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ANTECEDENTES

1.  Acibersalde representa uma area em rapida evolugdo para a salde que pode contribuir
para a consecucdo dos objectivos da saude disponibilizando informacdo sanitaria rapida,
fiavel e actualizada, a fim de orientar os processos normais da area da saude, como a
prestacdo de servicos e a tomada de decisdes. Em virtude de se incorporarem &reas em
desenvolvimento, tais como o uso da ciéncia informéatica avangada, particularmente no
dominio de grandes volumes de dados, gendmica e inteligéncia artificial, o termo “salde
digital” esta a ganhar proeminéncia.

2. Em 2013, o Comité Regional para a Africa adoptou a resolucdo AFR/RC63/R5,
exortando os Estados-Membros a promoverem o desenvolvimento e implementacdo de
politicas de cibersatde. Recomendava o reforco da lideranga e da coordenagdo da cibersalde
e que fossem feitos os investimentos necessarios nas infra-estruturas e servicos de cibersaude.
Solicitava igualmente a OMS que facilitasse a advocacia de alto nivel e a coordenacdo das
accOes dos parceiros e que prestasse apoio tecnico aos Estados-Membros.

3. Este é o segundo relatorio de avaliagdo da resolugdo acima mencionada, abrangendo o
periodo de Setembro de 2016 a Mar¢o de 2018. Resume nédo sO 0s progressos realizados mas
também a descricdo das dificuldades encontradas, propondo novas acgdes para acelerar a
implementacdo desta resolucéo.

PROGRESSOS REALIZADOS

4.  Dez Estados-Membros' receberam apoio para formular estratégias de cibersatide com
base no Conjunto Nacional de Instrumentos de Cibersatide da OMS — UIT, o que eleva para
26 0 numero total de Estados-Membros com estratégias de cibersaide. A Argélia, Quénia e
Ruanda foram apoiados na elaboracdo de quadros para a cibersaide. Um desses Estados-
Membros, a Argélia, ja finalizou o seu instrumento juridico para a proteccdo dos dados
pessoais®, 0 que eleva para dez o nimero total de Estados-Membros com regulamentos
finalizados.

5. Em 2016, o Escritério Regional da OMS para a Africa concluiu uma parceira com a
UIT (Unido Internacional das Telecomunicacdes), para alargar o uso da saude digital na
Regido®. A intencdo é criar plataformas de interoperacionalidade, formacéo das capacidades
da forca de trabalho da cibersalde, parcerias para a cibersaide e uso de dispositivos médicos
de cibersaude. Cabo Verde, Gabdo, Lesoto, Mocambique, Nigeéria e Senegal foram propostos
para iniciarem a implementacdo. Foram feitas avaliacdes nacionais em Cabo Verde e no
Lesoto, e foram marcadas para Junho e Agosto de 2018 duas ac¢des de formacdo regionais
para desenvolvimento de capacidades destinadas a 20 paises.

6. A saide movel foi a intervencdo de cibersalde mais usada durante o periodo em
apreco. Os Estados-Membros adoptaram a seguinte intervencdo: acesso a informacao
sanitaria; linhas de apoio gratuitas para emergéncias; centros de atendimento da salde;

! Argélia, Benim, Burquina Faso, Botsuana, Comores, eSwatini, Lesoto, Mauritania, Quénia e Senegal

2 http://www.aps.dz/algerie/71481-creation-d-une-autorite-nationale-de-protection-des-donnees-
personnelles

3 http://www.afro.who.int/news/who-and-itu-use-digital-technology-strengthen-public-health-services-africa,
acedido em 23 de Janeiro de 2018



http://www.aps.dz/algerie/71481-creation-d-une-autorite-nationale-de-protection-des-donnees-personnelles
http://www.aps.dz/algerie/71481-creation-d-une-autorite-nationale-de-protection-des-donnees-personnelles
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lembretes de consultas; telesalde mdvel; gestdo de catastrofes e emergéncias; adesdo ao
tratamento; mobilizagdo das comunidades; bases de dados e instrumentos; registos de
doentes; ensino movel; sistemas de apoio as decisfes; monitorizacdo dos doentes; inquéritos
de saude e vigilancia das doengas (Anexo 1).

