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Introducao

O avanco das Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo (TICs) e a crescente
valorizacao dos dados como ativos estratégicos tém impulsionado
transformacdes substanciais nos sistemas de saude globalmente. Nesse
contexto, o conceito de Open Health surge como um catalisador essencial para
a evolucdo de sistemas fragmentados em ecossistemas interoperaveis,
centrados no paciente. Este paradigma busca integrar, de maneira segura e
padronizada, dados entre diversos atores, como hospitais, laboratdrios,
operadoras de saude, profissionais e cidadaos, promovendo maior eficiéncia,
continuidade do cuidado e inovacdo no setor (Raghupathi & Raghupathi, 2014).

O compartilhamento de informacdes é particularmente crucial em contextos
em que pacientes recebem atendimento de multiplos profissionais e
instituicbes. A Organizacdao Mundial da Saude (OMS) enfatiza a centralizacao
do acesso aos dados para a modernizacao dos sistemas de saude e a melhoria
da qualidade do atendimento (WHQO, 2019). Iniciativas internacionais, como
o Global Digital Health Partnership (GDHP), destacam que padrdes globais de
interoperabilidade sdao imprescindiveis para o alinhamento internacional em
saude digital (GDHP, 2019). Nesse sentido, a Resolugcao WHA71-7, aprovada na
712 Assembleia Mundial da Saudde, fornece diretrizes para a utilizacao de TICs
em saude, com foco em conectividade, inovacao sustentavel e escalabilidade
(WHA71-7, 2018).

No Brasil, o Sistema Unico de Satde (SUS), reconhecido mundialmente como
um modelo de cobertura universal, atende cerca de 75% da populagao e esta
alinhado aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da Agenda
2030. Contudo, a digitalizacao no setor enfrenta desafios significativos. Paises
como Alemanha e Austrdlia, com 100% de adesao ao uso de Prontudrios
Eletronicos de Saude (RES), contrastam com o Brasil, que ainda apresenta
baixa adesao a digitalizacao e uma prevaléncia de registros em papel,
comprometendo a acessibilidade e qualidade dos dados (Heart, Ben-Assuli &
Shabtai, 2017; NIC.BR, 2019).

Iniciativas como a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) demonstram
avancos importantes na digitalizacdo do SUS. A RNDS, uma plataforma em
nuvem que consolida informacdes clinicas e administrativas, destacou-se
durante a pandemia de COVID-19 ao integrar dados de testes, internacdes e
vacinacao. Baseada em padrées como HL7/FHIR e tecnologias emergentes,
como blockchain, ela oferece as bases para um Prontuario Unico de Saude
centrado no paciente, fortalecendo a Estratégia de Saude Digital do Brasil
(Barros et al., 2024).

Paralelamente, no setor privado, o Padrao de Troca de Informacg6es de Saude
Suplementar (TISS), gerido pela Agéncia Nacional de Saudde Suplementar
(ANS), promove padronizacao em processos administrativos e clinicos,
garantindo maior eficiéncia e transparéncia. Essa iniciativa complementa os
esforcos para alcancar interoperabilidade e alinhamento regulatério no setor.



Experiéncias internacionais reforcam o potencial do Open Health. Na Estonia,
pioneira no uso de blockchain para gestao de dados, cidadaos tém acesso ao
histdrico clinico centralizado, promovendo seguranca e transparéncia (Azaria et
al., 2016). No Reino Unido, o National Health Service (NHS) conecta
informacbes de saude nacionalmente, facilitando a continuidade do cuidado e
promovendo eficiéncia (Wimmer, 2014).

Apesar do potencial transformador, a implementacao do Open Health no Brasil
requer a superacao de barreiras técnicas, culturais e regulatdrias. A
fragmentacdo dos sistemas, a dependéncia de infraestruturas legadas e a
necessidade de conformidade com alei Geral de Protecdo de Dados
(LGPD) representam desafios significativos. Além disso, é crucial uma
governanca robusta que envolva colaboracao entre governos, setor privado e
sociedade civil.

O Open Health transcende a inovacdo tecnolégica, representando uma
oportunidade de reimaginar o sistema de saldde como integrado e
colaborativo. Este artigo explora os pilares fundamentais, os beneficios
esperados e os desafios do Open Health, com énfase no cendrio brasileiro e nas
oportunidades para o pais liderar iniciativas globais em saude digital.
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Da Histodria

A trajetdria do Open Health no Brasil reflete décadas de esforgos voltados para
a digitalizacao do setor de saude, a construcao da interoperabilidade entre
sistemas e a garantia de acesso seguro e eficiente as informac6es de saude.
Esse percurso foi moldado por iniciativas regulatorias, politicas publicas e
projetos tecnoldgicos que estabeleceram os alicerces para um sistema
integrado, alinhado as demandas contemporaneas.

Os Primeiros Passos e a Digitalizacao Inicial

A digitalizacao da saude brasileira comecou a se consolidar entre as décadas de
1990 e 2000, impulsionada pela implementacao do Sistema Unico de Saude
(SUS)e pela necessidade de modernizar o0s processos clinicos e
administrativos. Um marco significativo foi a publicacdo da Portaria n®
2.073/2011, que definiu diretrizes para o Registro Eletronico de Saude
(RES) no SUS. O RES foi estabelecido como uma ferramenta central para
integrar informac6es clinicas e administrativas, com o objetivo de melhorar a
continuidade do cuidado e a eficiéncia na alocacdo de recursos. No entanto,
sua implementacdao enfrentou desafios técnicos, como a falta de
infraestrutura e a auséncia de padronizacdo, destacando a necessidade de
solugbes mais abrangentes.

A criacao da Politica Nacional de Informacao e Informatica em Saude (PNIIS),
regulamentada pela Portaria n? 589/2015, foi outro passo essencial. A PNIIS
delineou diretrizes para o uso de Tecnologias da Informacao e Comunicacado
(TICs) na saude, priorizando a seguranca dos dados, a interoperabilidade e a
acessibilidade das informacbes, criando uma base para iniciativas de maior
complexidade.

Estratégia de Saude Digital e o Conecte SUS

Com a aprovacao daResolugcao n? 19/2017 pela Comissao Intergestores
Tripartite, foi instituida a Estratégia de Saude Digital para o Brasil, formalizada
no documento Estratégia e-Saude para o Brasil. Essa iniciativa, alinhada as
diretrizes da Organizacao Mundial da Saude (OMS), estabeleceu objetivos
claros para a transformacdo digital do SUS até 2020. Entre suas metas
estavam:

1. A criacdo de um Prontuario Eletrénico de Saude integrado e acessivel.
2. A padronizacao dos sistemas de informacao.
3. Aampliacao da interoperabilidade entre instituic6es publicas e privadas.

Um marco dessa estratégia foi o lancamento do Conecte SUSem 2019.
Concebido para consolidar dados de saide em uma Unica plataforma nacional,
o programa utiliza a Rede Nacional de Dados em Saudde (RNDS)como
infraestrutura central. Baseada em padrées globais, comoHL7/FHIR, e
tecnologias emergentes, como blockchain, a RNDS consolidou-se como um



instrumento essencial durante a pandemia de COVID-19, integrando
informac6es sobre vacinacao, testes e internag6es de maneira agil e eficiente.

Saude Suplementar e Padronizacao

No setor privado, a criacdo do Padrao de Troca de Informagfes na Saude
Suplementar (TISS), regulamentado pelaResolugao Normativa n®
114/2005 da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), foi crucial. Essa
iniciativa promoveu a padronizacao de processos administrativos e clinicos
entre operadoras de planos de saldde e prestadores de servicos, assegurando
maior transparéncia e eficiéencia. Complementando o TISS, o Padrao
TUSS introduziu um vocabulario unificado para descrever procedimentos,
medicamentos e materiais, aumentando a uniformidade no setaor.

Evolucao Tecnoldgica e Integracao

Outra iniciativa relevante foi o programa e-SUS Atencdo Basica (e-SUS AB),
lancado em 2013. Esse programa estabeleceu padrées para a coleta de dados
na atencdo primaria, garantindo maior uniformidade e qualidade nas
informagbes. Em 2020, o Decreto n? 10.283 formalizou a Estratégia de Salde
Digital do Brasil (ESD), consolidando a RNDS como parte estruturante dessa
estratégia digital e promovendo uma visao de longo prazo para a integracdo de
dados e processos no SUS.

A promulgacao da Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD) trouxe um novo
patamar de rigor para o tratamento de dados pessoais e sensiveis, impactando
diretamente iniciativas como o RNDS e o TISS. A LGPD assegura que as
informagbes de salde sejam gerenciadas com seguranca e respeito a
privacidade, alinhando o Brasil as melhores praticas globais.

Desafios e Perspectivas Futuras

Apesar dos avancos significativos, a implementagcao de um sistema de saude
totalmente integrado no Brasil enfrenta desafios recorrentes, como:

e Fragmentacao de sistemas.

e Dependéncia de infraestruturas legadas.

e Resisténcia cultural a mudanca.

e Necessidade de recursos financeiros substanciais.

No entanto, as iniciativas legislativas, politicas publicas e projetos tecnologicos
demonstram o compromisso do Brasil em avancar rumo a um sistema de
saude mais eficiente, conectado e centrado no cidadao.

A histdria do Open Health no Brasil € marcada por inovacao, aprendizado e
resiliéncia. Com uma visao clara de futuro, o pais esta bem posicionado para se
tornar um exemplo global em saude digital, combinando tecnologia de ponta,
governanca sdlida e foco na melhoria continua do cuidado.
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Do Cenario Atual da Saude no Brasil

O sistema de saude brasileiro enfrenta uma série de desafios complexos e
estruturais. Em um pais de dimensées continentais, com profundas
desigualdades regionais, a fragmentacdao de sistemas e a crescente demanda
por servicos de salude tém pressionado tanto o Sistema Unico de Saude
(5US) quanto a saude suplementar. Esse cenario exige esforgos continuos para
garantir acesso universal a salde, ao mesmo tempo que se busca superar
limitag6es tecnoldgicas, financeiras e organizacionais.

0 Sistema Unico de Satide (SUS): Avancos e Desafios

O SUS, instituido pela Constituicao de 1988, € um dos maiores sistemas
publicos de saiude do mundo, responsavel por atender cerca de 75% da
populacao brasileira. Com um modelo descentralizado e financiado por
recursos publicos, o SUS representa um avanco significativo em termos de
equidade e acesso universal. No entanto, desafios estruturais comprometem a
eficiéncia e a continuidade do cuidado:

e Fragmentacao dos sistemas de informacao: Diversos niveis de gestao
(municipal, estadual e federal) operam sistemas heterogéneos, muitas
vezes incompativeis, dificultando a troca de informacdes e a integragao
de dados.

¢ Infraestrutura tecnoldgica limitada: Apenas 40% das Unidades Basicas
de Saude (UBS) possuem algum tipo de Registro Eletronico de Saude
(RES) (NIC.BR, 2019). Grande parte ainda depende de registros em
papel, limitando a acessibilidade e a analise de dados.

e Falta de interoperabilidade: Mesmo em unidades informatizadas, a
auséncia de padrées unificados impede o intercambio eficiente de
informacoes entre diferentes instituicoes e regides.

Diante desses desafios, o Ministério da Saude tem implementado iniciativas
como aRede Nacional de Dados em Saude (RNDS), que promove a
interoperabilidade ao conectar dados clinicos e administrativos. Durante a
pandemia de COVID-19, a RNDS demonstrou sua importancia ao integrar
informacbes sobre vacinagao, testes e internag6es, permitindo uma gestao
mais eficiente e centralizada.

A Saude Suplementar e a Governanca Digital

O setor de saude suplementar atende cerca de 47 milhdes de beneficiarios,
desempenhando um papel crucial na oferta de servicos de saude no Brasil.
Regida pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), a salde
suplementar busca melhorar a eficiéncia por meio de iniciativas como o Padrao
de Troca de Informacdes na Saude Suplementar (TISS), que padroniza a troca
de dados entre operadoras e prestadores de servicos. Apesar desses avancos,
desafios persistem:



e Resisténcia a adocao de novas tecnologias: Pequenos e meédios
prestadores de servicos frequentemente enfrentam dificuldades
financeiras e técnicas para implementar solucgées digitais.

e Falta de interoperabilidade com o SUS: A auséncia de integracao entre
os sistemas publicos e privados limita a criagao de um ecossistema de
saude coeso, comprometendo a continuidade do cuidado.

Impactos da Pandemia de COVID-19

A pandemia de COVID-19 revelou tanto a resiliéncia quanto as vulnerabilidades
do sistema de saude brasileiro. O SUS desempenhou um papel crucial ao
implementar campanhas de vacinacao em massa e acOes de vigilancia. No
entanto, a crise também destacou:

e A dependéncia de sistemas fragmentados.
e A falta deintegracdo de dados entre os niveis de gestao.
e Disparidades regionais no acesso a tecnologias digitais.

