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Brasil: contexto social

® inclusdo econdmica (mercado)
® persisténcia da pobreza

® regressividade tributaria

e aumento de iniquidades

e dilemas no contexto laboral

e desafios ambientais

e violéncia e intolerancia

® contexto de malestar social



Brasil: contexto politico

Redemocratizacao do Estado pds-ditadura:

Institutionalizacao incompleta
Expansao tardia de politicas publicas
Reformas com-prometidas
Percepcao social da corrupcéao
Regressao politico-ideoldgica
Repressao juridico-policial

Estado de malestar

Reuniao e Reconstrucao



contexto global: opcdes em pauta

Insercdo subordinada na globalizacdo “bruta” do ultraneoliberalismo
- modelo agro-predatdrio, extrativista, exportador de commodities,
desindustrializado

Integracao as redes internacionais de producao globalizada do
capitalismo neoliberal - modelo industrial, captador de
investimentos, multilateral participativo

Liderar modelo alternativo de desenvolvimento humano promotor
de consciéncia planetaria, valorizador de investimentos sustentaveis,
eco-sensivel e socialmente responsavel
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Agenda emergencial:

Valorizar a sensibilidade ecossocial
Recriar o conceito de qualidade-equidade
- Promover competéncia tecnoldgica critica
~Garantir infraestrutura de sistemas digitais
-omentar instituicoes inovadoras

nvestir em tecnociéncias disruptivas
Promover a cultura tecnoldgica digital
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ecnologias Digitais em Saude:

‘emas e tendéncias

a. Tecnologias Digitais em Saude (TDS)
. Saude Digital (SD) e correlatos (eHealth; mHealth)

b
c. Tele-Saude (TS), Tele-Medicina (TM) e correlatos
d

. Base fisica: conectividade, equipamentos e
dispositivos auxiliares

®

Prontuarios eletronicos e registros autoaplicados
Megabases de dados (big data)
g. Inteligéncia Artificial (IA) em Saude

.—h



remote diagnostics, collection, storage and
exchange of data, rural healthcare, school
medicine, pharmacies, patient education,
industrial health, disaster medicine

remote patient recruitment, obtaining consent, /\ electronic health / medical records,

collecting data, covering rural areas, finances, statistics, genetics, pharmaceuticals,
speeding up the processes, improving saftey finances, education

imaging, health monitoring, managing patients data,
drug development, surgery, remote consultation,
medical statistics, personalized treatment

Health
Digital
distance education, flexibility of education, Technologies optimization of drug delivery and logistics,
optimization of teaching process, facilitation of rural health, improving health management,
education and research exchange, improving data integration of health data,
administration and management cost effectiveness

N

remote health monitoring, cardiology, data security, medical records, statistics,
fitness, sport medicine, patient tracking, research data exchange, finances,

medical education medical education

Senbekov, M et al. The Recent Progress and Applications of Digital Technologies in Healthcare: A Review.
Int J Telemed Appl. 2020 Dec 3;2020:8830200.
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Figure 1. Artificial intelligence utilization in eHealth.

Pap, Iuliu Alexandru & Oniga, Stefan. (2022). A Review of Converging Technologies in eHealth Pertaining to Artificial

Intelligence. International Journal of Environmental Research and Public Health. 19. 11413. 10.3390/ijerph191811413.



Campo da Saude Digital - o qué falta?

« Contexto

» Conceitos

« Epistemologias
 Teorias criticas sobre CTS
* Pensamento rigoroso

« Cartografia de praticas

« Perspectivas politicas



Abordagens tedricas sobre
Ciéncia, Tecnologia e Sociedade (CTS)

1.Vertentes do pensamento hegemonico sobre CTS

2.Perspectivas criticas do Norte global: Herbert Marcuse,
Jurgen Habermas, Andrew Feenberg

3.Pensamento Latino-Americano sobre CTS: Jorge Sabato,
Oscar Varsavsky

4. Teorias sobre Técnica/Tecnologia/Territério geradas no
Brasil: Alvaro Vieira-Pinto, Milton Santos

5.Sobre CTS em Saude: Ricardo Bruno Mendes-
Gongalves, contemporaneos



Abordagens criticas da tecnologia
Perspectivas do Norte Global: Marcuse, Habermas, Feenberg

Marcuse Habermas Feenberg
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Jurgen Habermas [1929-...]
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Donna Haraway
(1944-..))

1 [ Donna J. Haraway

' “Y{ Ciencia, cyborgs y mujeres

La reinvencion de la naturaleza




A finales del siglo XX, nuestro tiempo,
un tiempo mitico, todos somos
quimeras, hibridos de maquinasy
organismos teorizados y fabricados —
en resumen, cyborgs.

[...]

