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Pandemia e tecnossocialidade modificam o quotidiano de profissionais de saude
Pandemic and techno-sociality modify the daily life of healthcare professionals

La pandemia y la tecnosocialidad modifican el cotidiano de los profesionales de la salud
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RESUMO

Objetivo: compreender a tecnossocialidade no quotidiano de profissionais de saide da Atengdo Primaria a Salde e de unidades de
referéncia na pandemia de COVID-19. Método: estudo integrado-qualitativo, por meio de casos multiplos, fundamentado na
Sociologia Compreensiva do Quotidiano, realizado com 47 profissionais da satide. Resultados: com a pandemia, muitas acdes em
saude foram interrompidas ou readaptadas para o formato online, mediante o uso da tecnossocialidade para realizar grupos com
usudrios, reunides com a gestao, capacitagdes profissionais, busca de informag6es em salide e comunicagdo com a familia e amigos.
Apesar de as tecnologias em salde e redes sociais virtuais serem passiveis ao cuidado a saude e muito utilizadas em tempos de
COVID-19, revelam-se incapazes de substituir o contato presencial. Conclusdo: as redes sociais virtuais e tecnologias fortalecidas,
ao longo da pandemia, pela efetividade de sua utilizagdo para garantia do distanciamento social, possibilitam atengdo segura
facilitando o cotidiano de trabalho dos profissionais, dos usudrios e a organizagdo das agGes nos servigos de salde.

Descritores: COVID-19; Tecnologia; Redes Sociais Online; Atengdo Primaria a Saude; Atividades Cotidianas.

ABSTRACT

Obijective: to understand techno-sociality in the daily lives of personnel in primary health care and referral units during the
COVID-19 pandemic. Materials and methods: this integrated, qualitative, multiple-case study of 47 health professionals was
based on the Comprehensive Sociology of Everyday Life. Results: with the pandemic, many health actions were interrupted or
adapted to the online format by using techno-sociality to conduct user groups, management meetings, training, health
information searches, and communication with relatives and friends. Although health technologies and virtual social networks
can be deployed in health care and have been widely used in the COVID-19 pandemic, they have proven unable to replace face-
to-face contact. Conclusion: virtual social networks and technologies were strengthened during the pandemic, given their
effectiveness in ensuring social distance, allowing safe care, facilitating the day-to-day work of health personnel and users, and
the organization of actions in health services.

Descriptors: COVID-19; Technology; Online Social Networking; Primary Health Care; Activities of Daily Living.

RESUMEN

Objetivo: comprender la tecnosocialidad en el cotidiano de los profesionales de la salud en la Atencién Primaria de Salud y en
las unidades de referencia en la pandemia de la COVID-19. Método: estudio integrado-cualitativo, por medio de casos mdltiples,
basado en la Sociologia de la Vida Cotidiana, realizado junto a 47 profesionales de la salud. Resultados: con la pandemia, muchas
acciones de salud fueron interrumpidas o readaptadas al formato ‘remoto’, mediante el uso de la tecnosocialidad para formar
grupos con usuarios, reuniones con directivos, brindar formacién profesional, buscar de informacién en salud y comunicarse
con familiares y amigos. Si bien las tecnologias en la salud y las redes sociales virtuales son pasibles a la atencion médica y
ampliamente utilizadas en tiempos de COVID-19, se muestran incapaces de remplazar el contacto presencial. Conclusion: las
redes sociales virtuales y tecnologias fortalecidas a lo largo la pandemia, por la efectividad de su utilizacién para garantizar el
distanciamiento social, permiten una atencion segura, facilitando el trabajo de los profesionales, los usuarios y la organizacion
de las acciones en los servicios de salud.

Descriptores: COVID-19; Tecnologia; Redes Sociales en Linea; Atencion Primaria de Salud; Actividades Cotidianas.

INTRODUGAO

A tecnossocialidade pode ser definida como um modo de comunicagdo e interagdo social com o uso das
tecnologias!. Uma das caracteristicas mais marcantes da pds-modernidade é o avango tecnoldgico, influenciando os
modos de vida e o imaginario social, com o reencantamento da sociedade pelas novas tecnologias’2.