Ferramentas emergenciais, como o Conecte SUS, foram fundamentais para
integrar dados em tempo real, permitindo a emissao de certificados de
vacinacdo e o monitoramento de casos. Essa experiéncia acelerou a
transformacdo digital no setor, destacando a importancia de sistemas
interoperaveis.

Infraestrutura Tecnoldgica e Transformacao Digital

A digitalizacao da saude no Brasil ainda estd em estagio inicial. Dados
do NIC.BR (2019) indicam que apenas 30% das UBS possuem internet de alta
velocidade, limitando o uso de tecnologias avancadas como telemedicina e
inteligéncia artificial. Além disso:

e Sistemas legados: Muitos sistemas existentes utilizam tecnologias
ultrapassadas, que dificultam a integracao e a modernizacao.

e Falta de qualificacao técnica: Profissionais de saude frequentemente
carecem de treinamento adequado para operar sistemas
informatizados.

Esforcos recentes, como o Decreto n® 10.283/2020, que instituiu a Estratégia
de Saude Digital do Brasil (ESD), tém priorizado a modernizacao do setor. A
ESD promove a interoperabilidade, a seguranca da informacdo e o uso de
tecnologias emergentes para melhorar a eficiencia e a qualidade do
atendimento.

O Papel da LGPD no Cenario Atual

A Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD) representa um marco regulatdério no
tratamento de dados sensiveis no setor de satde. A conformidade com a LGPD
€ agora um preé-requisito para a implementacdao de sistemas seguros e
interoperaveis. A lei assegura aos cidaddaos maior controle sobre seus dados de
saude, impondo responsabilidades as organizacOes para garantir privacidade e
seguranca.

Cenario Atual e Perspectivas



Apesar dos desafios, avancos importantes tém sido feitos para consolidar um
sistemma de saude mais digital e integrado. Iniciativas como a RNDS, o TISS e
o0 Conecte SUS apontam para um futuro promissor, mas a superacdao de
barreiras estruturais e culturais ainda é essencial. Entre as prioridades estao:

Investimentos em infraestrutura tecnoldgica: Expandir a
conectividade e modernizar sistemas.

Capacitacao de profissionais de saude: Garantir que eles sejam aptos
a utilizar novas tecnologias.

Fortalecimento da governanca: Estabelecer padroes claros e
centralizados para integracao de sistemas.

O Brasil esta em um momento de transicao, onde iniciativas isoladas comegcam
a se alinhar em um esforco nacional mais coeso. Com politicas publicas
robustas, parcerias estratégicas e uma visao clara de transformacado digital, o
pais tem a oportunidade de liderar a inovacdao em saude digital na América
Latina, criando um sistema mais eficiente, equitativo e centrado no cidadao.
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Do Entendimento Tedrico

O conceito de Open Health baseia-se na ideia de compartilhamento seguro e
interoperavel de dados de saude entre diversos atores, como hospitais,
laboratdrios, operadoras de planos de saude, governos e pacientes. Essa
abordagem inspira-se no conceito de Open Innovation, introduzido por Henry
Chesbrough em 2003, que propde o uso de fluxos internos e externos de
conhecimento para acelerar a inovagao em ambientes colaborativos. Na saude,
0 Open Health emerge como uma resposta as necessidades de
interoperabilidade, eficiéncia e personalizacdo dos cuidados, inspirado por
movimentos semelhantes, como o Open Finance e o Open Insurance.

Open Finance e Open Insurance: Um Panorama

Movimentos como o Open Finance e o Open Insurance, inicialmente
implementados nos setores financeiro e de seguros, oferecem insights
valiosos para o desenvolvimento do Open Health. Esses modelos promovem a
interoperabilidade e o controle dos consumidores sobre seus dados,
permitindo a criacdo de produtos e servicos inovadores.

e Open Finance: No Brasil, o Open Banking, regulamentado pelo Banco
Central, permite o compartilhamento consentido de dados financeiros
entre instituic6es, fomentando a competicao, inovagao e personalizacao
de servicos como crédito e investimentos.

e Open Insurance: Inspirado no Open Banking, busca aplicar os mesmos
principios ao setor de seguros. Em paises como o Reino Unido, promove
o compartilhamento seguro de dados para desenvolver produtos mais
personalizados e acessiveis.

Essas iniciativas sao apoiadas por regulamentagfes robustas, cronogramas
claros e padrées de interoperabilidade que garantem a transparéncia e a
colaboracdo entre os atores envolvidos.

O Conceito de Open Health

O Open Health pode ser entendido como uma extensao desses principios para
0 setor de saudde, propondo o compartilhamento de dados clinicos e
administrativos de forma segura e interoperavel. O objetivo € melhorar a
eficiéncia dos sistemas de saude, a continuidade do cuidado e a inovagao, ao
mesmo tempo que empodera os pacientes ao lhes oferecer controle sobre
seus proprios dados.

Diferentemente do Open Finance e Open Insurance, o Open Health no Brasil
ainda carece de regulamentacbes unificadas e de uma governanca
centralizada. Apesar disso, iniciativas como a Rede Nacional de Dados em
Saude (RNDS) e o Conecte SUS mostram que passos importantes estao sendo
dados rumo a um modelo de saude mais conectado.

Iniciativas Internacionais em Open Health



Diversos paises tém adotado o conceito de Open Health em diferentes graus,
destacando a importancia da interoperabilidade e do compartilhamento de
dados:

e Estdnia: Reconhecida como pioneira em saudde digital, oferece um
prontuario eletrénico centralizado baseado em blockchain, garantindo
seguranca e acessibilidade.

e Reino Unido: Com o programaNHS Digital, promove a
interoperabilidade dos sistemas de saude, permitindo que os pacientes
acessem seus dados e garantindo continuidade no cuidado.

e Austradlia: O sistema My Health Record consolida dados clinicos em um
unico prontuario eletrénico nacional, dando aos cidadaos controle sobre
quem pode acessar suas informacdes.

e Estados Unidos: Iniciativas como oBlue Button permitem que
pacientes acessem seus registros meédicos e compartilhem esses dados
com terceiros de maneira segura.

Esses exemplos mostram que, embora os modelos variem, a regulamentacao,
a infraestrutura tecnoldgica e a adesao dos stakeholders sao elementos
cruciais para o sucesso do Open Health.

A Situacao do Open Health no Brasil

O Brasil ainda nao possui uma regulamentacao especifica para o Open Health,
mas iniciativas como aRNDS, aTISSe o0s sistemas de Vvigilancia
epidemioldgica, como o SINAN, BNAFARA e o SIPNI, representam avancos
significativos. No entanto, esses esforcos ainda sao isolados e operam de
forma fragmentada, limitando o alcance de um Open Health plenamente
integrado.

Desafios para a Consolidacao do Open Health
A transicao para um Open Health otimizado no Brasil enfrenta varios desafios:

1. Regulamentacao unificada: Diferentemente do Open Banking, o setor
de saude nao possui diretrizes claras para o compartilhamento de
dados.

2. Infraestrutura tecnoldgica limitada: Muitas unidades de salde
carecem de conectividade e sistemas modernos.

3. Resisténcia cultural e técnica: Alguns stakeholders relutam em
compartilhar dados devido a barreiras culturais ou falta de confianca em
sistemas tecnoldgicos.

4. Interoperabilidade limitada: Muitos sistemas ainda nao adotam
padroes globais, como HL7/FHIR, impedindo a troca eficiente de
informacoes.

Open Health Intuitivo vs. Open Health Otimizado

Atualmente, o Brasil encontra-se em um estagio que pode ser classificado
como Open Health Intuitivo, no qual iniciativas isoladas promovem
interoperabilidade, mas sem uma integracdao estratégica e ampla. Para
alcancar um Open Health Otimizado, sao necessarios:



o Padrées globais de interoperabilidade: Adocdao ampla de protocolos
como HL7/FHIR.

e Governanca centralizada: Coordenacdo entre diferentes iniciativas e
niveis de gestao.

e Investimentos em infraestrutura: Modernizacao tecnoldgica e
expansao da conectividade.

e Capacitacao técnica: Treinamento de profissionais para operar e
gerenciar sistemas digitais.

Perspectivas para o Brasil

A experiéncia internacional demonstra que a consolidacao de um Open Health
otimizado pode transformar sistemas de saudde, melhorando a eficiéncia, a
qualidade do atendimento e a experiéncia do paciente. Com uma abordagem
estruturada e colaborativa, o Brasil tem potencial para liderar a implementacdo
de um sistema de saude digital integrado na América Latina.
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Niveis de Maturidade do Open Health

A evolucao do Open Health pode ser entendida como uma progressac em
diferentes niveis de maturidade, refletindo o grau de integracao,
interoperabilidade e inovacao presentes em um sistema de saude digital. Esses
niveis variam desde sistemas fragmentados e desconectados ateé
ecossistemas totalmente otimizados, centrados no paciente e sustentados por
tecnologias avancadas e governanca robusta.

No Brasil, iniciativas como a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) e
o Conecte SUS indicam progresso, mas o pais ainda opera predominantemente
em niveis intermedidrios de maturidade. A seguir, apresentamos uma matriz
de maturidade do Open Health que destaca os estagios de desenvolvimento,
suas caracteristicas principais e exemplos de impacto.

Matriz de Maturidade do Open Health

Nivel Descricao Caracteristicas Exemplos/Impacto
Principais

1. Dados isolados e sem | - Dependéncia de |- UBS sem internet.

Fragmenta | interoperabilidade, com | registros em papel. |- Registros manuais que

do governanga ausente ou | - Sistemas locais | dificultam planejamento e
inexistente. sem comunicagao. analises.

- Infraestrutura
tecnologica
limitada.

2. Intuitivo Iniciativas locais e |- Sistemas | - Sistemas hospitalares
isoladas de | eletrénicos em uso | informatizados que nao se
interoperabilidade, com | restrito. conectam a plataformas
integracao limitada. - Parcerias locais | nacionais, como RNDS ou

sem padrées | SIA/SIH.
unificados.

- Governanca
descentralizada e

fragil.

3. Uso inicial de padrdes | - Adogao de padrées | - RNDS conectando

Padronizad | globais para integracdo | como HL7/FHIR. algumas instituicées de

o entre sistemas e maior | - Interoperabilidade | saude.
uniformidade. parcial. - Inicio da digitalizagdo em

- Governanga | larga escala em setores
descentralizada, isolados.

mas mais

estruturada.

4. Interoperabilidade plena | - Sistemas nacionais | - Conecte SUS integrado a

Colaborativ | entre sistemas publicos | totalmente niveis publico e privado.

o e privados, com | interoperdveis. - Colaboracao entre
governanca - Dados | estados, municipios e setor
centralizada. compartilhados com | privado.




consentimento do
paciente.

- Monitoramento
em tempoao real.

5. Ecossistema integrado, | - IA para analises | - Cenarios avangados como
Otimizado centrado no paciente, | preditivas. o0 da Estonia e o NHS no
com governancga | - Experiéncia | Reino Unido.
robusta e inovacao | personalizada para

continua. 0 paciente.
- Operacao
eficiente,
sustentavel e
equitativa.

Descricao Detalhada dos Niveis
1. Fragmentado:
o Caracteriza-se pela inexisténcia de integracdo entre sistemas.

o Dados armazenados localmente e manualmente, dificultando a
continuidade do cuidado.

o Exemplos: UBS sem acesso a internet ou sistemas
informatizados, uso exclusivo de registros em papel.

2. Intuitivo:

o Esforcos isolados para integracdo de dados, geralmente
limitados a uma instituicao ou regiao.

o Falta de coordenacao nacional e padronizacdo, resultando em
solugbes que nao se escalam.

o Exemplos: Sistemas de hospitais informatizados que nao se
conectam a plataformas como a RNDS.

3. Padronizado:

o Marca a adocao de padroes globais, como HL7/FHIR, para
interoperabilidade entre sistemas locais e nacionais.

o Governanca comeca a ser implementada, mas ainda ha lacunas
na integracao de diferentes niveis e setores.

o Exemplo: Conex@es iniciais a RNDS, mas com integracao limitada
entre saude publica e suplementar.

4. Colaborativo:

o Integracdao plena entre sistemas publicos e privados, com
governanca centralizada e estratégias colaborativas.

o Pacientes tém controle sobre seus dados e os compartilham com
seguranca.

o Exemplos: O modelo doNHS Digital, no Reino Unido, com
interoperabilidade entre todas as instituicGes de saude.

5. Otimizado:



o Representa o nivel mais avancado, onde o0 ecossistema é
centrado no paciente e utiliza tecnologias emergentes como
inteligéncia artificial e blockchain.

o Governanca € transparente e o sistemma opera de maneira
sustentavel e equitativa.

o Exemplos: O modelo de saude digital daEsténia, com
prontuarios eletrénicos centralizados e seguranca baseada em
blockchain.

O Contexto Brasileiro

Atualmente, 0 Brasil se encontra predominantemente nos
niveis Intuitivo e Padronizado. Iniciativas como a RNDS, o Conecte SUS e o
TISS apontam avancos importantes, mas ainda existem barreiras significativas,
como:

¢ Fragmentacao de sistemas: Auséncia de integracao plena entre saude
publica e suplementar.

e Infraestrutura limitada: Unidades de satide com baixa conectividade.