Nuestras mejores maquinas estan
hechas de sol; todos son ligeros y
limpios porque no son mas que sefales,
ondas electromagnéticas, una seccion
de un espectro, y estas maquinas son
eminentemente portatiles, moviles.
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Enfoques tedricos sobre Ciéncia, Tecnologia e Sociedade
(CTS) Pensamiento latinoamericano sobre CTS - PLACTED

Jorge Sabato Oscar Varsavsky
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Editoes atinoamericana (A

Oscar Varsavsky
Hacia una politica
cientifica nacional

Oscar Varsavsky
[1920-1976]




Enfoques tedricos sobre Ciéncia, Tecnologia e Sociedade (CTS)
Teorias criticas sobre Técnica/Tecnologia/Territério geradas no Brasil

Alvaro Vieira-Pinto Milton Santos



Alvaro Vieira Pinto

e
Alvaro Vieira-Pinto [1909-1987]



Milton Santos
[1926-2001]



Abordagens criticas da tecnologia

Sobre tecnologias em Saude

Ricardo Bruno Mendes-Gongcalves
[1946-1996]
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Tecnologia e Saude

Na estruturacao ideoldgica do discurso substancialista sobre a
tecnologia como instrumento de trabalho, com o objetivo de
articular a teoria e os métodos de aproximacao das tecnologias,
Mendes-Gongalves (1988, p. 206-7) identifica trés pardametros
"basicos, embora ndo confessados":

- autonomizacao (ou descontextualizacao) do nucleo de interesse;
- reificacao por referéncia a praticas;

- Despolitizacao da questao tecnoldgica.



Tecnologia e Saude

As nocdes de eficacia, produtividade, eficiéncia e adequacao sao parcial e
fundamentalmente operantes no processo de aplicacdo tecnoldgica, na
medida em que, recortadas por um olhar instrumentalista, técnico e
conservador, correspondem as aparéncias de utilidade. Para Mendes-
Gongalves (1988, p. 207), cabe ao pensamento critico considerar os
campos de aplicacgo dessas nocgbes parciais como dimensoes
analiticamente relevantes e pertinentes, "Correspondentes a conceitos,
subordinados a compreensdo da tecnologia como nao auténoma, mas
integrada a pratica; ndo reificadas, mas encontrando nas relagdes sociais
que possibilitam, por terem sido geradas, seu sentido mais intimo; Nao é
uma técnica que pode ser politizada, mas a politica como técnica."



Tecnologia e Saude

As transformacdes no conhecimento bioldgico e suas repercussGes na
configuragdo das praticas de salde, por um lado intensificam as
caracteristicas de um modelo biomédico que progressivamente incorpora
tecnologia, prioriza a especificacdo de elementos para medicar e também
regular, controlar; na légica de uma prevencgao que interfere mais e mais na
cultura e no cotidiano. Por outro lado, a questao da tecnologia e da pratica
médica precisa ser hoje repensada a partir de outro aspecto: as tecnologias
da informagdo e as consequentes mudancas introduzidas na vida social e
nas formas de apropriagdo do conhecimento cientifico, ampliando o
interesse e demanda social por esses saberes técnicas e tecnologias
G ENERAN VA MRS MONEEM- tcoria critica das tecnologias em

salde precisa ser revisada como uma teoria critica da Saude Digitalf



Fundamentos e conceitos da Saude Digital (SD)

1. Técnica/Tecnologia
2. Espaco/Territorio

w

Tecnociéncia como Modo de Producao
Dados-Informacdo-Conhecimento-Tecnologia

Integracao Tecnossocial (ITS)
Competéncia tecnoldgica critica

Sensibilidade Ecossocial
Qualidade-Equidade

R



competéncia
tecnologica
critica




Competéncia tecnolégica critica em Saude

A pratica dos operadores de sistemas, politicas, programas e servicos
de Satde, num futuro que esperamos préximo, vai requerer postura inter-
transdisciplinar, interprofissional, multireferenciada, sensivel culturalmente,
politicamente responsavel, fomentadora de qualidade com equidade. Para
alcancar tal imagem-obijetivo, que perfil scio-politico e vocacional definira
esse profissional? Para que sua pratica seja efetiva, resolutiva e criativa, que
principios, valores e atitudes precisaremos desenvolver e cultivar? Que saberes,
competéncias e habilidades serdo minimamente necessarios?

Para responder a essas questdes, podemos comegar por uma abordagem mais
ampla (ainda que superficial) da formagao profissional em geral.

Nas universidades medievais, a formagao dos sujeitos se dava a partir de
estudos gerais (studia generali) compostos por dois conjuntos de artes, chamadas
liberais: o trivium (l6gica, gramatica, retérica) e o quadrivium (aritmética,
geometria, astronomia, musica). Nas faculdades e escolas da era moderna, com
a emergéncia do modo de producao capitalista e do individualismo liberal, as
artes ditas mecanicas foram introduzidas como saberes préaticos, estratégias de
gestdo e técnicas produtivas ajustadas para uma educacdo superior vocacional e
especializada.

