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APRESENTAÇÃO

Não faz tanto tempo assim, assistíamos encantados a séries de 
ficção científica, em TVs com válvulas e tubos de imagens, ou nas 
chamadas TVs de plasma. Nas naves e estações espaciais retratadas 
nesses filmes, doenças eram curadas rapidamente com um 
comprimido. O corpo humano era vasculhado e exibido em imagens 
instantâneas, feridas eram cicatrizadas com exibição a um feixe de 
luz e os médicos se dedicavam ao lado humano, ao relacionamento 
com seus pacientes. Todo o diagnóstico e a prescrição contavam com 
sólida base tecnológica. Nessas séries (que na época eram chamadas 
de seriados), a Medicina se aproximava da “mágica”, do poder de curar, 
que certamente foi a primeira chama que acendeu em nós a ideia de 
ser médico. A comunicação se mostrava naqueles filmes, plena, sem 
fios, sem problemas com sinal ou alcance. Na época, parecia mágica 
também.

Os anos se passaram e acompanhamos, vimos e vivemos aquilo que 
comumente se chama de “revolução digital”. 

Aquela Medicina dos seriados de ficção científica e do desenho animado da família futurista da década 
de mil novecentos e setenta não parece mais tão distante. Pensar em telefones com fios, em ligações 
interurbanas, em conexão discada, isso sim, parece obra de ficção. A situação do personagem cego que 
enxergava por meio de óculos tecnológicos se tornou factível, real.

Mas aonde chegamos então? E o que nos espera?

Chegamos a um ponto sem volta no qual a tecnologia precisa ser vista como uma parceria indissolúvel 
das boas práticas médicas. Da mesma forma que não nos imaginamos mais discando um telefone, ou 
esperando pela conexão discada, não faz mais sentido renunciar àquilo que a ciência e a tecnologia nos 
oferecem para levar qualidade de vida e assistência responsável a tantos pacientes, em todas as áreas da 
Medicina, especialmente na Oftalmologia.

O diagnóstico à distância, o compartilhamento de opiniões e a participação remota de especialistas que 
estão a milhares de quilômetros de distância é uma realidade. Colegas que atuam na atenção básica, baseados 
em lugares que outrora eram chamados de remotos, podem contar com a participação de ultraespecialistas 
em seus diagnósticos e usar a tecnologia para receber opiniões sobre um fundo de olho, por exemplo.

Assim, o Conselho Brasileiro de Oftalmologia, mais uma vez, cumpre seu papel social e nos entrega uma 
obra completa – alicerçada nas melhores práticas e construída a tantas mãos e mentes – sobre a adoção 
da telemedicina na Oftalmologia. Dos princípios mais básicos do conceito do atendimento a distância até 
aquilo que torna a adoção das mais variadas vertentes da telemedicina não apenas factível, como também 
essencial, temos aqui uma obra para ser lida, relida e, por que não, vivida por cada um de nós.

CRISTIANO CAIXETA 
UMBELINO

Presidente do Conselho
Brasileiro de Oftalmologia
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Oftalmologia da Universidade 
Federal de Goiás
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Quando o Conselho Brasileiro de Oftalmologia escolheu, em 2020, o tema Teleoftalmologia, 
Telemedicina e Inovação para ser o tema oficial do Congresso Brasileiro de Oftalmologia no ano de 2022, 
em Curitiba – PR, fiquei feliz e surpreso. Agradavelmente surpreso, por ver o quanto o CBO foi mais uma 
vez arrojado, saindo da zona de conforto de temas ligados às importantes subespecialidades da nossa 
oftalmologia e feliz porque o tema Teleoftalmologia é muito caro para mim.

Comecei a estudar Telemedicina em 1999, ainda no século passado, quando o presidente do CBO era o 
Prof. Dr. Marcos Ávila. Naquela época, conheci o Prof. Dr. Chao Lung Wen, atual presidente da Associação 
Brasileira de Telemedicina e Telessaúde, com quem tenho a honra de coorganizar este livro. O Professor 
Chao veio a tornar-se um amigo e incentivador, dando-me o prazer de ser meu orientador de Doutorado na 
USP, quando defendi, em 2009, tese sobre Teleoftalmologia na Atenção Primária. Conosco neste esforço 
está o estimado Prof. José Beniz Neto, ex-presidente do CBO, que criou a Comissão de Telemedicina, 
Tecnologia e Inovação durante sua gestão.