¢ Falta de padronizacao universal: Padroes como HL7/FHIR ainda nao
sao amplamente adotados em sistemas locais e regionais.

Caminhos para Avancar na Matriz de Maturidade

Para progredir rumo aos niveis Colaborativo e Otimizado, o Brasil deve investir
em:

e Infraestrutura tecnoldgica: Expandir a conectividade e modernizar
sistemas.

e Capacitacao técnica: Formar profissionais de saude e tecnologia para
operar sistemas avancados.

e Governanca robusta: Estabelecer padrées e regulamentactes claras
para interoperabilidade e compartilhamento de dados.

e Fomento a colaboracao: Incentivar parcerias publico-privadas e adesao
de stakeholders ao modelo de Open Health.

Em suma, a transicao para niveis mais elevados de maturidade no Open Health
é um desafio que exige esforcos coordenados, investimentos consistentes e
uma visao estratégica de longo prazo. Com as bases ja estabelecidas por
iniciativas como a RNDS, o Brasil tem potencial para alcancar um ecossistema
de saude digital eficiente, integrado e centrado no cidadao, promovendo uma
transformacao significativa no cuidado e na gestao da saude.
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Beneficios Potenciais do Open Health

O Open Healthtransforma o0s sistemas de salde ao promover
interoperabilidade e o compartilhamento seqguro de dados, criando um
ecossistema mais eficiente, acessivel e centrado no paciente. A seguir,
apresentamaos os principais beneficios desse modelo, com exemplos praticos e
impacto global.

1. Melhoria na Continuidade do Cuidado

O Open Health conecta sistemas que antes operavam isoladamente,
permitindo o acesso em tempo real a dados clinicos por diferentes niveis de
atencado a saude.

e Impacto pratico: Um paciente com diabetes, atendido em um haospital,
pode ter seus exames e medicacgfes automaticamente compartilhados
com a UBS local, garantindo continuidade no acompanhamento.

e Ferramentas no Brasil: ARede Nacional de Dados em Saide
(RNDS) consolida informagées como histéricos de vacinagcao e
internacoes, utilizando padroes como HL7/FHIR.

e Exemplo internacional: No NHS Digital, no Reino Unido, médicos e
pacientes acessam dados centralizados, facilitando a coordenacao e
continuidade do cuidado.

2. Empoderamento do Paciente

A interoperabilidade da aos cidadaos maior controle sobre suas informacées
de saude, promovendo decis6es informadas e incentivando comportamentos
preventivos.

e Recursos no Brasil: O Conecte SUS permite que pacientes visualizem
seu histdrico de vacinacdo e resultados de exames diretamente no
aplicativo.

e Vantagem estratégica: Fortalece a relacao entre pacientes e
profissionais de saude, incentivando praticas preventivas.

e Exemplo global: Nos EUA, oBlue Button permite que pacientes
compartilhem seus dados com terceiros para personalizar seus
cuidados.

3. Aumento da Eficiéncia Operacional

A integracao de sistemas reduz redundancias, otimiza recursos e acelera
processos clinicos e administrativos.

e Cendrio tipico: Antes do Open Health, exames frequentemente
precisavam ser repetidos por falta de acesso a registros compartilhados.
A interoperabilidade elimina essa duplicacao.



e Iniciativas relevantes: Durante a COVID-19, a RNDS otimizou o
monitoramento de vacinacao, reduzindo inconsisténcias em registros e
melhorando o planejamento de campanhas.

e Beneficios adicionais: Reducdao do tempo de espera e melhor uso da
forca de trabalho na saude.

4. Fomento a Inovacao

O Open Health cria um ambiente propicio para o desenvolvimento de
tecnologias baseadas em big data, inteligéncia artificial (IA) e analises
preditivas.

e Impactos esperados:

o Sistemas de IA podem prever surtos epidemioldgicos e
recomendar intervencées.

o Aplicativos personalizados ajudam no manejo de condicGes
cronicas, como hipertensao.

e Exemplo global: Emlsrael, sistemas interoperdveis otimizaram a
logistica de vacinacao, priorizando grupos de risco com analises
preditivas.

e No Brasil: O avanco da interoperabilidade pode impulsionar startups
de healthtechs, criando solucées locais.

5. Reducao de Custos

A interoperabilidade diminui desperdicios e introduz tecnologias que previnem
internacdes desnecessarias, gerando economias diretas e indiretas.

e Economia direta:
o Reducao do uso de papel.
o Eliminagdo de exames duplicados.

e Cendrio no Brasil: A expansao doConecte SUSe de ferramentas
analiticas otimiza os gastos publicos, ampliando o alcance com os
Mesmaos recursos.

e Custos evitados: Tecnologias como telemedicina reduzem internacoes
ao oferecer alternativas de tratamento domiciliar.

6. Fortalecimento da Vigilancia em Satde

Sistemas integrados permitem monitorar tendéncias em saude publica,
identificar surtos rapidamente e implementar paoliticas eficazes.

e Integracao essencial: Ferramentas como 0SINAN, SIPNI e
0 SIVEP podem ampliar seu impacto ao interoperar com aRNDS,
permitindo analises em tempo real.

e Respostas rapidas: Dados consolidados permitem acfes ageis, como
controle de epidemias e alocacao de recursos.

e Exemplo pratico: Durante a pandemia, a integracdao de sistemas no
Brasil ajudou a rastrear casos e planejar campanhas de vacinacao.

7. Promocao de um Ecossistema Colaborativo



O Open Health estimula a colaboracao entre atores como hospitais,
operadoras de saude, governos e empresas de tecnologia.

e Exemplo no setor privado: A padronizacao via TISS facilita a troca de
informac6es entre operadoras e prestadores de servicos.

e Integracao publica: A RNDS conecta diferentes niveis de gestao,
criando uma abordagem mais coesa.

e Exemplo global: Na Austrdlia, o My Health Record une clinicas e
hospitais para consolidar dados e melhorar o atendimento.

8. Melhoria na Gestao e Planejamento

Acessibilidade e integracdo de dados possibilitam decisbes baseadas em
evidéncias, otimizando a alocacdo de recursos e o planejamento estratégico.

¢ Beneficios administrativos:
o Maonitoramento em tempo real de indicadores de sadde.

o Identificagcao de gargalos para alocar melhor medicamentos e
profissionais.

e Exemplo no Brasil: ARNDS gera relatdrios consolidados para apoiar
gestares.

e Exemplo internacional: Nos paises nordicos, dados integrados sao
usados para medir a eficiéncia dos servicos e implementar melharias
estruturais.

O Open Health oferece beneficios amplos e transformadores para os sistemas
de saude. Desde melhorias operacionais e reducdo de custos até o
fortalecimento da vigilancia em saldde, os ganhos vao além da tecnologia,
impactando diretamente a qualidade do cuidado. No entanto, para atingir todo
seu potencial, é crucial superar desafios como fragmentacdo, resisténcia
cultural e falta de padronizacao.

A experiéncia internacional demonstra que a interoperabilidade e o uso
estratégico de dados sao ferramentas essenciais para modernizar os sistemas
de saude. Com investimentos em infraestrutura, governanca clara e parcerias
estratégicas, o Brasil tem a oportunidade de liderar a transformacado digital da
salde na Ameérica Latina, construindo um ecossistema mais eficiente, inovador
e centrado no cidadao.
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Do Processo de Governanca

A governanca noOpen Healthé essencial para criar um ecossistema
interoperavel, seguro e eficiente. Trata-se de um conjunto de diretrizes,
politicas, padrbées e estruturas que regulam como os dados de saude sao
geridos, compartilhados e protegidos. Ao articular interesses diversos, a
governanca garante sustentabilidade e respeito aos direitos dos cidadaos,
além de promover a eficiéncia dos sistemas de saude.

Governanca no Open Health: Estrutura e Principios

Embora a estrutura de governanca varie entre os paises, o0s seguintes
principios universais orientam sua aplicacao:

e Interoperabilidade: Adocao de padrfes técnicos que permitem a
comunicacao em tempo real entre sistemas distintos.

e Seguranca: Protecdao de dados contra acessos nao autorizados, com uso
de criptografia e autenticacao robustas.

e Privacidade: Garantia de que dados pessoais sejam usados apenas com
consentimento explicito, respeitando legislacdes como o GDPR (Europa)
e a LGPD (Brasil).

e Participacao multissetorial: Inclusao de governos, setor privado,
organizagdes de saude e pacientes no desenvolvimento de modelos
colaborativos.

Modelos de Governanca em Paises Avancados

Os paises que lideram o Open Health contam com modelos de governanca
robustos, com regulamentacfes claras, alta digitalizacao e infraestrutura
confidvel. A seguir, destacamos os exemplos mais relevantes.

Estonia: Governanca Digital Total

e Infraestrutura centralizada: A plataforma X-Road conecta sistemas
publicos e privados, incluindo saudde, permitindo a troca de dados de
forma segura.

e Uso de blockchain: Todas as transacfes de dados sdo registradas,
garantindo rastreabilidade e integridade. Cidadaos podem visualizar
quem acessou suas informacoes.

e Empoderamento do cidadao: Controle total dos dados, com poder de
decidir quais instituicfes ou profissionais podem acessa-los.

e Transparéncia na governanca: Uma agéncia central define e monitora
politicas e padrdes técnicos.

Reino Unido: Governanca do NHS Digital

e Estrutura centralizada: O NHS Digital conecta hospitais, clinicas,
farmacias e médicos de familia.



Padrées claros: OHL7/FHIR é padrac obrigatdrio para troca de
informacées.

Privacidade e seguranca: Regida pelo Data Protection Act (DPA)e
pelo GDPR, garantindo protecdo aos dados sensiveis.

Colaboracao publico-privada: Parcerias fomentam inovag6es em big
data e inteligéncia artificial.

Austradlia: Governanca do My Health Record

Modelo hibrido: Infraestrutura centralizada, mas com controle de dados
pelos pacientes.

Interoperabilidade nacional: Sistemas conectam todos os estados e
territarios.

Governanca técnica: Utilizacdo de padrdes globais (HL7/FHIR, SNOMED
CT) e ferramentas de seguranca avancadas.

Resultados positivos: Reducdao de exames duplicados e erros médicos,
além de melhorias no gerenciamento de condicdes crénicas.

Estados Unidos: Governanca Baseada no Consumidor

Iniciativa Blue Button: Facilita o acesso e compartilhamento de dados
pelos pacientes.

Incentivo regulatdrio: Leis como o 21st Century Cures Act obrigam a
adocado de interoperabilidade.

Colaboracao publico-privada: Grandes empresas de tecnologia, como
Google e Microsoft, desenvolvem solug6es inovadoras em parceria com
o setor de saude.

Desafios: Fragmentacdao do sistema de saude e forte dependéncia de
seguradoras privadas.

Desafios e Perspectivas para o Brasil

Embora o Brasil tenha feito avancos com iniciativas como a RNDS, ainda
enfrenta obstaculos significativos em termos de governancga:

Fragmentacao: Sistemas estaduais e municipais frequentemente nao
se comunicam.

Baixa adocao de padroes globais: A aplicacao do HL7/FHIR ainda é
limitada.

Infraestrutura insuficiente: Regides periféricas carecem de
conectividade basica.

Resisténcia cultural: Atores do sistema de saldde muitas vezes relutam
em adotar mudancas tecnoldgicas.

Propostas para um Modelo de Governanca no Brasil

Com base em experiéncias internacionais, o Brasil pode implementar as
seguintes estratégias:

1.

Criacao de uma agéncia nacional de governanca em saude digital:



o Definir padrées técnicos.
o Monitorar a conformidade.

o Promover a interoperabilidade entre sistemas publicos e
privados.

2. Expansao da infraestrutura tecnoldgica:

o Investir em conectividade e digitalizacao, priorizando regides
subdesenvolvidas.

3. Uso de blockchain para seguranca e transparéncia:

o Registrar todas as transacbes de dados, garantindo
rastreabilidade e protecao de informac6es sensiveis.

4. Parcerias publico-privadas:

o Estimular startups e grandes empresas de tecnologia a
desenvolver solugfes baseadas em dados integrados.

5. Capacitacao técnica:

o Treinar profissionais de salude e tecnologia para operar sistemas
digitais avancados.

Em resumo, a governanca € o alicerce do Open Health, essencial para integrar
dados de forma segura, eficiente e ética. Modelos internacionais demaonstram
que um sistema robusto de governanca, baseado em padrbes técnicos,
seguranca e colaboracao multissetorial, pode transformar sistemas de sadde.