As ferramentas digitais para interagdo com o outro/social, a tecnossocialidade, estdo cada vez mais presente no
quotidiano das pessoas e vém sendo utilizadas tanto no ambito profissional quanto no pessoal, promovendo
comunicacdo entre as pessoas e obtencdo de novas informacdes e conhecimentos?, especificamente em tempos da
Doenca causada pelo novo coronavirus (Coronavirus Disease-19 / COVID-19).
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A COVID-19 transfigura-se em um grave problema de saude publica*®, um desafio para a ciéncia e a sociedade
mundial vivendo o distanciamento social, o qual exigiu respostas ageis e reorganizacao dos sistemas de saude para o
seu enfrentamento®, como a necessidade de adaptacdo e implementac¢3o de novas estratégias nos servicos de satde®.
Este distanciamento traz para o quotidiano o uso cada vez mais intenso de tecnologias em satde e redes sociais virtuais’,
expondo os profissionais de salide a novas formas de atuacdo®. A utilizacdo de tecnologias em salde e rede sociais
virtuais se mostra como uma oportunidade para dar continuidade & assisténcia ao usudrio®, contudo n3o substitui o
contato face a face®®.

A relevancia deste estudo é fundamentada em evidenciar o avango da tecnologia e de seu uso, e as mudangas
impostas no quotidiano dos profissionais da saide da Atengdo Primadria a Sadde (APS), ao longo da pandemia de COVID-
19, ja que a APS é referéncia para o atendimento inicial as pessoas com suspeita ou confirmag¢do da COVID-19'%,

Neste estudo, considera-se a tecnossocialidade como a utilizagdo de tecnologias em saude e redes sociais virtuais,
durante a pandemia de COVID-19, para o desenvolvimento das agdes no quotidiano de profissionais da APS. Portanto,
guestiona-se: como a tecnossocialidade se mostra ou esta presente no quotidiano de profissionais da APS e de unidades
de referéncia na pandemia de COVID-19?

Assim, teve-se como objetivo compreender a tecnossocialidade no quotidiano de profissionais de salide da APS e
de unidades de referéncia na pandemia de COVID-19.

METODO

Refere-se a um estudo integrado-qualitativo, de casos multiplos'?, fundamentado no referencial teérico da
Sociologia Compreensiva do Quotidiano®3, originado de uma dissertacdo de mestrado. A Sociologia Compreensiva do
Quotidiano visa compreender e interpretar as vivéncias individuais e coletivas dos individuos, perante a razao sensivel
e o imaginario!>'*, A compreens3o n3o procura desvendar o porqué, a causa, o0 como, ela realiza a descricdo dos fatos
e esforca-se a conter, em si, os significados vivenciados sobre determinado objeto estudado®.

Adotaram-se trés casos nesta pesquisa, fundamentada na evidéncia de casos multiplos, integrado, seguindo a
I6gica da replicacdo literal, ou seja, resultados similares que necessitam ser analisados cuidadosamente’?. Este estudo
é integrado, por incluir trés unidades de analise: “o uso profissional da tecnossocialidade no quotidiano da APS para
acGes de promogdo da saude”, “o uso profissional da tecnossocialidade no quotidiano de equipe de referéncia para a
APS e a promogédo da saude” e “a tecnossocialidade no quotidiano do profissional/pessoa e suas finalidades”.

O cendrio de estudo foi constituido por trés municipios brasileiros, sendo dois do Estado de Minas Gerais e um de
Santa Catarina, Brasil. Participaram, voluntariamente, 39 profissionais de saude da APS e oito informantes-chave
profissionais de equipes de referéncia para a APS, entre médicos, enfermeiros, fonoaudiélogos, fisioterapeutas,
nutricionista, psicélogo, cirurgides-dentistas, auxiliares em saude bucal, técnicos de enfermagem, agentes comunitarios
de saude (ACS) e agente administrativo.