Sempre fui um entusiasta da tecnologia, especialmente desde o início dos anos 1980, quando ganhei 
meu primeiro computador (um CP-400 Prológica, que usava gravador de fita K7 como mídia externa). 
Da mesma forma, sempre acreditei que podemos, como médicos, melhorar a forma de cuidar de nossos 
pacientes. A Teleoftalmologia une estas duas paixões... o cuidar e o avançar tecnológico. 

É sempre gratificante participar de uma ação inovadora como é este livro, que reúne temas interessantes 
para promover a reflexão e a modernização da oftalmologia no cenário da evolução tecnológica exponencial 
da sociedade moderna. Este livro abrange três vertentes: (1) Telemedicina, (2) Tecnologias, inovações e 
tendências e (3) Relatos de experiências.

O leitor terá acesso a conceitos atuais do mundo digital, intimamente ligados às mudanças que observamos 
na forma de nos relacionar com os pacientes. Abrange temas ainda em desenvolvimento, que moldarão a 
web3.0 e tem o potencial de ampliar o alcance do conhecimento médico integrado à inteligência artificial e 
à realidade virtual. Compreendendo o passado no desenvolvimento contínuo de tecnologias, ferramentas 
e aplicações, o leitor poderá entender seu papel no presente, como agente ativo em novas modalidades de 
assistência médica, e vislumbrar o futuro que nos aguarda e do qual, espero, possamos ser coconstrutores 
na busca de um mundo mais inclusivo, acolhedor e humano, tendo a tecnologia como aliada.

Reafirmamos que o ensino médico precisa incluir, na graduação, os temas aqui discutidos e 
exemplificados. A residência médica não pode deixar de abordar essa temática. A educação médica 
continuada deve ofertar aos profissionais já inseridos no mercado de trabalho as oportunidades de 
atualização teórica e prática em telemedicina e saúde digital. Os conceitos éticos precisam ser reafirmados 
e contextualizados nas novas formas de teleatendimento. 

Como nos lembra o Prof. György Böhm, Platão resumiu o pensamento de Heráclito sobre o Universo 
com duas palavras: panta rhei, tudo flui. Vivemos em um mundo em constante evolução, em um fluxo 
contínuo de caminhada e progresso.

PREFÁCIO
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Um passo importante é a publicação das Diretrizes de Boas Práticas em Teleoftalmologia, um trabalho 
que virá em consequência deste livro e já está em fase avançada de discussão junto aos ilustres membros 
da diretoria e conselho do CBO.

Uma vez mais, o CBO se afirma e dá sua contribuição à sociedade brasileira e não só a nós, oftalmologistas, 
que teremos uma obra de referência para estudo e consulta, mas que poderá alcançar a graduação e a pós-
graduação médicas, por tratar de temas que são universais a todas as áreas do conhecimento médico.

Bom estudo!

 
Alexandre Chater Taleb
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INTRODUÇÃO
Ao buscar a palavra rede em um dicionário, 

provavelmente iremos encontrar, entre seus dife-
rentes significados, desde um tecido de malhas di-
versas até o entrelaçamento de vasos sanguíneos. 
Contudo, seja qual for o dicionário usado, as pala-
vras conjunto, malha e entrelaçamento são o resul-
tado dos diferentes encontros de fios, canos, cabos, 
nervos etc., ou seja, dos diferentes elementos, que, 
ao serem organizados, formam uma rede. Neste 
capítulo, vamos falar de três redes: Rede Nacional 
de Ensino e Pesquisa (RNP) [1], Rede de Colabora-
ção de Comunidades (RCC) [1] e a Rede Universitá-
ria de Telemedicina (RUTE) [2].