No Brasil, superar a fragmentacao, padronizar processos e adotar tecnologias
emergentes sao passos essenciais. Com uma governanca clara e inclusiva, o
pais pode construir um sistema de saldde digital que nao sd atenda as
necessidades da populacdao, mas também inspire outras nacdes na construcdo
de ecossistemas de salde mais conectados, sustentaveis e centrados no
paciente.
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Dos Modelos de Informacées

Os modelos de informacdao em saude desempenham um papel crucial na
organizacdo e integracdao de dados, possibilitando a transformacao digital no
setor. No Brasil, sao regidos por instrumentos estratégicos que estabelecem
diretrizes, metas e agbes para garantir a interoperabilidade, melhorar o acesso
as informacdes e promover a eficiéncia nos servicos de saude. Estes modelos
nao apenas facilitam o compartilhamento de dados entre instituicbes, mas
também criam condicdes para a personalizacdao do cuidado, a reducao de
custos e a melhoria da gestao publica.

A seguir, apresentamos um panorama dos principais instrumentos que
orientam os modelos de informacao no Brasil, destacando sua importancia e
impacto.

A Importancia dos Modelos de Informacao

Os modelos de informacado sao fundamentais para o funcionamento de um
sistema de saulde digital e integrado. Entre os principais beneficios estao:

1. Interoperabilidade: Permitem que sistemas distintos compartilhem
informac6bes de forma eficiente e segura.

2. Eficiencia operacional: Eliminam redundancias, como exames
duplicados, e facilitam a tomada de decisdes clinicas.

3. Acesso centralizado: Garantem que profissionais de salde e pacientes
tenham acesso as informacg6es certas no momento certo.

4. Base para politicas publicas: Dados padronizados e consolidados sao
essenciais para o0 planejamento estratégico e a Vvigilancia
epidemioldgica.

5. Seguranca e privacidade: Seguem padrdes globais e regulamentacdes
nacionais, como a Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD), para proteger
informacodes sensiveis.

Instrumentos Regentes dos Modelos de Informacao no Brasil

Os seguintes instrumentos orientam o desenvolvimento e a aplicacao dos
modelos de informacao no Brasil:

1. Politica Nacional de Informatica e Informacées em Satde (PNIIS)

A PNIIS estabelece as bases para a governanca da saude digital no Brasil,
promovendo o uso estratégico de Tecnologias da Informacao e Comunicagdo
(TICs) para aprimorar a gestao e 0s servicos.

e Objetivos principais:

o Promover a integracao de informagbes nos niveis federal,
estadual e municipal.



o Fortalecer a andlise de dados para apoiar paoliticas publicas
baseadas em evidéncias.

o Garantir interoperabilidade por meio de padroes globais,
como HL7/FHIR.

e Exemplo pratico:

o Orienta a implementacao de ferramentas como o Conecte SUS e
a RNDS, consolidando dados clinicos e administrativos em um
unico sistema.

e Base legal:

o Formalizada pelaPortaria n® 1.768/2021, que reforca a
importancia da informatizacao integrada do sistema de salde.

2. Estratégia da e-Saude

A Estratégia da e-Sauide visa digitalizar e modernizar os servicos de satde no
Brasil, com foco na integracao e na melhoria do acesso.

¢ Pilares estratégicos:
o Governanca digital: Define o uso ético e seguro de TICs.

o Interoperabilidade: Reduz a fragmentacao de dados entre
sistemas.

o Empoderamento do cidadao: Proporciona ferramentas para que
0s pacientes acessem e controlem suas informacgoges.

e Exemplo pratico:

o Projetos como o Cartao Nacional de Saude (CNS)e o e-SUS
Atencao Basica, que centralizam informacdes de sadde primaria.

e Base legal:

o Formalizada pela Resolucao n® 19/2017, alinha-se a
modernizacao do SUS.

3. Plano de Acao, Monitoramento e Avaliacao de Satde Digital (PAMA)

O PAMA detalha as ac6es necessarias para alcancar as metas das politicas de
saude digital, funcionando como um guia operacional.

o Eixos estratégicos:
o Infraestrutura tecnoldgica: Expansao da conectividade nas UBS.
o Capacitagao: Treinamento de profissionais no uso de ferramentas
digitais.
o Seguranca: Alinhamento a LGPD para protecao de dados.
e Exemplo pratico:

o Monitoramento do impacto da saude digital com indicadores de
desempenho e avaliagao continua.

e Base legal:



o Alinhado aos objetivos da Estratégia de Saidde Digital para o
Brasil.

4. Estratégia de Saude Digital para o Brasil 2020-2028 (ESD)

A ESD € o plano mais abrangente, definindo um roadmap de longo prazo para a
transformacado digital do sistema de saude brasileiro.

¢ Pilares estratégicos:

o Interoperabilidade: Integracao total entre sistemas utilizando
padrdes globais.

o Empoderamento do cidadao: Facilitacao do acesso as
informac6es de salde pelo Conecte SUS.

o Inovacao tecnoldgica: Uso de inteligéncia artificial, big data e
blockchain.

o Governanca: Estruturas claras para supervisao e conformidade
regulatoria.

e Metas especificas:
o 2020-2023: Expansao da RNDS e conectividade em 80% das UBS.
o 2024-2028: Foco em inteligéncia artificial e analises preditivas.

e Base legal:

o Publicada no documento Estratégia de Saude Digital para o
Brasil 2020-2028, pelo Ministério da Saude.

Como os Modelos de Informacao Apoiam a Saude Digital

Os modelos de informacgdo, estruturados a partir desses instrumentos, tém
impacto direto no funcionamento do sistema de saude:

1. Continuidade do cuidado:

o Dados centralizados permitem que profissionais acessem o
histdrico completo do paciente, melhorando diagnosticos e
tratamentos.

2. Vigilancia epidemioldgica:

o Informacgées em tempo real ajudam a identificar surtos e planejar

campanhas de vacinacao.
3. Eficiéncia administrativa:

o Reducao de custos com duplicacao de exames e melhor gestao
de recursos.

4. Inovacao:

o Base de dados integrada facilita o desenvolvimento de solucdes
como telemedicina e inteligéncia artificial.

Os Modelos de Informacao da Rede Nacional de Dados em Saudde
(RNDS) sao pilares fundamentais para a organizacao e integracdo de dados
clinicos e administrativos no Brasil. Eles representam estruturas padronizadas
que seguem padrdoes internacionais, como HL7/FHIR, garantindo



interoperabilidade, consisténcia e seguranca no compartilhamento de
informac6es de salde. Esses modelos sao projetados para suportar diferentes
necessidades do sistema de saude, desde a gestao de resultados laboratoriais
até a rastreabilidade de medicamentaos, permitindo que profissionais de saude
e gestores tomem decisdes informadas e embasadas.

A seqguir, detalhamos os principais modelos de informacao da RNDS,
destacando suas caracteristicas, objetivos e importancia no contexto da
transformacado digital da sadde no Brasil.

Resultado de Exame Laboratorial (REL)
e Descricao:

o Modelo que organiza dados de exames laboratoriais realizados
em pacientes, garantindo acessibilidade e rastreabilidade em
tempo real.

e Objetivo:

o Facilitar o acesso de profissionais de salde, gestores e pacientes
aos resultados laboratoriais, promovendo a continuidade do
cuidado e a eficiéncia no diagnaostico.

e Dados armazenados:

o Tipo de exame, resultados, metodologia utilizada, dados do
laboratdrio responsavel e identificacao do paciente.

¢ Importancia:

o Permite que diferentes niveis de atengdo a saide, como hospitais
e unidades basicas, consultem os mesmos dados laboratoriais,
eliminando a necessidade de repeticdo de exames e otimizando o
tempo de diagnadstico.

o Reduz custos operacionais e melhora a qualidade do atendimento
ao integrar informacgfes em tempo real.

Registro de Imunobioldgico Administrado em Campanha (RIA-C)
e Descricao:

o Modelo destinado ao armazenamento de informacdes sobre
vacinas administradas durante campanhas de imunizacao
nacionais ou regionais.

e Objetivo:

o Monitorar a cobertura vacinal em campanhas especificas, como
as de combate a gripe ou a COVID-19, e assegurar a
rastreabilidade das doses aplicadas.

e Dados armazenados:

o Identificacao do paciente, tipo de vacina, lote, data e local de
administracado, e profissional responsavel pela aplicacao.

e Importancia:



o Garante o sucesso das campanhas de vacinacao, permitindo
identificar areas com baixa cobertura vacinal e ajustar estratégias
de imunizacao.

o Durante a pandemia de COVID-19, este modelo foi essencial para
consolidar dados nacionais sobre vacinacdo, auxiliando na
coordenacao e planejamento de politicas publicas.

Registro de Imunobioldgico Administrado em Rotina (RIA-R)
e Descricao:

o Similar aoRIA-C, este modelo ¢é voltado para vacinas
administradas rotineiramente em unidades de salude, como
vacinas do calendario nacional de imunizacao.

e Objetivo:

o Manter um histdrico continuo e atualizado do status vacinal de
cada paciente.

e Dados armazenados:

o Tipo de vacina, dose, data de aplicacao, lote, local de aplicacao e
identificacao do paciente.

¢ Importancia:

o Facilita o acompanhamento de esquemas vacinais,
especialmente em criangas e idosos, promovendo a adesdao ao
calendario de vacinacao.

o Profissionais de salude podem acessar o histdrico vacinal de
pacientes em qualquer unidade de saude, garantindo
continuidade no cuidado.

Registro de Atendimento Clinico (RAC)
e Descricao:

o Armazena informacoes detalhadas sobre atendimentos clinicos
realizados em diferentes niveis de atencdo, incluindo
diagnosticos, procedimentos e evolucao clinica.

e Objetivo:

o Consolidar dados clinicos para garantir que os profissionais
tenham uma visao completa do historico de saidde do paciente.

e Dados armazenados:

o Queixa principal, histdrico médico, diagndsticos, procedimentos
realizados, resultados de exames e prescricoes emitidas.

e Importancia:

o Melhora a continuidade do cuidado, evitando a repeticao
desnecessaria de consultas e exames.

o Integra informac6es de diferentes instituicdes, permitindo um
acompanhamento mais eficiente e assertivo.



Registro de Prescricao de Medicamento (RPM)
e Descricao:

o Modelo que organiza prescricoes meédicas emitidas para
pacientes, garantindo rastreabilidade e seguranca no uso de
medicamentos.

e Objetivo:

o Certificar que medicamentos sejam prescritos de forma segura e
padronizada, promovendo a eficiéncia e reduzindo erros.

e Dados armazenados:

o Nome do medicamento, dosagem, via de administracao,
frequéncia, duracado do tratamento e dados do prescritor.

¢ Importancia:

o Reduz erros de prescricdo e permite que farmacias publicas e
privadas verifiquem a autenticidade e a precisao das receitas
medicas.

o Contribui para o monitoramento do uso racional de
medicamentos.

Registro de Dispensacao de Medicamento (RDM)
e Descricao:

o Armazena informacdes sobre medicamentos efetivamente
dispensados ao paciente em farmacias publicas ou privadas.

e Objetivo:

o Garantir o controle da distribuicao de medicamentos e verificar se
0 paciente recebeu o tratamento prescrito.

e Dados armazenados:

o Identificacdo do paciente, medicamento dispensado, quantidade,
data e local da dispensacao.

¢ Importancia:

o Promove maior controle sobre a distribuicao de medicamentos no
sistema publico de saude, ajudando a identificar desperdicios e
gargalos na logistica de abastecimento.

o Reduz a possibilidade de fraudes e desperdicio de recursos
publicos.

Beneficios e Impactos dos Modelos da RNDS

Os modelos de informacao da RNDS trazem inimeros beneficios ao sistema de
saude brasileiro:

1. Interoperabilidade:

o Conectam sistemas locais, estaduais e federais, permitindo a
troca segura e padronizada de informacdes entre diferentes
niveis de atencao.



2. Eficiéncia operacional:

o Reduzem redundancias, como a repeticdao de exames ou
prescricoes.

o Melhoram o planejamento e a alocacdo de recursos, otimizando a
gestdo da saude publica.

3. Continuidade do cuidado:

o Oferecem uma visao integrada do histdrico de satde do paciente,
promovendo diagndsticos mais rapidos e precisos.

4. Seguranca e transparéncia:

o Utilizam padrées internacionais e sequem as diretrizes da LGPD,
garantindo que os dados sejam tratados de forma ética e segura.

5. Fortalecimento da vigilancia epidemioldgica:

o Dados centralizados e em tempo real permitem respostas rapidas
a surtos e emergéncias sanitarias.

Os Modelos de Informacao da RNDS representam um avanco significativo na
transformacdo digital do sistema de saide no Brasil. Ao promover a
interoperabilidade e a padronizacdo, eles criam um ecossistema mais eficiente
e centrado no paciente. Esses modelos sdo essenciais para garantir a
continuidade do cuidado, reduzir custos e fortalecer a gestao publica de saude.

Apesar dos avancos, desafios como a fragmentacdo de sistemas e a
necessidade de ampliacao da infraestrutura tecnoldgica ainda precisam ser
superados. No entanto, com investimentos adequados e alinhamento entre os
diversos atores, a RNDS tem o potencial de posicionar o Brasil como um
modelo de referéncia em saude digital na América Latina.