O convite para participacdo voluntaria foi via ligacdo telefénica, e-mail, WhatsApp ou, quando possivel,
presencialmente. Foram convidados 151 profissionais, sendo que 47 participaram da pesquisa (24 se recusaram, 77 ndo
responderam apas seis tentativas de contato via e-mail, com intervalo de tempo de quinze dias, um se encontrava de
férias no dia da coleta de dados na unidade de saide, um ndo atendia aos critérios de inclusdo, um desistiu da
participacdo apds aceite).

A coleta de dados teve como fontes de evidéncias a entrevista individual aberta com roteiro semiestruturado e
registros em notas de campo. O roteiro da entrevista continha questdes referentes as caracteristicas dos participantes
da pesquisa e nove perguntas relacionadas a tecnossocialidade no quotidiano de profissionais da APS como fonte de
atencgado e cuidado de usuarios e suas familias. Foi realizado o pré-teste do roteiro, anterior a coleta de dados. As notas
de campo denotam os fins operativos de desenvolvimento do estudo, descrevendo caracteristicas dos cendrios da
pesquisa, dos profissionais e da coleta de dados. Como critério de inclusdo, o profissional deveria estar atuando na APS
por um periodo minimo de seis meses, excluindo os profissionais em férias ou afastados do trabalho no periodo da
coleta de dados.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de abril e maio de 2021, em ambiente virtual via plataforma Google
Meet, no primeiro caso; no segundo, foi entre julho e setembro de 2021, na forma mista (remotamente via Google Meet
concomitante com ligacdo de audio pelo WhatsApp® ou presencialmente); e no terceiro, ocorreu no més de outubro de
2021 de forma presencial. As entrevistas presenciais foram realizadas seguindo as medidas preventivas contra a COVID-
19, em uma sala reservada da unidade de saude. A entrevista foi audiogravada ou videogravada e, posteriormente
transcrita, enviada para os participantes, por e-mail, para valida¢do dos dados, com duragdo média de 21 minutos.
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A andlise das entrevistas foi baseada na Anélise de Contelido Tematica, considerando a semantica®® e a técnica
analitica da sintese cruzada dos casos multiplos integrado-qualitativo'?, originando quatro categorias tematicas. Este
artigo aborda a categoria A pandemia modifica o quotidiano de profissionais de saude: tecnossocialidade em uso.

O protocolo de pesquisa foi desenvolvido segundo a Resolucdo n° 466/2012 e resolucdes complementares?’, do
Conselho Nacional de Satde, sendo que a coleta de dados ocorreu apds a aprovacio do projeto pelo Comité de Etica da
instituicdo. Ressalta-se que o acesso ao campo de pesquisa ocorreu mediante a autorizagdo dos secretarios de saude.
Todos os participantes preencheram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

A fim de garantir o anonimato dos participantes, adotou-se o codinome E1, E2, E3... O protocolo foi conduzido
conforme as diretrizes do COnsolidated criteria for REporting Qualitative research (COREQ).

RESULTADOS

Dos 47 participantes, 37 (78,7%) sdo do sexo feminino. Quanto ao estado civil, 23 sdo casados, 18 sdo solteiros,
trés sdo divorciados, dois sdo amasiados, um esta sob unido estdvel. Dentre os participantes, 24 possuem pos-
graduacdo, quatro possuem ensino superior completo e dois possuem ensino superior incompleto, 16 possuem
especializagdo técnica e um possui ensino médio, sem formagao técnica. O tempo de profissdo variou entre um e 37
anos, com mediana de 12 anos e moda de 10 anos. Considerando o uso de redes sociais virtuais, o tempo variou entre
40 minutos e 20 horas, exceto um participante, que declarou nao utilizar diariamente, com mediana de trés horas.

Os resultados consideram as subcategorias de andlise, conforme apresentada na Figura 1.
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FIGURA 1: Unidades de registros, subcategoria e categoria empirica A pandemia modifica o quotidiano de profissionais de saude:
tecnossocialidade em uso. Minas Gerais/Santa Catarina, Brasil, 2021.