Os registros indicam que a RNP foi criada em 
setembro de 1989, com o objetivo de construir uma 
infraestrutura nacional de rede de internet de âm-
bito acadêmico, ainda como um projeto do CNPq. 
Em 1992, foi pioneira ao trazer a internet para o 
Brasil, atingindo 10 estados e o Distrito Federal. 
Atualmente, sua rede chega a todas as unidades da 
Federação. A RNP é qualificada como organização 
social vinculada ao Ministério da Ciência, Tecno-
logia e Inovações (MCTI) e mantida por ele, em 
conjunto com os ministérios da Educação (MEC), 
das Comunicações (MCom), Turismo, Saúde (MS) 
e Defesa (MD), que participam do Programa In-
terministerial RNP (PRO-RNP). Todo esse apoio 
a credencia como a rede brasileira para educação 

e pesquisa, com a responsabilidade de disponi-
bilizar infraestrutura de internet segura e de alta 
capacidade, além de oferecer serviços personali-
zados e promover projetos de inovação para todo 
o Sistema RNP. 

Por meio desse sistema, que inclui universida-
des, institutos educacionais e culturais, agências 
de pesquisa, hospitais de ensino, parques e polos 
tecnológicos, a RNP beneficia 4 milhões de alunos, 
professores e pesquisadores brasileiros. Por ser 
uma rede nacional de ensino e pesquisa, do inglês, 
National Research and Education Network (NREN) [3], 
sua infraestrutura possibilita conexão, por meio de 
cabos de fibra óptica terrestres e submarinos [4], 
com outras NREN na América Latina, América do 
Norte, África, Europa, Ásia e Oceania.

Um aspecto característico de todas as redes é 
o fato de possuírem uma série de elementos para 
garantir suas interligações. Assim, o Sistema RNP 
possui diversos componentes, tais como Rede 
Ipê, Pontos de Presença, Redes Comunitárias e as 
RCC. Nesse sistema, é responsável por promover 
a criação, operação e manutenção das RCC, for-
madas por grupos de origem acadêmica que se 
organizam com interesses em comum, com obje-
tivos para gerar parcerias, estimular a inovação, 
facilitar reuniões virtuais e a cooperação entre os 
pesquisadores, além de promover a geração de co-
nhecimento [1]. Em meados de 2005, foi elaborada 
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a proposta de criação da RCC que é o objeto deste 
capítulo, a RUTE, e que, nos últimos 16 anos, tem 
sido uma estrutura fundamental para o desenvol-
vimento das atividades de colaboração na área de 
saúde digital, por meio dos grupos de interesse 
especial, do inglês, Special Interest Group (SIG), em 
benefício da expansão e consolidação das ações de 
telemedicina e telessaúde no Brasil [5-8].

AS EXPANSÕES RUTE
De acordo com Ribeiro Filho, Messina e Lopes 

[5], a RUTE cresceu em etapas e nos seus primei-
ros três anos, entre janeiro de 2006 e dezembro 
de 2008, já contava com a participação de 57 insti-
tuições, em todos os estados brasileiros. A Figura 
1 apresenta a linha do tempo da RUTE, desde sua 
criação até 2022. Nela é possivel identificar alguns 
marcos, como a primeira transmissão ao vivo de 
quatro cirurgias, realizada em dezembro de 2013, 
em tempo real, de forma simultânea e em alta 
definição (4K) para San Diego, Califórnia (EUA), 
promovida pela RNP, diretamente do Brasil para 
os Estados Unidos. Foram responsáveis pelos pro-
cedimentos a Faculdade de Odontologia da Uni-
versidade de São Paulo (USP) e os hospitais uni-
versitários federais do Rio Grande do Sul (HCPA/
UFRGS), do Espírito Santo (HUCAM/UFES) e do 
Rio Grande do Norte (HUOL/UFRN) [9]. 