Embora o Brasil tenha avancado significativamente na criagcao de instrumentos
para saude digital, ainda ha desafios a serem enfrentados:

e Fragmentacao: Sistemas regionais e locais nem sempre estao
integrados a RNDS.

e Infraestrutura: Regibes remotas carecem de conectividade e
equipamentos adequados.

e Capacitacao: Profissionais precisam ser treinados para operar e adotar
ferramentas digitais.

Os modelos de informacao estruturados por instrumentos como a PNIIS e
a ESD sao fundamentais para consolidar um sistema de sadde digital eficiente,
equitativo e centrado no paciente. Superar os desafios existentes permitira ao
Brasil nao apenas atender melhor sua populacao, mas também posicionar-se
como referéncia em saude digital na América Latina.
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Dos Padroées de Interoperabilidade

A interoperabilidade é o alicerce de um ecossistema de saude digital funcional
e integrado. Ela permite a comunicacao eficiente entre sistemas heterogéneos,
garantindo que informacg6es clinicas e administrativas fluam de maneira
segura e padronizada. No Brasil, a Rede Nacional de Dados em Saude
(RNDS) adota uma combinacao de padrées globais, taxonomias e ontologias
para estruturar e compartilhar dados em um ambiente escalavel e eficiente.
Esses padrées sao essenciais para viabilizar a continuidade do cuidado,
fortalecer a gestao publica e promover a inovacgao na saude.

A seguir, apresentamos uma anadlise detalhada dos padrées e modelos
utilizados na interoperabilidade do sistema de salde brasileiro.

A Importancia da Interoperabilidade

Os padrdes de interoperabilidade nao sdao apenas ferramentas técnicas; sao
elementos estratégicos para a transformacao digital da sadde. Entre seus
principais beneficios, destacam-se:

1. Continuidade do cuidado:

o Garantem que informagfes do paciente sejam acessiveis em
qualquer ponto da rede de saude, promovendo decisbes mais
precisas e integradas.

2. Reducao de erros e retrabalho:

o Elimina a duplicacao de exames, procedimentos e prescricoes,
reduzindo custos e melhorando a experiéncia do paciente.

3. Planejamento estratégico:

o Dados padronizados e integrados permitem analises mais
precisas para formulacdo de politicas publicas baseadas em
evidéncias.

4. Colaboracao internacional:

o Alinhamento com padrées globais, como HL7/FHIR e LOINC,
facilita a integracdao com sistemas de satde de outros paises.

Modelos de Informacao da RNDS

Os Modelos de Informacao da RNDS sao estruturas que padronizam a coleta,
0 armazenamento e o compartilhamento de dados. Cada modelo atende a
necessidades especificas do sistema de salude e é baseado em padrbes
técnicos amplamente aceitos. Abaixo, detalhamos os principais:

1. Resultado de Exame Laboratorial (REL):

o Descricao: Organiza o0s dados de exames laboratoriais,
garantindo padronizacao e consulta unificada.



Uso: Suporte para diagndsticos clinicos, eliminando duplicacoes
de exames.

Padrées aplicados: Baseado em LOINC para identificar tipos de
exames e resultados.

. Registro de Imunobioldgico Administrado em Campanha (RIA-C):

6]

Descricao: Modelo para rastrear vacinas aplicadas durante
campanhas de imunizacgao.

Uso: Monitoramento de campanhas como as de gripe e
CoviD-19.

Padrdées aplicados: Integrado com taxonomias que classificam
imunobioldgicos.

. Registro de Atendimento Clinico (RAC):

6]

Descricao: Centraliza dados de atendimentos meédicos, incluindo
diagnadsticos e procedimentos.

Uso: Base para continuidade do cuidado, consolidando
informac6es clinicas do paciente.

Padroes aplicados: Utiliza HL7/FHIR para representar
diagnasticos e procedimentos.

. Registro de Prescricao de Medicamento (RPM):

6]

Descricao: Padroniza as informacdes de medicamentos
prescritos.

Uso: Rastreabilidade e seguranca na prescricao, reduzindo erros.

Padroes aplicados: Taxonomias para principios ativos e
dosagens.

. Registro de Dispensacao de Medicamento (RDM):

6]

Descricao: Modelo para rastrear medicamentos dispensados em
farmacias.

Uso: Controle de distribuicao e uso racional de medicamentos.

Padrées aplicados: Baseado em taxonomias e ontologias para
identificar medicamentos e usos.

Padroes de Interoperabilidade Utilizados na RNDS

A RNDS utiliza padrbes internacionais para garantir que os dados sejam
compreendidos e interpretados de forma uniforme em todo o sistema de

. FHIR (Fast Healthcare Interoperability Resources):

0

0

Descricao: Desenvolvido pela HL7, o FHIR é o padrao de
referéncia global para a interoperabilidade em saudde.

Caracteristicas:



Modularidade: Estrutura informacdées em “recursos"
independentes, como pacientes, prescricoes e resultados
laboratoriais.

« APIs RESTful: Permite comunicacao entre sistemas
modernos de maneira agil e segura.

Flexibilidade: Adapta-se a diferentes contextos, desde
atencdo basica até hospitais de alta complexidade.

o Uso na RNDS:

« Suporte para modelos como RACe REL, garantindo
integracao entre sistemas locais e nacionais.

2. LOINC (Logical Observation Identifiers Names and Codes):

o Descricao: Padrao para identificar exames laboratoriais e
observacg6es clinicas.

o Caracteristicas:
- Identificagdo unica de exames e observacées.

« Eliminacdo de ambiguidades na interpretacaoc de
resultados.

o Uso na RNDS:

Aplicado no modelo REL, garantindo uniformidade na
representacao de exames em todo o Brasil.

3. Taxonomias e Ontologias:
o Taxonomias:
« Classificam informacdes em categorias hierarquicas.

+ Uso na RNDS: Organizacao de medicamentos,
procedimentos e imunobioldgicos.

o Ontologias:

Conectam conceitos e definem relagdes semanticas entre
dados clinicos.

« Exemplo: ASNOMED CT mapeia diagnosticos e sintomas,
relacionando doencas a tratamentos e condicBes
associadas.

o Uso na RNDS:

Auxiliam na interpretacdo semantica dos dados e no
suporte a decisao clinica.

Principios Operacionais dos Padroes

Os padroes de interoperabilidade na RNDS seguem trés principios
fundamentais:

1. Consisténcia:

o Dados estruturados de maneira uniforme garantem integridade e
confiabilidade.



2. Interoperabilidade:

o Sistemas locais e nacionais podem se comunicar
independentemente da tecnologia utilizada.

3. Seguranca e Privacidade:

o Protecdao dos dados conforme alLGPD, com autenticacdo e
controle de acesso robustos.

Beneficios da Interoperabilidade com Padrées

A adocao de padrées globais, como FHIR e LOINC, traz impactos significativos
para o sistema de saude:

1. Continuidade do cuidado:

o Profissionais de saide podem acessar informacg6es completas do
paciente em qualquer unidade de atendimento.

2. Eficiéncia operacional:
o Reduz custos administrativos ao eliminar redundancias.
3. Tomada de decisao embasada:

o Dados padronizados facilitam andlises e previsées, melhorando
politicas publicas.

4. Colaboracao global:

o Alinhamento com padrées internacionais promove integracdo
com sistemas de outros paises.

Desafios na Implementacao
Apesar dos avancos, a implementacdo de padrées enfrenta barreiras como:
1. Fragmentacao de sistemas:
o Muitos sistemas locais ainda nao utilizam FHIR ou LOINC.
2. Infraestrutura tecnoldgica:

o Falta de conectividade em regidbes remotas compromete a
integracao.

3. Capacitacao técnica:

o Profissionais precisam ser treinados para aplicar e operar os
padroes.

Em resumo, os padrées de interoperabilidade sao cruciais para a consolidacao
de um ecossistema de saude digital no Brasil. A adocao de modelos
estruturados em FHIR, LOINC, taxonomias e ontologias transforma a maneira
como dados sao compartilhados, promovendo eficiéncia, seguranca e
continuidade do cuidado. No entanto, para que a RNDS alcance todo o seu
potencial, sera essencial superar desafios relacionados a fragmentacao e a
infraestrutura. Com esforcos coordenados, o Brasil pode se posicionar como
lider em interoperabilidade e saude digital na América Latina.



10

Casos de Sucesso e Modelos Internacionais

A transformacado digital na saide tem sido uma prioridade em todo o mundo,
com diferentes paises implementando modelos de interoperabilidade e gestao
de dados que promovem a eficiéncia, a seguranca e o acesso universal. No
Brasil, iniciativas como a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS)e
0 Conecte SUS ja demonstram progresso significativo, mas o pais ainda pode
se beneficiar de licbes aprendidas com casos de sucesso internacionais.

Abaixo, exploramos exemplos notaveis de sistemas de saude digitais e
interoperaveis no exterior e no Brasil, destacando caracteristicas, resultados e
aprendizados que podem guiar a evolucao do Open Health.

Casos de Sucesso Internacionais
Estonia - Lider Global em Satde Digital

A Estonia e reconhecida como um modelo de sadde digital de ponta, utilizando
tecnologia avancada para integrar todo o sistema de saude publico e privado
desde 2008.

e Caracteristicas do Modelo:

o Interoperabilidade Total: Todos os provedores de saude estao
conectados a uma plataforma central baseada na
tecnologia X-Road, com blockchain garantindo seguranca e
rastreabilidade.

o Prontudrio Eletronico Unificado: Cada cidaddo possui um
prontudrio eletrénico que centraliza todo o histdrico médico,
incluindo diagndsticos, tratamentos e prescricoes.

o Empoderamento do Paciente: Os cidaddos tém acesso em
tempo real a seus dados e podem decidir quais profissionais ou
instituicbes podem consulta-los.

¢ Resultados:
o Reducao de 50% no tempo gasto com processos administrativos.

o Melhoria no diagndstico e no acompanhamento de pacientes,
promovendo eficiéncia e economia.

Dinamarca - Portal Nacional Sundhed.dk

A Dinamarca adotou uma abordagem colaborativa com o portal Sundhed.dk,
que centraliza os dados de saude de todos os cidadaos e conecta profissionais
de saude em um unico sistema.

e Caracteristicas do Modelo:

o Portal Unificado: Cidaddaos acessam exames laboratoriais,
prescricoes e agendamentos em um unico local.



o Integracao Total: Médicos, enfermeiros e farmacéuticos tém
acesso a um banco de dados compartilhado que suporta decisées
baseadas em informacg6es completas e atualizadas.

o Gestao de Consentimento: Os cidadaos controlam quem pode
acessar seus dados, assegurando privacidade.

¢ Resultados:
o Reducao de custos administrativos em cerca de 10% ao ano.

o Transparéncia e maior engajamento dos cidaddaos no cuidado
com a saude.

Australia - My Health Record

O sistema My Health Record é a plataforma nacional de sadde digital da
Australia, projetada para conectar cidadaos e profissionais de saide em um
ecossistema interoperavel.

e Caracteristicas do Modelo:

o Padrées Globais: Utilizacao deFHIRpara garantir a
interoperabilidade.

o Participacao do Cidadao: Embora inicialmente opcional,
tornou-se padrao em 2018, com a possibilidade de exclusao para
quem nao desejar participar.

o Suporte Emergencial: Acesso rapido a dados criticos durante
emergéncias medicas.

¢ Resultados:

o Melhor manejo de doencas cronicas, com base em dados
historicos.

o Reducao de redundancias em exames e procedimentos meédicos.
Casos de Sucesso no Brasil
Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS)

A RNDS é um marco na digitalizacao da saude no Brasil, conectando sistemas
publicos e privados para promover interoperabilidade e troca de informacdes
em tempo real.

e Caracteristicas:

o Base em Padroes Internacionais:
Utiliza FHIR, LOINC e SNOMED CT para padronizar dados clinicos
e administrativos.

o Blockchain para Rastreabilidade: Garante transparéncia e
seguranca no acesso aos dados.

o Uso Durante a Pandemia: Centralizou informacoes sobre testes
de COVID-19, internacdes e vacinacao, agilizando a gestao em
saude publica.

¢ Resultados:



o Integracao de mais de 30 milhdes de registros de vacinacao.

o Redugdo no tempo de emissdao de certificados de vacinacao
pelo Conecte SUS.

Conecte SUS

O Conecte SUS é uma plataforma de acesso ao histdrico clinico do cidadao,
que utiliza dados da RNDS para promover um sistema mais integrado e
acessivel.

e Caracteristicas:

o Mobilidade e Acessibilidade: Disponivel em aplicativos maveis,
permite que os cidadaos acessem informacées de salude, como
histdrico de vacinacao e exames laborataoriais.

o Integracao: Conecta-se a RNDS para fornecer dados em tempo
real.

e Resultados:

o Melhor experiéncia para os cidadaos, com maior transparéncia e
controle sobre suas informacdes.

o Redugdo de custos administrativos e maior eficiéncia nas
unidades de saude que utilizam o sistema.