A pandemia modifica o quotidiano e determina o uso de redes sociais virtuais e de tecnologias na Atengdo Primaria a Saude,
mas nao substitui o contato presencial

As tecnologias em saude e redes sociais virtuais surgem como uma forma alternativa para dar continuidade aos
cuidados em saude, de forma individual e em grupo, diante da necessidade de adog¢&o do distanciamento social durante
a pandemia de COVID-19 (Notas de Campo).

Um novo quotidiano surge na pandemia de COVID-19 modificando demandas e necessidades de cuidado a saude,
restringindo o atendimento presencial as condi¢Ges de urgéncia em salde e aos casos sintomaticos da COVID-19:
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Pessoas que, as vezes, ndo frequentavam a ESF (Estratégia Saude da Familia), agora estdo frequentando mais.
Devido também ao que o pais estd vivendo, muita gente perdeu plano de saude, nunca usou a unidade, nunca
recebeu o agente de satde, hoje estd precisando de receber. As vezes, trabalha fora ndo tem tempo de vir na
unidade e ai estd comunicando com a gente pelas redes sociais. (E20)

A escovagdo era toda sexta-feira, o dia todo, no auge, chegou a setenta e cinco criangas, por isso a gente quis
fazer o grupo do WhatsApp, grupo online, para a gente ndo perder essas criangas, porque tem um indice aqui
muito alto de cdrie, a crianga chegar aqui num estado da sadde bucal muito critico. A pandemia veio, todo mundo
em casa tende a comer mais. A pessoa em casa fica mais preguigosa com os cuidados, foi bom para nés e para
quem participou também. (E32)

Estava tudo programado pra comegar um grupo de tabagismo, na semana seguinte, veio a noticia de pandemia
em Divindpolis e que ndo poderia ter mais esse tipo de reunido. (E45)

Com a pandemia, as capacitacdes e reunides com a gestdo precisaram ser readaptadas para o formato remoto:

A gente sempre tinha capacita¢do presencial antes da pandemia, depois da pandemia, as capacitagbes da
Secretaria de Saude iniciaram via links. [...] reunido mesmo, relacionada ao trabalho e eventos em geral. (E9)

A adaptacdo ao uso de tecnologias em saude e redes sociais virtuais se fez presente desde o inicio da pandemia:

O Grupo de Yoga foi criado em 2019. Nés tivemos atividades presenciais até o comego de margo de 2020. E ai,
quando veio a pandemia, no inicio, a gente ndo sabia como ia ser e quanto tempo ia durar, mas, jGd no més de
abril de 2020, nés nos adaptamos para que os encontros continuassem acontecendo, justamente porque
percebemos a necessidade de manter este suporte mental e emocional num periodo de isolamento tdo intenso
como foi. Nés tivemos lockdown. As atividades foram rompidas bruscamente. Entdo, isso afetou muito
emocionalmente esses idosos, e ai a gente viu a necessidade maior ainda de fazer alguma coisa que pudesse
suprir essa caréncia desse contato e da consulta. (E7)

Ha a mencdo da dificuldade inicial de adaptagdo ao uso de tecnologias em satde no quotidiano do servico, mesmo
anterior a pandemia:
No inicio, eu achei muito dificil (o uso do Prontudrio Eletrénico do Cidaddo - PEC), porque a gente néo sabia onde
colocar, porque, no papel, era muito fdcil, vocé escrevia “paciente admitido”. Na enfermagem era assim: “tantos
anos, veio deambulando ou ndo, acompanhado por fulano de tal”. Entdo, eu ndo sei se é porque ta muito recente
essa tecnologia ou pelo menos aqui que é uma cidade menor. (E17)

A redes sociais virtuais e tecnologias utilizadas em salde para teleatendimento sdo ferramentas passiveis ao
cuidado a saude, porém incapaz de substituir o contato presencial:

A conscientizacdo, eu ndo sei se a gente alcancaria por este ndo contato presencial. As vezes, parece que se tu
falares pessoalmente com a pessoa olhando no olho dela, eu acho que precisa dos dois, ndo dd para abandonar
totalmente?! Mesmo assim, o impacto é positivo. (E1)
Essa questdo da efetividade dessas consultas online tem que ser muito bem avaliada por cada profissional que
estd assumindo aquele atendimento, porque uma consulta virtual nem sempre vai suprir as necessidades do
paciente como em uma consulta presencial, principalmente na questdo de exame fisico. [...] ndo substitui uma
consulta presencial! (E15)
(Escovagdo online) ndo substitui o meu olhar clinico, contato é diferente tanto que eles vém aqui hoje para fazer
a escovagdo. Esse contato, olhar, o acolhimento ele nGo é substituido, mas nesse momento € o que a gente tinha.
Isso fez diferenga para eles, com a possibilidade de atender individualmente, a gente ndo viu que precisava ser
feito porque esses meninos estdo vindo para a escovagdo, mas foi uma boa experiéncia. [...] ndo substitui, mas
ela acrescenta. Eu vejo como um complemento! (E31)

A adocgdo das modalidades de atendimento online foi e é necessaria. Porém, o contato presencial ndo pode ser
totalmente substituido pelo uso das tecnologias em saude e redes sociais virtuais (Notas de Campo).

A realidade vivenciada no quotidiano dos servicos de APS implica a utilizacdo de redes sociais virtuais para o
desenvolvimento de agdes em saude ou o desejo de implementar estratégias e agdes com uso de tecnologias:
Eu tenho um desejo muito grande de um projeto que envolvesse toda a equipe e abrangesse, mobilizasse a
populagdo sobre a questdo do lixo, sabe? Questdo da coleta, do armazenamento, dos maleficios que o lixo
promove para a saude da gente. [...] projeto em grande escala, a nivel municipal mesmo, sabe? Envolver meio
ambiente, saude, todos, intersetorial mesmo. [...] nossa, se tivesse um projeto para usar essa rede social ai pra
mobilizar a populagéo! (E30)

A tecnossocialidade e vida cotidiana: efeito e poder

O uso pessoal de tecnologias em saude e redes sociais virtuais, pelos participantes da pesquisa, esta voltado para
a realizagdo de cursos online, busca por informagdes em salde e de cuidados, como para comunicagdo com amigos e
familiares:
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Ah, eu vejo muito filme e documentdrio no YouTube. Palestras online, eu vejo bastante! Preparatdrias, assim,
para o meu grupo e, também, para o meu desenvolvimento pessoal. Eu fago bastante cursos online, dai sdo
através de outras plataformas, ndo o YouTube, nem Face, nem Instagram, mas eu utilizo bastante assim! Hoje,
pra mim, é um meio de qualificagdo profissional, inclusive, e eu gosto bastaste! Porque tem os cursos reduzidos
e a gente faz muita coisa no hordrio que pode, ndo é€? Entdo, eu aproveito bastante o meu tempo extra! O meu
tempo livre, fazendo cursos de internet. [...] eu fago muito curso online! Deste curso de artesanato, pintura.
Artesanatos em geral! A minha pds eu acabei terminando online, porque veio a pandemia e a gente se adaptou.
(E7)

Eu utilizo, particularmente, quando estou no outro lado, querendo marcar alguma consulta eu utilizo o
WhatsApp. O Instagram, eu vejo para buscar profissional, referéncia, informagées pra saber onde atende, titulos,
especialidade. (E23)

Aqui na unidade, eu nem utilizo tanto, sé na hora de almogo, apds o término do hordrio de trabalho, verifico o

Instagram, Facebook, mais para lazer num momento de distragéo e conversa no WhatsApp, grupo de familia,
amigos. (E44)

DiscussAo

A pandemia remodelou a organizac¢do e o funcionamento da APS'8: os atendimentos presenciais nas unidades
priorizaram o atendimento dos casos de sindromes gripais®, suspendendo e adiando os atendimentos de condicbes
cronicas, dificultando o acesso de usudrios aos cuidados de salide®?°, As atividades de grupos operativos e de visitas
domiciliares foram canceladas. Dessa forma, a pandemia fez com que os profissionais reinventassem novas formas de
abordar os usudrios e familias'®, buscando suprir a necessidade de saide da comunidade®.