Outro marco relevante, ainda no aspecto de co-
laboração internacional, foi a criação, em 2017, do 
Grupo de Trabalho (GT) permanente da Comuni-
dade dos Países de Língua Portuguesa (CPLP) [10], 
que obteve, como marcos importantes, a criação 
do Programa Nacional de Telessaúde de Moçam-
bique1,  em 2018, e a criação do SIG Citotecnologia 
CPLP, em 2021, coordenado pelo Instituto Nacio-
nal de Câncer José Alencar Gomes da Silva (Inca) 
– Brasil, pela Escola Superior de Tecnologia da 
Saúde de Lisboa – Instituto Politécnico de Lisboa 
ESTeS, em Portugal, pelo Instituto Superior de 
Ciências de Saúde Victor Sá Machado (ISCSVSM), 
em São Tomé e Príncipe, pelo Laboratório Na-
cional de Saúde Pública (LNSP), na República da 
Guine Bissau, e com participação do Serviço de 
Anatomia Patológica do Hospital Central de Ma-
puto, no Moçambique, e do Serviço de Anatomia 

Patológica Hospital Dr. Agostinho Neto, em Praia, 
Cabo Verde. 

Além da colaboração internacional por meio 
do GT CPLP, outro marco ocorreu, em 2019, quan-
do foi criada a RUTE América Latina (RUTE-AL) 
[11], sob a  coordenação da RedCLara Cooperação 
Latino-americana de Redes Avançadas com a co-
laboração das NRENs: Corporación Ecuatoriana 
para el Desarrollo de la Investigación y la Acade-
mia (CEDIA), do Equador, Corporación Univer-
sitaria para el Desarrollo de Internet (CUDI), do 
México, Red Nacional Académica de Tecnologia 
Avanzada (Renata), da Colômbia, Red Universi-
taria Nacional (Reuna), do Chile, e Rede Nacional 
de Ensino e Pesquisa (RNP), do Brasil. Ainda em 
2021, Chile2,  Colômbia3  e Equador4  iniciaram a 
implantação de suas versões da RUTE-AL com 
suas comunidades acadêmicas, empresariais e 
governamentais. México, Argentina e Guatemala 
intencionam expandi-lo em suas redes acadêmi-
cas nacionais. 

No contexto da colaboração nacional, pode-
mos destacar outros quatro marcos: a criação do 
SIG COVID-19, o início dos trabalhos do Comitê 
Técnico de “Ensino e Pesquisa” na Prospecção 
Tecnológica em Saúde Digital (CT-SAÚDE DIGI-
TAL), a aprovação do Programa Prioritário de In-
teresse Nacional em Saúde Digital (PPI-SD), sob a 
coordenação da RNP, e a realização do evento De-
senvolvimento Humano e Saúde Digital em Foco.

A criação do SIG COVID-19 [12], logo no início 
da pandemia, em março de 2020, reforça a colabo-
ração em rede. Além de ter possibilitado o enfren-
tamento da pandemia do novo vírus COVID-19, 
congregou os hospitais terciários, universitários, 
públicos e privados, que realizaram o tratamento 
dos casos mais graves, trocando experiências não 
somente entre profissionais do Brasil, como tam-
bém do exterior, como China, Itália, EUA, México, 
Portugal, Israel, Argentina, Rússia e outros países. 
Foram realizadas 73 sessões entre 23/03/2020 e 
04/10/2021, com 3.052 presenças registradas de 
1.133 profissionais da saúde. 

Enquanto o SIG COVID-19 foi criado por um 
grande motivo, o CT-Saúde Digital foi criado por 
uma série de motivações: o aumento do número 

1Para mais informações, ver:  https://telessaude.co.mz/about-us/.
2Para mais informações, ver RUTE-Chile – Red Universitaria de Telemedicina (https://www.rutechile.cl/).
3Para mais informações, ver https://www.renata.edu.co/category/comunidad-de-salud-digital/. 
4Para mais informações, ver https://ehealth.cedia.edu.ec/.