Licoes de Modelos Internacionais
Os casos de sucesso internacionais oferecem insights valiosos para o Brasil:
1. Governanca Sdlida:

o Modelos como os da Esténia e Dinamarca mostram que uma
governanca robusta, com estruturas claras e responsabilidade
centralizada, é essencial para o sucesso da interoperabilidade.

2. Tecnologia Avancada:

o A adocao de blockchain pela Estonia e pela RNDS demonstra o
valor de tecnologias emergentes para resolver desafios de
seguranca e rastreabilidade.

3. Foco no Paciente:

o O empoderamento do cidadao, como visto na Australia e
Dinamarca, melhora a transparéncia e promove maior
engajamento no cuidado com a saude.

4. Padroes Glaobais:

o O uso de FHIR, LOINC e ontologias como a SNOMED CT garante
que os sistemas brasileiros possam interagir com outros paises e
adotar melhores praticas.

Desafios para Adaptacao no Brasil
Apesar dos avancos, o Brasil enfrenta desafios significativos:

e Fragmentacao de Sistemas:



o A coexisténcia de sistemas municipais, estaduais e federais
dificulta a unificacdo dos dados.

e Infraestrutura Insuficiente:

o Regides remotas carecem de conectividade, o que limita o
alcance das plataformas digitais.

e Capacitacao Profissional:

o Treinamento continuo é necessario para que os profissionais de
saude e tecnologia utilizem as ferramentas digitais de forma
eficaz.

Perspectivas Futuras
Com base nos aprendizados internacionais, o Brasil pode:
1. Ampliar a RNDS:

o Incluir mais instituic6es privadas e fortalecer a integracao com
sistemas regionais.

2. Investir em Governanca:

o Estabelecer uma coordenacao centralizada para padronizar
processos e supervisionar a adocao de tecnologias.

3. Fomentar Infraestrutura:

o Expandir a conectividade e modernizar equipamentos em regifes
remotas.

4. Alinhar a Saude Suplementar:
o Integrariniciativas como TISS/TUSS ao ecossistema digital.

Em resumo, os casos de sucesso internacionais e nacionais mostram que é
possivel transformar a saide com governanca clara, tecnologia avancada e
foco no cidadao. Iniciativas como aRNDSe o Conecte SUS sao passos
importantes, mas o Brasil pode aprender com lideres globais como Estonia,
Dinamarca e Australia para acelerar sua evolucdao. Com esforcos coordenados,
0 pais tem potencial para se tornar referéncia em interoperabilidade e saldde
digital na América Latina.
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Da Legislacao Vigente

A legislacao vigente no Brasil € essencial para estruturar o uso de tecnologias
digitais e interoperaveis na saude, estabelecendo as bases legais para proteger
dados sensiveis, garantir a interoperabilidade e fomentar a modernizacao do
sistema de saude publico e privado. Por meio de portarias, resolugbes e
normas, o0 pais busca criar um ambiente regulatdrio que permita o
funcionamento eficiente de iniciativas como a Rede Nacional de Dados em
Saude (RNDS) e o Conecte SUS, alinhando-se a padrfes internacionais e as
exigéncias da Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD).

A seqguir, apresentamos 0s principais marcos regulatérios que regem a saude
digital no Brasil, com foco na interoperabilidade, privacidade e governanca.

Marcos Regulatdrios Relacionados a Saude Digital
Portaria GM/MS n® 1.434, de 28 de maio de 2020
e Objetivos:

o Institui o programaConecte SUS, visando centralizar e
disponibilizar dados de satde dos cidadaos em uma plataforma
unica.

o Formaliza a criacao da Rede Nacional de Dados em Saide
(RNDS), promovendo a interoperabilidade entre sistemas
publicos e privados.

e Impactos:

o Define padrées como oFHIRe a utilizagcdo de tecnologias
avancadas como blockchain para rastreabilidade.

o Reconhece a RNDS como elemento estratégico para a integracao
de dados clinicos e administrativos, favorecendo a continuidade
do cuidado.

Portaria GM/MS n® 3.632, de 21 de dezembro de 2020
e Estratégia de Saude Digital para o Brasil 2020-2028 (ESD28):

o Estabelece um plano de longo prazo para digitalizar e integrar os
sistemas de saude no Brasil.

o Define pilares como interoperabilidade, governanca, privacidade e
seguranca de dados.

e Objetivo Geral:

o Maodernizar a gestdo do SUS e da saude suplementar, melhorando
a eficiéncia e promovendo o uso ético e seguro de tecnologias
digitais.
Portaria GM/MS n® 69, de 14 de janeiro de 2021



¢ Registro de Vacinas Contra COVID-19:

o Regulamenta a obrigatoriedade de registro das aplicacoes de
vacinas contra COVID-19 nos sistemas do Ministério da Saude.

o Integracao com a RNDS:

Os dados de vacinacdao alimentam diretamente a RNDS,
oferecendo uma visdo consolidada e atualizada do status
vacinal no pais.

Portaria GM/MS n® 1.046, de 24 de maio de 2021
¢ Integracao de Exames de COVID-19:

o Exige que laboratdrios, publicos e privados, registrem os
resultados de testes para COVID-19 na RNDS.

o Impacto:

Centraliza informacdes criticas durante a pandemia,
melhorando a gestao e o planejamento de saude publica.

Padrées de Interoperabilidade e Modelos de Informacao
Portaria SAES/MS n® 50, de 9 de fevereiro de 2022
e Prescricao e Dispensacao de Medicamentos:

o Institui modelos de informacdo para o registro de prescricoes e
dispensacdo, garantindo a padronizacao entre diferentes
instituices de saude.

Portaria n® 234, de 18 de julho de 2022
¢ Registro de Atendimento Clinico (RAC):

o Define um modelo de informacdao especifico para registrar
atendimentos clinicos na RNDS, integrando diagndsticos e
procedimentos realizados.

Portaria n? 701, de 29 de setembro de 2022
e Sumadrio de Alta:

o Introduz um modelo de informagdo que permite a criacdo de
resumos clinicos para continuidade do cuidado entre diferentes
niveis de atencao.

Notificacao de Agravos e Vigilancia Epidemioldgica
Portaria GM/MS n® 3.328, de 22 de agosto de 2022
¢ Notificacao de Monkeypox (Variola dos Macacos):

o Regulamenta o registro obrigatdrio de testes diagndsticos para
Monkeypox na RNDS.

o Importancia:

» Fortalece a vigilancia epidemioldgica em resposta a surtos
emergentes.

Portaria n® 1.792, de 17 de julho de 2020



¢ Notificacao de Testes de SARS-CoV-2:

o Estabelece a obrigatoriedade de registro de resultados de testes
de COVID-19, incluindo exames realizados por laboratdrios
privados.

o Impacto:

Centraliza informacbes criticas para o manejo da
pandemia.

Politica Nacional de Informacées e Informatica em Saude
¢ Resolucao n® 19, de 22 de junho de 2017:

o Define diretrizes para sistemas de informacdes e informatica em
saude, alinhando-se a Estratégia e-Salude da OMS.

o Objetivos:
Fortalecer a governanca digital na saude.

Garantir a interoperabilidade entre sistemas municipais,
estaduais e federais.

» Integrar dados da saude suplementar e publica.
Alinhamento com a LGPD

A Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD), Lei n? 13.709/2018, é o principal
marco legal que regula o tratamento de dados pessoais no Brasil, incluindo
dados sensiveis de saude. Todas as portarias e resolugdes relacionadas a saude
digital se alinham as suas diretrizes, garantindo:

1. Consentimento:

o Os dados de saude s6 podem ser acessados mediante
autorizacao explicita do cidadao, exceto em situacoes de saude
publica ou emergenciais.

2. Privacidade:

o Garantia de confidencialidade e protecdao contra acessos nao
autorizados.

3. Rastreabilidade:

o Uso de tecnologias como blockchain para registrar e auditar
acessos aos dados.

Por fim, o arcabouco legislativo brasileiro € um pilar essencial para o avanco da
saude digital e da interoperabilidade. Normas como as portarias que
regulamentam a RNDS, a ESD28 e os modelos de informacao, aliadas a
protecao assegurada pela LGPD, criam uma base solida para a transformacao
digital na saude. No entanto, desafios como a fragmentacdo de sistemas, a
infraestrutura limitada e a capacitacao profissional ainda precisam ser
superados para garantir que o pais alcance todo o potencial de um sistema de
saude integrado, eficiente e seguro.
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Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS):
Conceito e Funhdamentos

A Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) é um marco na saude digital
brasileira, concebida como um sistema nacional unificado que organiza,
armazena e possibilita o compartilhamento seguro de dados de saude de
forma integrada e interoperavel. Seu principal objetivo é oferecer uma visao
consolidada e continua do histdrico de saude do paciente, promovendo um
cuidado de qualidade, eficiente e centrado no individuo.

A RNDS esta na vanguarda da transformacdo digital do setor de saudde no
Brasil, alinhando-se as melhores praticas internacionais e estabelecendo as
bases para uma governanca robusta e para o uso ético e seguro de dados
sensiveis. Mais do que um simples repositério de informacg6es, a RNDS é uma
infraestrutura estratégica que conecta diferentes atores do sistema de salde,
incluindo hospitais, clinicas, laboratdrios, farmacias e cidadaos.

Conceito da RNDS

A RNDS pode ser definida como uma rede de interoperabilidade nacional,
criada para conectar diferentes sistemas de saldde e permitir a troca de
informacg6es de forma padronizada e segura. Funciona como um elo entre os
diversos niveis de atencao a saude primario, secundario e terciario, e entre
instituic6es publicas e privadas, promovendo uma integragao sem precedentes
no setor.

O conceito fundamental da RNDS é fornecer:
1. Centralizacao Virtual de Dados:

o Embora os dados permanecam descentralizados nos sistemas de
origem, a RNDS consolida as informacdes em um formato
padronizado, criando um histdrico Unico e acessivel do paciente.

2. Interoperabilidade:

o A capacidade de conectar sistemas heterogéneos, permitindo
que diferentes tecnologias "conversem" entre si por meio de
padrdes internacionais como FHIR.

3. Seguranca e Privacidade:

o Garantias legais e tecnoldgicas para proteger os dados sensiveis
de saude, alinhadas a Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD).

4. Acessibilidade e Disponibilidade:

o Os dados podem ser acessados por profissionais de saude
autorizados e pelos proprios cidadaos, respeitando regras claras
de consentimento.

Os Problemas que a RNDS Resolve



A criacdo da RNDS responde a problemas histdricos no setor de saude
brasileiro, como:

e Fragmentacao dos Dados:

o Dados de saude dispersos em sistemas locais, estaduais e
federais, muitas vezes incompativeis e inacessiveis em situacgfes
de urgéncia.

¢ Silos de Informacao:

o Armazenamento de dados em formatos variados e nao
interoperaveis, como registros em papel ou sistemas eletrénicos
antigos.

e Falta de Continuidade no Cuidado:

o Dificuldade em rastrear o histdrico completo do paciente entre
diferentes instituicdes, impactando negativamente o diagndstico
e o tratamento.

e Desafios na Gestao e Planejamento:

o A auséncia de dados consolidados dificulta a analise
epidemioldgica e a tomada de decisbes estratégicas em saude
publica.

Objetivos Estratégicos

Os objetivos estratégicos da RNDS estao alinhados com as demandas de
modernizacao e eficiéncia do sistema de saude no Brasil:

1. Promover a Continuidade do Cuidado:

o Permitir que profissionais de saude tenham acesso a dados
completos e atualizados do paciente em qualquer ponto da rede.

2. Facilitar o Acesso do Cidadao as Suas Informacées:

o Empoderar os pacientes, oferecendo-lhes controle sobre seus
dados e participacao ativa em seu cuidado.

3. Reduzir Custos Operacionais:

o Eliminar redundancias, como exames duplicados, e otimizar
recursos de satde.

4. Aprimorar a Vigilancia em Saude:

o Oferecer dados centralizados e em tempo real para responder de
forma eficiente a emergéncias sanitarias e planejar acoes de
saude publica.

5. Fomentar a Inovacao:

o Criar um ambiente propicio ao desenvolvimento de solucoes
tecnologicas baseadas em inteligéncia artificial, big data e
analises preditivas.

O Papel da Padronizacao



A RNDS ¢é fundamentada em padrées internacionais amplamente
reconhecidos, como o FHIR (Fast Healthcare Interoperability Resources),
que permitem a interoperabilidade entre diferentes sistemas e garantem a
consisténcia na captura, armazenamento e compartilhamento de dados.

e Importancia da Padronizacao:

o Garante que os dados sejam compreensiveis por qualquer
sistema conectado.

o Reduz a complexidade de integracao entre plataformas
tecnoldgicas distintas.

o Promove escalabilidade, permitindo que novos servicos e
funcionalidades sejam incorporados ao longo do tempo.

