com a garantia e veracidade das informações conferidas. O crescente uso da comunicação interactiva levanta questões sobre o seu risco potencial para causar prejuízo à saúde dos utilizadores.

É importante fortalecer os sistemas de certificação de qualidade dos sites de saúde como forma de oferecer segurança ao utilizador sobre a qualidade das informações oferecidas. 

Assim sendo, toda a orientação médica ou de saúde contida no site será dada somente por profissionais treinados e qualificados, a menos que seja declarado expressamente que uma determinada orientação está a ser dada por um indivíduo ou organização não qualificado na área médica. Urge referir ainda, que a informação disponível no site foi concedida para apoiar e orientar e não para substituir o relacionamento existente entre pacientes e médicos.

Contudo, a aplicação da Internet à saúde enfrenta algumas barreiras num país como o nosso.

A alfabetização é a condição primeira para a própria navegação, já que a maior parte dos conteúdos e instruções são apresentados sob a forma de escrita alfabética. Isso, de antemão, exclui uma parcela de potenciais utilizadores.

Há também a exclusão digital: apesar do crescimento extraordinário do número de utilizadores da rede, este deu-se nas classes de maior poder aquisitivo.

Por outro lado, quando se pensa na realização de campanhas de saúde, é preciso ter em conta que a Internet pode compartilhar informações, mas os sites individualmente têm uma dificuldade relativa de se destacar na economia de informação. Os meios de comunicação convencionais (TV, rádio, cinema), por serem relativamente poucos, geralmente competem de forma mais ou menos limitada, de modo que, para realizar uma campanha publicitária é suficiente programar estrategicamente alguns veículos para que haja uma probabilidade bastante alta de o anúncio ser visto/lido por uma parcela importante dos potenciais consumidores. Na Internet, como há uma numerosa quantidade de sites, a informação acaba por ficar em estado virtual, dependendo que o usuário a solicite. Os provedores de informações, conhecedores desse facto, procuram destacar-se oferecendo “portais” com diversas atracções, de modo a garantir os acessos.

A Internet também é, hoje, relativamente menos “visível” que os meios convencionais que alcançam o utilizador na rua (cartazes, painéis), no automóvel (rádio), na imprensa (revistas, jornais). Por isso, ela é, hoje, uma forma de disponibilizar informações, ou seja, de deixa-las em estado virtual à disposição do utilizador.

Para optimizar as suas características é necessário divulgar o site pelos meios de massa ou dividir as tarefas da comunicação com os meios massivos. Por exemplo: a campanha pela TV difunde a mensagem básica enquanto os textos na Internet aprofundam os seus diversos aspectos. No momento, em termos de campanhas de saúde, a Internet parece ter um melhor desempenho em oferecer alternativas de especificação e individualização da informação, conforme a procura dos utilizadores, do que como meio de lançamento de campanhas.

Em suma, a multimédia e as tecnologias de comunicação e de informação, em geral, vêm tornar mais evidente que a saúde é não só conteúdo, é também experimentação, mas acima de tudo, participação.

A entrada das TIC na saúde, pressupõe então que sejam desenvolvidas, em paralelo, a formação dos médicos e o apetrechamento dos hospitais e centros de saúde.

As prioridades da formação de médicos devem procurara proporcionar, mais do que uma competência de manipulação de computadores, a capacidade de fazerem uma reflexão crítica sobre as TIC e sobre as suas possibilidades de utilização pedagógica.

Urge fomentar a comunicação interactiva em saúde nas pessoas, não apenas nos doentes mas em todos cidadãos, só desta forma se podem criar verdadeiras comunidades educativas e elucidativas das mais diversas doenças e respectivas formas de tratamento.
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