https://telessaude.co.mz/about-us/
https://www.rutechile.cl/
https://www.renata.edu.co/category/comunidad-de-salud-digital/
https://ehealth.cedia.edu.ec/
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de projetos e redes colaborativas na RNP na área 
da saúde; a transformação digital que está em cur-
so na saúde, além da demanda por análises am-
plas e completas sobre a evolução tecnológica de 
produtos, aplicações e serviços em saúde digital, 
e os relacionamentos da RNP com os Ministérios 
membros do Programa Interministerial da RNP: 
MCTI, MEC, Saúde, Cidadania e Defesa, em rela-
ção às ações de saúde. O CT-SD tem também a fun-
ção de integrar, nos debates e nas soluções pro-
postas, os profissionais da saúde e da computação. 
A Figura 2 apresenta a linha do tempo e indica as 
atividades desenvolvidas e as participações nas 

reuniões. Fazem parte do CT-Saúde Digital repre-
sentantes das instituições Abrasco, ABTms, SBC-
-CE-CAS, SBIS, SBEB, EBSERH, Fiocruz, NIC.BR, 
além dos coordenadores do SIG Ciência de Dados 
e Inteligência Artificial em Saúde, SIG Rede Na-
cional de Pesquisa em Telessaúde, SIG Educação 
em Saúde Digital, Grupos de Pesquisa e Desenvol-
vimento da RNP aplicados à saúde e as diretorias 
da RNP, entre elas os representantes da Diretoria 
de Pesquisa, Desenvolvimento e Inovação (DPDI), 
da Diretoria Adjunta de Relacionamento Institu-
cional (DARI), com comunidades da saúde, e da 
Diretoria Adjunta de Soluções (DAGSOL).

CT - Saúde digital
linha do tempo

12 reuniões, 
2 workshops realizados e

3 relatórios entregues,
média de 15 partipantes por reunião

28 participantes
convidados, novos

temas e novos grupos
de estudos

Criação do CT-SD
6 reuniões  realizadas,

média de 17 participantes
por reunião

202220212020

FIGURA 2. Linha do tempo CT-Saúde Digital.

Para dar continuidade às atividades do 
CT-Saúde Digital, em 2022 foram criados três gru-
pos de estudos: Grupo de Estudos 1 – Aceleração 
da capacidade de Recursos Humanos na Prática 
Digital da Saúde; Grupo de Estudos 2 – Prospec-
ção da Pesquisa, Desenvolvimento, Inovação e 
dos componentes para a Ciberinfraestrutura da 
RNP necessários para Ensino e Pesquisa em Saú-
de Digital; e Grupo de Estudos 3 – Problemas e a 
fronteira da pesquisa e ensino com Inteligência 
Artificial na Saúde. Toda a comunidade da saúde 
e da computação na saúde é bem-vinda e está con-
vidada a participar das atividades de um ou mais 
grupos de estudos que fazem parte do CT-Saúde 
Digital.5 

Além da prospecção tecnológica em saúde di-
gital realizada no CT-Saúde Digital, há a expecta-
tiva da promoção de projetos e para isso é espe-
rado que o PPI-SD possa ser um instrumento de 

5Mais informações sobre o CT-SAÚDE DIGITAL em https://wiki.rnp.br/display/ctsaudedigital
6Publicação da Resolução CATI nº 228 em 02/08/2021. Disponível em: https://www.gov.br/mcti/pt-br/acompanhe-o-mcti/lei-de-tics/arquivos_lei_tics_ppi/ppi_reso-
lucao_rnp_saude_digital_228_2021_.pdf. 

incentivo e fomento para as Instituições de Ciên-
cia e Tecnologia (ICT). 

Em setembro de 2021, o Ministério de Ciência, 
Tecnologia e Inovação do Brasil (MCTI) aprovou, 
no Comitê da Área de Tecnologia da Informação 
(CATI),6 o PPI-SD sob a coordenação da RNP. A 
aprovação do PPI-SD abre a perspectiva de que 
uma parcela dos recursos aplicados em PD&I, por 
empresas produtoras de equipamentos de TIC, 
incentivadas nos termos da Lei nº 8.248/91 – Lei 
das TICs (inclusive equipamentos médicos, odon-
tológicos e da saúde em geral, intensivos no em-
prego de tecnologias digitais, alcançados por essa 
legislação), no Brasil, sejam direcionados para o 
financiamento de projetos de PD&I nesse campo, 
a serem realizados por ICT credenciadas junto ao 
CATI/MCTI.