7. Além da saude mdvel, realizaram-se progressos noutras areas de cibersalide. Entre elas
contam-se as dos registos electrénicos de salde, sistema de informagdo sobre recursos
humanos, sistemas de informagédo laboratorial, sistemas de informacdo sobre a cadeia de
abastecimento, redes sociais, telesalde, sistemas de ensino electrénico, sistemas distritais de
informacdo sanitaria e as novas areas de grandes volumes de dados (ver Anexo 2).

8.  Tal como recomendado no relatério anterior, para apoiar a divulgacdo e a partilha das
melhores préticas, reforcando as intervengdes de cibersaude e a utilizacdo de aplicacdes e
servicos de cibersatde, a OMS elaborou um atlas digital da satde® destinado a reforcar o
inventario digital da satde e a sua visibilidade a nivel dos Estados-Membros e a apoiar a
colaboracéo entre os Estados-Membros, para a implementacdo da satde digital e partilha das
melhores préticas e dos recursos. A OMS deu formagéo a nove Estados-Membros® no uso do
Atlas Digital da Saude para poderem gerir o reforco da saude digital.

9.  Apesar dos progressos realizados, ainda persistem grandes dificuldades, que incluem a
existéncia de varios lideres, falta de financiamento, infra-estruturas limitadas de TIC, fracas
competéncias da forca de trabalho para a salde digital, pouca sensibilizacdo para a
importancia da legislacéo sobre cibersalde e falta de envolvimento dos profissionais de saude
no desenvolvimento de aplicacdes e servicos de cibersalde.

ETAPAS SEGUINTES
10. Os Estados-Membros deverao:

a)  adoptar um mecanismo para iniciar, implementar e avaliar lideres da saude digital
para reforco;

b)  estabelecer colaboragdo multissectorial, especialmente com os ministérios de TIC
e 0 governo, para assegurar a disponibilidade de infra-estruturas adequadas de
TIC;

c)  desenvolver as capacidades da forca de trabalho para a satde digital;

d) criar quadros reguladores apropriados para orientar a digitalizacao da saude.

11. A OMS devera:

a)  apoiar os paises a reforcarem as intervencdes priorizadas de saude digital;

b)  apoiar o desenvolvimento de uma estratégia de cibersatde nos Estados-Membros
gue ainda ndo a tenham;

c) elaborar orientacbes para os padrdes e a interoperacionalidade dos dados na
Regido;

d) apoiar a colaboracéo interpaises e a visibilidade das intervencgdes de cibersatde;

* http://www.who.int/medical devices/global forum/Thedigitalhealthaltas.pdf, acedido em 23 de Janeiro de
2018
> Cabo Verde, Lesoto, Libéria, Malawi, Quénia, Nigéria, Serra Leoa, Tanzania e Uganda.
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e) apoiar a avaliacdo dos programas de cibersalude em termos de impacto nos
resultados da saude e da relacdo custo-eficacia.

12. O Comité Regional tomou nota deste relatério e aprovou as etapas seguintes propostas.



AFR/RC68/INF.DOC/2
Pagina 4

Anexo 1: Intervencdes de saide movel

SN Intervengdes de satde movel N.2 de Estados-
Membros
1. Aceder a informacdo sanitaria 29
2. Linhas de apoio gratuitas para emergéncias 24
3. Centros de atendimento da saude 25
4, Lembretes de consultas 28
5. Teles-saude mével 21
6. Gestdo das catastrofes e emergéncias 23
7. Cumprimento dos tratamentos 24
8. Mobilizagao das comunidades 26
9. Bases de dados e instrumentos 30
10. | Registo de doentes 18
11. | Ensino movel 24
12. | Sistemas de apoio as decisdes 18
13. | Monitorizacao dos doentes 12
14. | Inquéritos sobre saude 22
15. | Vigilancia das doencas 26
Anexo 2 — Outras intervencgdes de cibersalde
SN Intervengdes de cibersatude N.2 de Estados-
Membros
1. Registos electrdnicos de saude 16
2. Sistemas de informacédo sobre 18
recursos humanos
3. Sistemas de informacao laboratorial 4
4, Sistemas de informacdo sobre a 18
cadeia de abastecimento
5. Redes sociais 22
6. Telesaude 20
7. Sistemas de ensino electrénico 13
8. Sistemas distritais de informacao 22
sanitaria
9. Grandes volumes de dados 2