Destarte, diante da necessidade do distanciamento social para reduzir o risco e evitar a contaminagdo pelo virus
SARS-CoV-2, e de manter a continuidade do cuidado prestado pelos profissionais da APS, as tecnologias em saude e
redes sociais virtuais foram rapidamente implantadas?¥?2. Destarte, a tecnossocialidade contribuiu para atencdo a
salde no quotidiano da APS, por representar em tempos de pandemia “uma opgao efetiva e segura para facilitar o
contato entre profissionais de saide e pacientes”®2. Denota-se que as tecnologias em satiide ampliam o acesso dos
usudrios a APS no contexto pandémico®®.

Observa-se que o surgimento de um novo mundo na internet influencia no quotidiano de vida e imaginario social
da sociedade pds-moderna, as trocas virtuais promovem o estabelecimento de vinculos sociais’?3.

A utilizagdo de redes sociais, como o WhatsApp, para teleconsulta, garante a oferta de agdes de maneira segura e
continua, evitando o agravamento do quadro clinico do usuario. Assegura a resolubilidade de demandas rotineiras de
usudrios como renovacdo de prescri¢do®.

A criagdo de grupos no WhatsApp da equipe/profissionais da ESF com usudrios representa uma maneira de
continuar a atengdo a saude em tempos de pandemia, esclarecimento de duvidas, orientacdo e educagdo em saude
sobre cuidados com a saude, promogdo de grupos terapéuticos. Como também a orientagdo sobre escovagao via
WhastApp e grupo de yoga via Google Meet no periodo pandémico. Assim, evitou que os usuarios ficassem totalmente
desassistidos mediante a suspensdo temporaria de grupos de orientacdo e operativos, de consultas rotineiras
presenciais, reduzindo o risco de contaminagdo pelo SARS-CoV-2%4,

Como medida de seguranca, as reunides e capacitacdes passaram a ser online durante a pandemia. O Guia
Orientador da APS para o Enfrentamento da Pandemia de COVID-19 recomenda que as atividades coletivas promovidas,
como reunides da equipe com pacientes e entre profissionais, sejam realizadas, preferencialmente, de forma online?.

A dificuldade de adaptacdo inicial ao uso de tecnologia em saude se mostra mesmo antes da pandemia de COVID-
19, segundo os participantes deste estudo. A implementagdo da tecnossocialidade no quotidiano, pelas ferramentas
tecnoldgicas, constitui-se uma inovagdo das praticas em saude, mas trouxe diversos desafios aos profissionais, por
requerer adaptacdo e aquisicdo de novos conhecimentos?®.

Uma caracteristica marcante da pés-modernidade é o surgimento de novas maneiras de interagir e criar vinculos
sociais, utilizando a internet e seus recursos para o compartilhamento de ideias e sentimentos, emogd&es, paixdes e
fantasias?’. Progressivamente, a difusdo da internet e seus recursos tende a desaparecer com a interface, que separa o
mundo real do mundo virtual®. Assim, a internet representa um vetor essencial para a sociedade pds-moderna, uma
nova maneira de estar-junto®?%. Porém, a utilizac3o de tecnologias em saude e redes sociais virtuais no quotidiano de
trabalho de profissionais da APS, para o monitoramento dos usuarios e familias, é desafiador, porque essas ferramentas
virtuais demostram n3o substituir o contato fisico e face a face?%3°.