No mundo de hoje, globalizado, complexo e diverso, interconectado, cada
vez mais acelerado, carente de solidariedade e sensibilidade, devemos considerar
a pertinéncia e talvez necessidade de retomarmos, no ensino superior, o conceito
de educacdo geral. Para isso, podemos imaginar um pentavium, composto por
cinco elementos gerais: (i) competéncia linguistica (dominio do vernéculo e
pelo menos uma lingua franca, definida pela area de atuagao profissional); (ii)
capacitagdo em pesquisa (habilidades de raciocinio analitico e interpretabilidade
para produzir conhecimentos); (iii) sensibilidade cultural (empatia e capacidade
de escuta sensivel, com ética e respeito a diversidade humana); (iv) competéncia
pedagdgica (habilidades didaticas necessérias para compartilhar conhecimentos);
(v) competéncia tecnoldgica critica (compreensdo profunda dos meios de pratica
e suas implicagoes).

no-aprendizagem continuam extremamente

»rre também na producdo do cuidado. Penso que

s da Satde deve incluir competéncia tecnolégica,

itica, ndo somente por razdes utilitarias, mas para

5 praticas de cuidado e, para isso, o trabalho em
uestdo da producdo coletiva de cuidados é de extrema
e formagdo, porque sendo teremos o mais perverso

, aquele fundado na dominacgdo. Ou seja, alguém
propicia um modo de fazer que se torna poder

Ao negligenciar a diversidade de focos e vivéncias
nalidade, o empobrecimento das praticas é inevitavel.
:sse tema as competéncias necessérias ao profissional
1s juntos.

> sobre promocdo da Satide Coletiva como necessidade
itica dos servigos de Salde continua priorizando
nal-paciente. Nesse padrdo, todo um aparato

> sofisticado, caro, sustentado com recursos publicos,

~ mdireito constitucional manifesto na individualizagédo

50. Nesta conjuntura politicamente regressiva e

" individualismo, como matriz ideolégica do capitalismo

:xtremo dos direitos individuais, implica alienagdo da
nfundida com liberdade, mediante uma repressao

le se revela apenas quando lagos sociais, rompidos por
» violéncias, manifestam-se como dominagao pessoal®.
ce entre a questao central deste editorial e a

10s contextos da Educagdo e da Satide no Brasil
mento, no campo da Educagdo em Satde, o maior

s modelos de formacdo a fim de tornar o conceito de
Critica, e outros similares, elemento de transformacao
iria realidade de satde que atinge e aflige a maior

ra.
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competéncia

tecnologica

critica

e compreensao de logicas,

mecanismos e efeitos das
tecnicas e instrumentos de
praticas, a fim de dominar
processos de geracao de
tecnologias desenvolvidas
para intervencdes nos corpos
sociais, individuais e coletivos.



competéncia

tecnologica . :
Critica * habilidade em aplicar

tecnologias no maximo de
eficacia, tornando-a eficiéncia
(custo-beneficio), efetividade

* compreensdo de logicas, concreta (qualidade-equidade)
mecanismos e efeitos das ~ :
técnicas e instrumentos de e transformacao social
praticas, a fim de dominar sustentavel.

processos de geracao de
tecnologias desenvolvidas
para intervencdes nos corpos
sociais, individuais e coletivos.



competéncia

tecnologica  capacidade de utilizacao de
critica saberes, praticas e técnicas,
« habilidade em aplicar a partir de avaliacao critica

tecnologias no maximode  dos seus aspectos operativos,
eficacia, tornando-a orincipalmente potencial de

» compreens&o deflégiczs, eficiéncia (custo-beneficio), . _ N
mecanismos e efeitos das T
mecanismos e efeitos das g gatiyidade concreta sustentabilidade e integracao
de praticas, a fim de (qualidade-equidade) e social.

dominar processos de
geracdo de tecnologias
desenvolvidas para
intervencdes nos corpos
sociais, individuais e
coletivos.

transformacao sustentavel.



Principios para recriacao de

sistemas digitais de saude

Racionalizacdo democratica: acesso aberto,
cogestao, participacao social

Funcionalidade sistémica: [[gltcige]olcig=1o]lileEYe =}
autooperabilidade NERRSEEITCERE

Qualidade-equidade: integracao tecnossocial,
avaliacdo organica, conformidade social
Sensibilidade ecossocial: sustentabilidade
ambiental, compromisso ético, humanizacao




Estratégias para implementacao de

sistemas digitais de saude

1. Visao: "nova arquitetura dos sistemas de saude" +
"modos inovadores de cuidar" + "novos seres,
sujeitos e sentidos”

2. Redesenho organizacional: offshoring, ubiquidade,
fluxos de referéncia de corpos e dados, espaco-
tempos hibridos,

3. Promocao de uma nova cultura técnica:

competéncia tecnoldgica critica, territorialidade
virtual, inteligéncia coletiva

4. Formacao dos operadores: redes-actores-locais