RNDS como um Facilitador da Transformacao Digital

A RNDS nao é apenas uma ferramenta tecnoldgica; € uma infraestrutura que
transforma o modelo de atencao a sadde no Brasil. Ela habilita:

e Gestao Baseada em Dados:

o Suporte a tomada de decisbes clinicas e administrativas com
base em informac6es precisas e acessiveis.

e Iniciativas de Saude Publica:

o Planejamento e execucao de campanhas de vacinacao,
monitoramento de doencas e outras acdes estratégicas.

e Conexao Puablico-Privada:

o Integracao entre o Sistema Unico de Saude (SUS) e a saude
suplementar, criando um ecossistema de saude unificado.

Impacto Esperado

A RNDS representa um avanco significativo na jornada rumo a um sistema de
saude mais eficiente, equitativo e centrado no paciente. Os impactos
esperados incluem:

¢ Reducao do tempo de resposta em emergéncias medicas.

e Melhoria na qualidade do atendimento por meio de diagndsticos mais
assertivos.

e Fortalecimento da confianca do cidadao no sistema de saude.

e C(riacao de um ambiente de inovagcao tecnoldgica, incentivando o
desenvolvimento de novas solugdes no setor de saude digital.

Em resumo, a RNDS é um marco histdrico na digitalizacao da saude no Brasil.
Seu conceito transcende a ideia de um simples repositorio de dados,
posicionando-se como uma infraestrutura essencial para integrar, proteger e
otimizar o cuidado a saude no pais. A implementacdao bem-sucedida dessa rede
€ um passo decisivo para modernizar o sistema de saude brasileiro e alinha-lo
as melhores praticas globais.



13

Detalhamento do Conceito da Rede Nacional
de Dados em Saude (RNDS)

A Rede Nacional de Dados em Satde (RNDS) foi concebida para ser o centro
de integracdo e compartilhamento de dados no sistema de saude brasileiro.
Esta plataforma se baseia em tecnologias avancadas e padrdes internacionais,
permitindo que dados clinicos e administrativos sejam armazenados,
processados e compartilhados entre diferentes instituicdes e sistemas de
saude, tanto publicos quanto privados.

A Visao e os Objetivos da RNDS

A RNDS tem como premissa basica a criacao de um ecossistema digital
interoperavel, garantindo a continuidade do cuidado ao cidadao e a eficiéncia
dos processos no sistema de satde.

Objetivos principais:

1. Interoperabilidade: Facilitar a comunicacao entre diferentes sistemas
de saude, padronizando o formato e a estrutura dos dados.

2. Seguranca e Privacidade: Proteger os dados sensiveis dos cidadaos,
assegurando conformidade com regulamentagfes como a Lei Geral de
Protecdo de Dados (LGPD).

3. Cuidado Continuado: Proporcionar um histdrico unico e consolidado do
paciente, acessivel por profissionais autorizados em qualquer ponto do
sistema de saude.

4. Inovacao Tecnoldgica: Criar bases para o uso de inteligéncia artificial,
big data e outras tecnologias emergentes no planejamento e gestao de
saude.

5. Eficiéncia Operacional: Reduzir redundancias, otimizar recursos e
oferecer suporte estratégico as politicas publicas de saude.



Aspectos Fundamentais da RNDS
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Figura 1 - Conceito da RNDS

Conforme ilustrado na Figura 1, a RNDS é composta por diversos servicos
informacionais e tecnoldgicos que, juntos, formam a base para a integracao de
dados no sistema de saude brasileiro.

A partir do conceito tedrico da RNDS, podemos destacar os seguintes
aspectos:

1. Interoperabilidade:

A RNDS permite que diferentes sistemas, como hospitais, unidades basicas de
saude (UBS), laboratdrios e farmacias, "conversem™ entre si, mesmo utilizando
tecnologias distintas. Isso é possivel gracas a adogao de padrdes globais, como
0 FHIR (Fast Healthcare Interoperability Resources), que define a estrutura e o

transporte dos dados clinicos.

2. Governanca e Padronizacao:

A estruturacdao da RNDS é fundamentada em um modelo de governancga
colaborativa e inclusiva, onde padrées técnicos, protocolos de seguranca e
regras de acesso sdo estabelecidos pelo Ministério da Saude.

3. Seguranca e Consentimento:

Por meio de tecnologias como blockchain, a RNDS assegura a imutabilidade e
rastreabilidade dos dados, garantindo que acessos e modificagfes sejam
registrados. O controle de acesso € baseado no consentimento explicito do
paciente, conforme previsto pela LGPD.

4. Componentes da Plataforma:
Conforme ilustrado na figura fornecida, a RNDS é composta por diversos
servigos informacionais e tecnoldgicos, incluindo:

e Servicos Informacionais: Registro de atendimentos clinicos,
imunizacoes, prescricao de medicamentos e exames laboratoriais, entre
outros.



e Servicos Tecnoldgicos: Blockchain, APIs RESTful baseadas no FHIR,
inteligéncia artificial, e telemedicina.

e Bases de Dados: Integracao com sistemas preexistentes, como o
Sistema de Informacdes Hospitalares (SIH) e o Sistema Nacional de
Agravos de Notificacdao (SINAN).

Impactos Esperados da RNDS

A RNDS se posiciona como um divisor de aguas no sistema de saude brasileiro,
trazendo impactos profundos para diferentes publicos:

e Para os cidadaos:
o Maior controle sobre seus dados de saude.
o Acesso facilitado ao histadrico clinico e aos servicos de satde.
o Experiéncia de cuidado mais eficiente e integrada.

e Para os profissionais de saude:

o Decisfes clinicas mais embasadas, com acesso rapido e seguro a
informacodes relevantes do paciente.

o Reducao de erros meédicos, como prescricbes equivocadas ou
exames repetidos desnecessariamente.

e Para os gestores:

o Planejamento estratégico baseado em dados reais e
centralizados.

o Agilidade na resposta a emergéncias de saude publica, como
surtos epidemioldgicos.

e Para asaude publica e suplementar:

o Integracao entre o Sistema Unico de Saude (SUS) e a satde
suplementar, permitindo uma visao mais abrangente do cuidado
a saude no pais.

Relacao com Tecnologias Emergentes

Embora o foco deste item seja o conceito da RNDS, vale mencionar
brevemente o papel de tecnologias emergentes. A RNDS utiliza blockchain de
forma estratégica para garantir a integridade e a rastreabilidade dos dados,
mas outros aspectos, como inteligéncia artificial e big data, também sao
vislumbrados para ampliar as possibilidades de analise preditiva e
personalizacao do cuidado no futuro.

Em suma, a RNDS é uma das mais significativas inovacfes no setor de saude
brasileiro, posicionando o pais entre as liderancas globais em saude digital. Sua
criacao responde a necessidade de modernizacao e eficiéncia no sistema de
saude, promovendo beneficios para cidadaos, profissionais, gestores e
instituicbes. Ao conectar dados e permitir sua utilizacdo estratégica, a RNDS
pavimenta o caminho para uma saude mais integrada, segura e centrada no
cidadao.
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Blockchain na RNDS: Estrutura e Aplicacdes

O uso do blockchain na Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) marca um
avanco significativo na modernizacao da saude digital no Brasil. Essa
tecnologia, que ja transformou setores como financas e logistica, foi
estrategicamente integrada a RNDS para enfrentar desafios de seguranca,
rastreabilidade e confiabilidade no compartilhamento de informacées de
saude. Sua implementacao é um marco para a transformacao digital na sadde
publica brasileira, elevando os padrdes de interoperabilidade e governanca de
dados sensiveis.

O Conceito de Blockchain

O blockchainé uma tecnologia de registro distribuido que organiza
informac6es em blocos conectados em uma cadeia cronoldgica e imutavel.
Cada transacao é validada por um mecanismo de consenso antes de ser
adicionada, o que assegura sua integridade e rastreabilidade.

Caracteristicas Técnicas do Blockchain

¢ Imutabilidade: Uma vez registrados, os dados ndao podem ser alterados
ou excluidos.

e Descentralizacao: Os registros sao distribuidos por varios nds na rede,
eliminando pontos unicos de falha.

¢ Rastreabilidade: Todas as interacdes com os dados sao documentadas,
permitindo auditorias completas.

e Criptografia Avancada: Protege o0s dados contra acessos nao
autorizados, garantindo seguranca e privacidade.

e Automacao com Smart Contracts: Regras de negdcio pré-programadas
garantem a execucado de transagoes de forma segura e automatica.

O Blockchain na RNDS

Na arquitetura da RNDS, o blockchain foi implementado como uma camada
fundamental para gerenciar a seguranca e a rastreabilidade das informac6es
compartilhadas. Sua utilizacdo permite atender as exigéncias de um sistema
de saude nacional conectado, interoperavel e confiavel.

Arquitetura Blockchain da RNDS
1. Modelo de Rede Hibrida:
o Combinacdo de caracteristicas de blockchain publico e privado.

o Apenas participantes autorizados, como hospitais e laboratorios,
podem interagir com a rede.

o Dados clinicos sensiveis permanecem em servidores locais,
enquanto hashes (identificadores unicos) sao registrados na
blockchain.



2. Mecanismo de Consenso:
o Baseado no Proof of Authority (PoA), que prioriza confiabilidade
e eficiéncia.
o Apenas entidades validadas, como secretarias de saude
estaduais e municipais, podem adicionar registros.
3. Hashing de Dados:

o Em vez de armazenar diretamente os dados clinicos, a RNDS
utiliza hashes criptograficos para representar os registros.

o Essa abordagem economiza espaco, melhora a performance e
assegura a privacidade.

4. Interoperabilidade:
o Compativel com padrdes globais, como HL7 FHIR.

o Facilita o compartilhamento de informactes entre sistemas
locais e internacionais, promovendo um ecossistema de saude
integrado.

Aplicacées Praticas do Blockchain na RNDS
1. Seguranca e Confiabilidade dos Dados:

o Garantia de que registros como exames e prescricbes medicas
nao sejam adulterados.

o Auditoria completa de acessos, incluindo data, hora e identidade
do usuario autorizado.

2. Controle de Acesso:

o Permiss6es de acesso sdo registradas e monitoradas na
blockchain.

o Pacientes podem autorizar temporariamente que meédicos
acessem seus histaricos clinicos.

3. Compartilhamento de Informacoes:

o Elimina redundancias, como a repeticao desnecessaria de
exames, ao compartilhar informacdes de forma segura entre
instituicoes.

4. Automacao de Processos com Smart Contracts:

o Garantem que apenas profissionais autorizados tenham acesso a
determinados dados.

o Automatizam atualizacbes, como validacao de novos exames ou
notificacbes de agravos.

5. Rastreabilidade e Transparéncia:

o Todas as interacdes com os dados sao registradas, promovendo
confianca e transparéncia.

o Fundamental para auditorias e investigacoes de seguranca.
Beneficios do Blockchain na RNDS



1. Seguranca Aprimorada:

o Imutabilidade dos registros impede fraudes ou alteragfes nao
autorizadas.

o Rastreabilidade assegura conformidade com alei Geral de
Protecao de Dados (LGPD).

2. Transparéncia e Governanca:

o Usuarios podem verificar todas as transacoes realizadas em seus
dados.

o Promove confianca entre pacientes, profissionais e gestores de
saude.

3. Descentralizacao:

o Elimina a dependéncia de servidores centrais, reduzindo riscos de
falhas sistémicas.

o Facilita a inclusao de novos participantes na rede, como clinicas
privadas e laboratdrios.

4. Eficiéncia Operacional:

o Reducao de redundancias nos processos clinicos e
administrativos.

o Maior agilidade no atendimento e na troca de informacdes.
5. Automacao e Conformidade:

o Smart contracts garantem cumprimento automatico de regras de
negaocio.

o Alinhamento com normas de seguranca e privacidade.
Desafios na Implementacao

Embora o blockchain ofereca vantagens significativas, a implementacao na
RNDS enfrentou alguns desafios:

e Integracao com Sistemas Legados:

o Muitos sistemas municipais e estaduais utilizavam tecnologias
incompativeis com blockchain.

o Solucao: Adaptacdo de APIs e microservicos de integracao.
e Capacitacao de Usuarios:

o Teécnicos e profissionais de salde precisaram ser treinados para
entender e utilizar a tecnologia.

o Solucao: Programas de treinamento e guias técnicos.
e Custos Iniciais Elevados:

o A implementacdao exigiu investimentos significativos em
infraestrutura.

o Solugdo: Financiamento por meio de parcerias e expansao
gradual.



Perspectivas Futuras

O uso de blockchain na RNDS abre caminho para avancos tecnolégicos e novos
servigos:

1. Integracao com Inteligéncia Artificial (1A):

o Dados imutaveis podem alimentar modelos preditivos para
diagnostico e gestao de saude.

2. Expansao para Saude Suplementar:

o Planos de saude podem se conectar a RNDS, promovendo um
ecossistema unico.

3. Automacao Avancada:

o Smart contracts podem ser usados para regular praticas de
telemedicina e monitoramento remoto.

4. Melhoria na Governanca de Dados:

o Ampliacao das regras de consentimento e rastreabilidade em
alinhamento com normas internacionais.