A pandemia de COVID-19 despertou o surgimento de sentimentos e valores de base pré-moderna adormecidos.
Com as redes sociais, os valores da modernidade passam a ndo materializar e vemos surgir valores de base pré-
modernos da troca e de partilha®!, como a generosidade e a solidariedade?.
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Observa-se que as tecnologias em saude tém o potencial de impactar em mais resolubilidade, abrangéncia de
cuidados em saude, acessibilidade, integralidade e fornecimento de acompanhamento de qualidade para pacientes de
doencas cronicas, o que indica que serdo cada vez mais usadas, mesmo apds a pandemia33. Destarte, ferramentas
digitais colaboram para o estabelecimento de um novo modelo online de cuidado??, consistindo em um meio de
comunicac3o e interacdo social®*.

Na sociedade pds-moderna a tecnossocialidade é um elemento importante da vida em sociedade?. Desta forma,
os fendbmenos contemporaneos trazem uma outra concepcdo do elo social?®. Ressalta-se que essa nova modalidade
online de cuidado a saude na pandemia representa a construgdo de outras possibilidades para enfrentar o
distanciamento social, diminuindo a necessidade de ida presencial dos usudrios até a unidade. O quotidiano da APS
implica o uso das redes sociais virtuais para promover a¢des em saude, de acordo com os participantes deste estudo.
Nota-se um aumento mundial do uso da tecnossocialidade para configurar agcdes educativas e subsidiar o cuidado em
satde da populacio e das comunidades®.

A busca por conhecimento e qualificagdo profissional foi favorecida por cursos online, segundo os participantes
deste estudo. Com a pandemia, as aulas precisaram ser readaptadas para o formato remoto e videoaula®, sendo o
Google Meet a ferramenta mais utilizada para encontros sincronos. Os aplicativos, como o Kahoot, visam prover
interacdo com os discentes durante a aula®. O ensino online se tornou o principal método de aprendizagem durante a
pandemia, por favorecer o acesso e prevenir a ocorréncia de infeccdo pelo SARS-CoV-23°. Além disto, a utilizagdo do
WhatsApp, YouTube e e-mail facilita o acesso as noticias, pesquisas e comunicagdo com amigos e familiares?®.

Evidencia-se que a tecnossocialidade se faz presente no quotidiano profissional e de vida dos participantes deste
estudo, o que pode ser replicado para realidades similares. Como limitagdo deste estudo, aponta-se a ndo especificacao
do alcance em saude de cada rede social e tecnologia utilizada em distintas realidades dos casos multiplos incluidos
neste estudo, uma vez que o objetivo foi compreender o uso da tecnossocialidade no quotidiano dos profissionais da
APS e de unidades de referéncia, sendo este alcangado nos resultados apresentados.

Os achados deste estudo contribuem para o avango dos conhecimentos nas areas da saude e da enfermagem, ao
identificar a inovagdo nas praticas em saude pelo uso da tecnossocialidade, para promover a¢des de cuidado, educagao
e promogado da saude, telemonitoramento e teleatendimento, indicando que as tecnologias em saude e redes sociais
virtuais fazem parte do quotidiano dos profissionais de salide que atuam na APS e nas unidades de referéncia e que tém
avangado.

CONCLUSAO

Este estudo aponta que a pandemia ocasionou mudangas bruscas no quotidiano de profissionais de saude que
atuam na APS, muitas ag¢Ges e atendimentos em saude presenciais precisaram ser interrompidos, e outros, readaptados
para o formato remoto: grupos educativos ou de acompanhamento, como o de yoga, reunides e capacitacGes
profissionais.

Em contraponto, apesar da potencialidade das tecnologias em salde e redes sociais virtuais de promover agdes
de cuidado, teleatendimento, telemonitoramento, ainda se mostram incapazes de substituir totalmente o contato
presencial entre profissionais e usudrios.

No dia a dia, a utilizagdo de redes sociais virtuais e de tecnologias extrapola o uso profissional, expandindo-se ao
uso pessoal, para qualificagdo em cursos online, comunicagdo com familia e amigos. A tecnossocialidade, fortalecida
pela efetividade de seu uso nos servicos de saiide na pandemia de COVID-19, possibilita muitas ac¢Ges e facilita a vida
de pessoas, o trabalho dos profissionais e a organizagdo das a¢des prestadas com seguranca em tempos de pandemia.
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