O marco mais recente da RUTE ocorreu em 
novembro de 2021, quando foi realizado o evento 

http://NIC.BR
https://wiki.rnp.br/display/ctsaudedigital
https://www.gov.br/mcti/pt-br/acompanhe-o-mcti/lei-de-tics/arquivos_lei_tics_ppi/ppi_resolucao_rnp_saude_digital_228_2021_.pdf
https://www.gov.br/mcti/pt-br/acompanhe-o-mcti/lei-de-tics/arquivos_lei_tics_ppi/ppi_resolucao_rnp_saude_digital_228_2021_.pdf
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7Anais do Evento Conjunto XVIII Congresso Brasileiro de Informática em Saúde e 10º Congresso Brasileiro de Telemedicina e Telessaúde. Disponível em: https://
www.abtms.org.br/pt/cbtms-2021/. 
8Os procedimentos RUTE estão disponíveis no endereço: https://rute.rnp.br/web/rute/procedimentos.

“Desenvolvimento Humano e Saúde Digital em 
Foco”, em formato 100% virtual, integrando o Fó-
rum RNP, o Congresso da Sociedade Brasileira de 
Informática em Saúde (SBIS) e o Congresso7 da As-
sociação Brasileira de Telemedicina e Telessaúde 
(ABTms), com participação da Organização Mun-
dial de Saúde (OMS), Organização Pan-americana 
da Saúde (Opas), Ministérios da Saúde, Ciência, 
Tecnologia e Inovação, Educação, conselhos das 
profissões da saúde, conselho nacional de secre-
tários estaduais e municipais de saúde, a Empre-
sa Brasileira de Serviços Hospitalares (Ebserh), 
empresas e academia. O evento contabilizou 1.480 
inscritos, em 100 sessões, totalizando quase 100 
horas de conteúdo nos três eventos. Nas redes so-
ciais, tivemos 28 mil impressões no Youtube, 14 mil 
no Linkedin, com 1.700 expectadores únicos nas 
redes sociais.

As expansões RUTE possibilitaram a amplia-
ção das 57 unidades conectadas nos três primei-
ros anos para 140 unidades conectadas atualmen-
te em colaboração com os 50 SIG ativos, sendo 
três deles criados em 2021 por incentivo do MCTI: 
SIG Genética Médica e Doenças Raras, SIG Rede 
Libras e SIG Rede Autismo.

COLABORAÇÃO NA RUTE
Com o passar dos anos, algumas perguntas são 

recorrentes no contexto de uma RCC. Uma das 
perguntas que persiste é sobre quem pode partici-
par de um SIG. É importante lembrar que, em uma 
rede de colaboração, é esperado que todos colabo-
rem, dessa forma, a resposta é que todos podem 
participar de um SIG. Em tempos de pandemia 
de COVID-19, com a explosão de palestras, cur-
sos, seminários, congressos e outros formatos e 
nomenclaturas de transmissões de conteúdo pela 
internet, há uma suposição de que a participação 
em um SIG é equivalente a consumir um conteú-
do digital. Contudo, é importante reforçar que a 
participação simples de todos os membros da co-
munidade acadêmica é bem-vinda em qualquer 
SIG e esta pode ser a forma de oferecer um pri-
meiro contato, seja com o tema abordado ou com 
a estrutura oferecida. É esperada, todavia, uma 
participação qualificada, onde o membro da co-
munidade acadêmica leva as informações obtidas 

no SIG para sua Instituição de Ensino Superior 
(IES) ou para o seu Hospital Universitário (HU) 
e discute formas de colaborar ativamente com o 
SIG escolhido. Uma vez definidas as formas de 
colaboração, o próximo passo é entrar em conta-
to com o coordenador do SIG e abrir um canal de 
diálogo para informar o interesse em participar e 
os formatos da colaboração. No site RUTE,8  estão 
disponíveis os procedimentos que orientam essa 
participação [8], recomendando-se a sua leitura, 
bem como o prenchimento do respectivo formu-
lário e envio das informações tanto para as IES e 
HU como para as demais instituições interessadas 
em colaborar na RUTE.

O passo seguinte para ampliar a colaboração 
significativa na RUTE é realizar a proposta de cria-
ção de um novo SIG, que é um benefício disponível 
para todas as organizações usuárias que tenham 
aderido ao Sistema RNP e façam parte da RUTE. 
Esse processo envolve a definição dos objetivos e 
das instituições que irão coordenar conjuntamen-
te, ou de forma simples, o novo SIG. É importante 
reforçar que o processo de aprovação de novos 
SIG se divide em duas etapas: solicitação de ade-
são à RUTE e solicitação de criação de novo SIG, 
ambos requerem aprovação do Comitê Assessor 
RUTE (CA-RUTE), formado por especialistas das 
áreas de telemedicina e telessaúde e por membros 
RUTE responsáveis por dar recomendações para 
a aceitação e por emitir justificativas ou sugestões 
de melhorias em caso de não conformidade.

OFTALMOLOGIA NA RUTE
Na área de oftalmologia, a participação pode 

ocorrer por meio de dois SIG. O primeiro, SIG 
Oftalmologia, criado em 2008, iniciou as ativi-
dades em 2009, sob a coordenação da Dra. Con-
suelo Adán, da Universidade Federal de São 
Paulo (Unifesp), responsável técnico Dr. Paulo 
Lopes, da Unifesp, com a participação e coorde-
nação local do Dr. Jailton Silva, na Universidade 
Federal do Ceará (UFC), Dr. Alexandre Taleb, na 
Universidade Federal de Goiás (UFG), Dr. Jorge 
Meireles, na Universidade Federal do Maranhão 
(UFMA), Dr. Frederico Bicalho, na Universidade 
Federal de Minas Gerais (UFMG), Dr. Jésu Filho, 
na Universidade Federal do Pará (UFPA), e Dr. 

https://www.abtms.org.br/pt/cbtms-2021/
https://www.abtms.org.br/pt/cbtms-2021/
https://rute.rnp.br/web/rute/procedimentos
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Marcelo Mendonça, na Universidade Federal de 
Pernambuco (UFPE), com o objetivo de promover, 
à distância, a difusão e a atualização dos conheci-
mentos técnico-científicos da especialidade para 
fomentar o desenvolvimento acadêmico e profis-
sional. Atualmente, o SIG Oftalmologia conta com 
25 instituições registradas como participantes e 
está sob a coordenação do Prof. Dr. Caio Regatieri, 
da Unifesp. 

O segundo, SIG Enfermagem Oftalmologia, 
criado em 2018, sob a coordenação da Enfermei-
ra Liranei Limoeiro, do Hospital Humberto Castro 
Lima, Dra. Amália Ivine Costa Santana, do HUPES 
– Hospital das Clínicas, Enfermeira Renata Wai-
chert Lyrio, do Hospital Santa Casa de Misericór-
dia de Vitória, e Dra. Marta Menezes, da Escola 
Bahiana de Medicina e Saúde Publica. O objetivo 
do SIG Enfermagem Oftalmologia é aprimorar os 
conhecimentos a respeito dessa temática e avaliar, 
futuramente, a viabilidade de realizar serviços 
de enfermagem oftalmológica nos casos em que 
a distância física ainda represente uma barreira 
para atuação do enfermeiro, ampliando, dessa 
forma, a assistência e a cobertura prestada. 

Ao longo de 13 anos de colaboração do SIG 
Oftalmologia, foram realizadas 123 sessões, con-
tando com participantes das diversas regiões do 
Brasil e também palestrantes internacionais, da 
América do Sul. A Tabela 1 apresenta a relação de 
participantes por sessão realizada no SIG Oftal-
mologia entre 2016 e 2020.

A Tabela 1 foi elaborada com base nos dados de 
registro de presença que foram sistematizados por 

ANO SESSÕES PARTICIPANTES

2016 10 242

2017 9 242

2018 9 119

2019 9 270

2020 9 190

TOTAL 46 1084

TABELA 1. Frequência Anual do SIG Oftalmologia entre 2016 e 2020.

meio do Sistema de Registro de Presença (SRP), 
que foi criado e passou a ser utilizado como ferra-
menta de apoio aos SIG a partir de julho de 2015. 
É oportuno reforçar que o registro de presença é 
um indicador importante para demonstrar a par-
ticipação individual em cada SIG, bem como para 
nortear as ações de dimensionamento da rede de 
dados e dos recursos tecnológicos e humanos ne-
cessários para a operação da RUTE na estrutura 
da RNP. Por esses motivos, o registro de presen-
ça deve ser realizado por todos os presentes na 
sessão, em todas as sessões do SIG, por meio do 
formulário de registro de presença disponível no 
endereço eletrônico http://rute.rnp.br/presenca, 
e será considerado válido se realizado no perío-
do da sessão e com senha/código divulgado pelo 
coordenador do SIG.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Ao longo desses 16 anos, a RNP e a RUTE evo-

luíram e passaram por várias fases e mudanças. 
Entre elas destacamos a Portaria Interministerial 
de 14/12/2018, que inseriu, nos componentes da 
RNP,9 as Redes de Colaboração de Comunidades, 
como a RUTE. Na política de uso da RNP [13], Es-
tabelecimentos de Saúde com ensino passam a fa-
zer parte de uma classe de organizações usuárias 
reconhecida no Sistema RNP.

A RUTE é uma rede de colaboração de ensino 
e pesquisa em saúde com mais de 16 anos de ope-
ração e unidades de telemedicina e telessaúde em 
140 Hospitais Universitários e de Ensino, 50 SIG, 
com média de 3 sessões diárias, mais de 92.300 
presenças registradas desde julho de 2015, com 
31.450 avaliações das sessões realizadas, mais 
de 25.200 participantes distintos e mais de 7.600 
sessões realizadas até março de 2022 [14]. Foi re-
conhecida por promover a integração e a colabo-
ração para o desenvolvimento de ações em saúde 
digital na publicação mais recente da OMS, seu 
Handbook Digital Health Platform: Building a Digital 
Information Infrastructure (Infostructure) for Health.

A infraestrutura de rede nacional de alta capacida-
de da RUTE permite e promove a inovação de novas 

9Portaria Interministerial nº 3.825, de 12 de dezembro de 2018. Reformula o Programa Interministerial de Implantação e Manutenção da Rede Nacional para 
Ensino e Pesquisa – RNP e de seu Comitê Gestor. [...] CAPÍTULO IV DO SISTEMA RNP [...] Art. 9º Para cumprir os objetivos e metas do PRORNP, a RNP-OS 
será responsável por desenvolver e manter o Sistema RNP formado pelos seguintes componentes: I - a rede nacional lpê (backbone) e seus Pontos de Presen-
ça e Pontos de Agregação nas Unidades da Federação; II - as Redes Metropolitanas Comunitárias, baseadas em um modelo associativo das Organizações Usuá-
rias; III - as Organizações Usuárias, públicas ou privadas; e IV - as Redes de Colaboração de Comunidades. Disponível em: https://www.in.gov.br/web/dou/-/
portaria-interministerial-n-3-825-de-12-de-dezembro-de-2018-55220835

http://rute.rnp.br/presenca
https://www.in.gov.br/web/dou/-/portaria-interministerial-n-3-825-de-12-de-dezembro-de-2018-55220835
https://www.in.gov.br/web/dou/-/portaria-interministerial-n-3-825-de-12-de-dezembro-de-2018-55220835
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aplicações e tecnologias em educação em saúde e 
análise remota de dados. A RUTE também promove 
a integração das instituições de pesquisa, agilizando 
a disseminação de dados e promovendo colabora-
ções [15].

Espera-se que a leitura deste capítulo incentive 
a participação de novas organizações usuárias ao 
Sistema RNP, que tenhamos mais adesões e cola-
borações na RUTE, projetos inovadores, além da 
submissão de propostas para criação e participa-
ção em SIG, no Brasil e na RUTE-AL, tanto na es-
pecialidade de teleoftalmologia, como nas outras 
áreas da saúde, telemedicina, telessaúde e saúde 
digital.
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