Caracteristicas do Blockchain
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A integracao do blockchain na RNDS foi um marco na sadde digital do Brasil.
Além de garantir seguranca e rastreabilidade, a tecnologia promove uma
infraestrutura interoperavel e confiavel, capaz de sustentar as demandas do
sistema de saude em nivel nacional. Combinando inovacao e governanca, o
blockchain fortalece a RNDS como um modelo de exceléncia em saude digital,
alinhado as melhores praticas globais e preparado para enfrentar os desafios

do futuro.
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TISS: Pilares da Interoperabilidade na Saude
Suplementar

ATroca de Informagbes na Saude Suplementar (TISS)e a Terminologia
Unificada da Sadde Suplementar (TUSS)representam importantes iniciativas
reguladas pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS). Estas
ferramentas tém como objetivo padronizar e otimizar a comunicacao entre
operadoras de planos de saude e prestadores de servicos, promovendo a
interoperabilidade e aumentando a eficiéncia no setor de satude suplementar,
que atende aproximadamente 25% da populacdo brasileira.

O que é a TISS?

A TISS, criada pela Resolugdo Normativa n? 114/2005, define os padrées para
troca de informacdes entre prestadores de servicos (como hospitais, clinicas e
laboratodrios) e operadoras de planos de saude. Sua principal finalidade é
garantir um fluxo uniforme, seguro e eficiente de dados, atendendo tanto as
exigéncias operacionais quanto regulatdrias.

Principais Componentes da TISS
1. Padrao de Comunicacao:

o Define como as informacBes devem ser enviadas e recebidas,
utilizando protocolos modernos como o XML.

2. Conteudo e Estrutura:
o Especifica os dados que devem ser trocados, como:
Informac6es sobre o paciente (beneficiario do plano).
« Detalhes do atendimento realizado.
» Procedimentos médicos, diagndsticos e tratamentos.
3. Seguranca e Privacidade:

o Estabelece requisitos rigorosos de protecao de dados, garantindo
conformidade com a Lei Geral de Protecao de Dados (LGPD).

4. Monitoramento:

o Permite que a ANS supervisione a relacao entre prestadores e
operadoras, assegurando transparéncia e conformidade
regulatoria.

Beneficios da TISS

e Interoperabilidade: Uniformiza a comunicacao entre diferentes
sistemas de informacao.

e Eficiéncia Operacional: Reduz retrabalho e atrasos, padronizando
processos como solicitacoes de autorizagfes e reembolsos.



e Controle de Custos: Previne fraudes e duplicidades, otimizando a
utilizacao de recursos financeiros.

e Transparéncia: Melhora o0 relacionamento entre operadoras,
prestadores e beneficiarios.

O que é a TUSS?

A TUSS é um complemento essencial a TISS, oferecendo um sistema unificado
de terminologias para codificacdo e descricdao de procedimentos, exames,
materiais e medicamentos. Criada pela Resolucao Normativa n? 30572012, a
TUSS promove consisténcia e elimina ambiguidades nos registros de
informac6es na salde suplementar.

Estrutura da TUSS
1. Procedimentos Médicos e Odontoldgicos:

o Cada procedimento é representado por um codigo Unico e uma
descricao padronizada.

2. Materiais e Medicamentaos:

o Inclui cédigos e descricdes para insumos médicos, medicamentos
e dispositivos utilizados no atendimento.

3. Exames e Terapias:

o Padroniza exames laboratoriais, de imagem e terapias
especializadas, como fisioterapia e fonoaudiologia.

Atualizacées Regulares

A TUSS ¢é atualizada constantemente pela ANS para incluir novos
procedimentos, tecnologias e praticas meédicas, garantindo que o sistema
acompanhe a evolucao da saude suplementar.

Funcionamento Integrado: TISS e TUSS

A integracao entre TISS e TUSS proporciona um fluxo padronizado e seqguro de
dados no setor de saldde suplementar.

Exemplo do Fluxo de Dados

1. O prestador registra o atendimento utilizando cédigos padronizados da
TUSS.

2. As informacgfes sao estruturadas no formato TISS e enviadas para a
operadora.

3. A operadora analisa, processa e devolve o resultado, seja autorizacao ou
reembolso.

4. Toda a troca de informacdes é supervisionada pela ANS, garantindo
transparéncia e conformidade.

Tecnologias e Padrées Adotados

A implementacao da TISS e TUSS baseia-se em tecnologias modernas e
padrbes globais:



e XML: Estrutura os dados de forma consistente e legivel por sistemas
diversos.

e HL7: Facilita a interoperabilidade com sistemas hospitalares e clinicos.

e Criptografia: Protege a confidencialidade e integridade dos dados
transmitidos.

Contribuicées para o Open Health

As iniciativas TISS e TUSS tém um papel estratégico na construcdo de um
ecossistema de saude digital integrado no Brasil. Suas principais contribuicbes
incluem:

e Padronizacao de Dados: Facilita a integracdao com sistemas publicos,
como a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS).

e Abertura de Dados: Cria um ambiente interoperavel entre os setores
publico e privado.

e Transformacao Digital: Automatiza processos e reduz barreiras
técnicas para a troca de informacgbes.

Desafios e Melhorias Futuras

Apesar de seu impacto positivo, a adogdo plena da TISS e TUSS enfrenta
desafios, como:

Desafios Atuais
1. Sistemas Legados:

o Muitos prestadores utilizam sistemas desatualizados que nao
sao compativeis com os padroes da TISS.

2. Capacitacao:

o Falta de treinamento adequado Ilimita a eficiéncia da
implementacao dos padroes.

3. Integracao com o SUS:

o Ha uma lacuna na interoperabilidade entre a saude suplementar
e 0 Sistema Unico de Saude (S5US).

Solucoes Propostas
e Modernizacao Tecnoldgica:

o Incentivar atualizacbes nos sistemas utilizados pelos
prestadores.

e Capacitacao Continua:
o Criar programas de treinamento para gestores e equipes de TI.
e Alinhamento com a RNDS:

o Ampliar a integracdao entre os padrdes da TISS/TUSS e os da
RNDS para fortalecer o Open Health no Brasil.

Em suma, A TISS e a TUSS sao pilares da interoperabilidade no setor de satde
suplementar, promovendo padronizacao, eficiéncia e transparéncia. Essas
iniciativas nao apenas fortalecem o relacionamento entre prestadores e



operadoras, mas também criam condic6es para a integracdao com sistemas
publicos, como a RNDS. A medida que o Brasil avanca na transformacao digital,
a modernizacdo continua dessas ferramentas sera essencial para atender as
demandas de um ecossistema de salde cada vez mais conectado, eficiente e
centrado no paciente.
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Acesso aos Dados: Processo e Tecnologias
Envolvidas

O acesso as informag6es armazenadas na RNDS segue um fluxo estruturado,
que abrange desde a solicitacao inicial no sistema de Prontuario Eletrénico do
Paciente (PEP) até a entrega dos dados ao solicitante, passando por
mecanismos avancados de validagao e seguranca.

Hyperledger Hyperledger
Gateway Smart Contract

Query Patient Timeline
(%))

Query Patient Timeline
A ((53)) Query Patient Timeline
()]

Timeline data

C2 - Audit channel containing access log for health care data

Save access log (C2)
Timeline data

Timeline data T T T T T O T T O T C O T e e e e e

@meereereesssesreetessnatnetastnatnatnannannnnnans

Smart Contract guarantees that patient gave access to pratictioner(GDPR compliant)

Etapas do Fluxo de Consulta
1. Inicio da Solicitacao no PEP:

o O profissional de salde inicia a solicitacdao de informacées sobre
o paciente utilizando o PEP.

o Dados como histdrico clinico, resultados de exames e prescricoes
sao requisitados ao servico intermediario da RNDS, o EHR
Service.

2. EHR Service e Hyperledger Gateway:

o OEHR Serviceorganiza a solicitacgo e a encaminha
ao Hyperledger Gateway, que conecta os sistemas de saude a
infraestrutura blockchain da RNDS.

o O Gateway intermedia 0 acesso aos canais de dados primario (C1)
e de auditoria (C2).

3. Verificacao de Consentimento:



o Antes da liberacdo dos dados, o consentimento do paciente é
validado por meio deSmart Contractsarmazenados no
blockchain.

o O evento de validacao € registrado no canal de auditoria (C2) para
garantir rastreabilidade.

4. Retorno dos Dados:

o ApoOs a validacao, o canal primario (C1) fornece os dados clinicos
relevantes.

o O PEP recebe e apresenta as informagfes em um formato
padronizado e estruturado.

Componentes Técnicos da Camada de Seguranca
1. Canais de Dados
e Canal Primario (C1):

o Contém os dados clinicos do paciente, como resultados de
exames, diagndsticos e prescricdes.

o E acessado pelo Hyperledger Gateway apds autorizacdo do
paciente.

e Canal de Auditoria (C2):

o Armazena logs de acesso detalhados, incluindo informacgfes
como:

Quem acessou o0s dados.
» Quando e para qual finalidade o acesso foi realizado.
o E essencial para auditorias e conformidade regulatdria.
2. Hyperledger Smart Contracts

Os Smart Contractssao programas autoexecutaveis que operam no
blockchain para automatizar processos, como:

e Validacao de consentimento do paciente.

e Garantia de que somente usuarios autorizados acessem os dados.

e Registro automatico de interacoes para auditoria e rastreabilidade.
3. GDPR e LGPD Compliance

A RNDS foi projetada para atender as exigéncias das regulamentacdes de
protecdo de dados. Isso inclui:

e Consentimento explicito: O paciente tem controle total sobre quem
pode acessar suas informacaoes.

e Registros Imutaveis: Todas as acOes sdo registradas no blockchain,
garantindo integridade e rastreabilidade.

e Criptografia avancada: Protege os dados em transito e em repouso.
Seguranca e Rastreabilidade

1. Autenticacao e Controle de Acesso:



o Apenas profissionais de saude devidamente autorizados,
utilizando autenticacdao multifator, podem acessar os sistemas
conectados a RNDS.

2. Criptografia:

o Dados sao protegidos por criptografia de ponta a ponta,
garantindo que informacoes sensiveis permanecam
confidenciais.

3. Imutabilidade e Transparéncia:

o O uso de blockchain garante que qualquer consulta ou alteracao
de dados seja registrada permanentemente no canal de auditoria.

Beneficios da Arquitetura de Seguranca
1. Privacidade e Controle:

o O paciente decide quem pode acessar suas informacoes,
fortalecendo a confianca e o respeito a privacidade.

2. Rastreabilidade Total:

o Todas as interacfes com os dados sao registradas, permitindo
auditorias detalhadas e aumentando a transparéncia no uso das
informacoes.

3. Eficiéncia Operacional:

o O fluxo automatizado reduz atrasos e erros no acesso as
informacoes, otimizando o atendimento.

4. Conformidade Legal:

o A implementacao da LGPD e do GDPR garante que os processos
da RNDS estejam alinhados com as melhores praticas globais.

Em suma, A camada de seguranca e consentimento da RNDS é um exemplo de
como tecnologias avancadas podem ser aplicadas para proteger dados
sensiveis e garantir conformidade regulatdria. Com a combinacdao de
blockchain, Smart Contracts e canais de dados rastreaveis, a RNDS ndo apenas
eleva os padrdes de seguranca e privacidade no setor de saude, mas também
promove a eficiéncia e a confianca em um sistema que coloca o paciente no
centro do processo de cuidado. Esse modelo é essencial para o sucesso de
iniciativas de saude digital no Brasil, preparando o pais para as demandas
futuras de um ecossistema global interconectado e seguro.
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Perspectivas para o Futuro do Open Health
no Brasil

O Brasil tem a oportunidade de liderar a transformacao digital em sadde na
Ameérica Latina por meio do fortalecimento do Open Health. Para atingir esse
objetivo, sera essencial investir em inovacao tecnoldgica, ampliar a governanca
e a interoperabilidade, e garantir a inclusao digital. A Rede Nacional de Dados
em Saude (RNDS), o Conecte SUS e iniciativas regulatorias ja estabelecem uma
base sdlida, mas as demandas futuras exigem avancos coordenados em varias
frentes.

Expansao da Interoperabilidade

A interoperabilidade é um dos pilares do Open Health, garantindo a
comunicacao entre diferentes sistemas de saude, instituicdes e setores.

Integracao Entre Setores Publico e Privado

e Cenario Atual: A RNDS integra majoritariamente dados do SUS, com
conectividade limitada ao setor privado.

e Perspectiva:

o Expandir a interoperabilidade para incluir operadoras de saude
suplementar, hospitais privados e laboratadrios.

o Criar um ecossistema unificado que facilite o acesso e o
compartilhamento de informacdes entre todos os atores da
saude.

Adocao de Padrées Internacionais

e Cenario Atual: Padroes como FHIR, LOINC e SNOMED CT ja sao
utilizados, mas sua aplicacao ainda nao é abrangente.

e Perspectiva:

o Alinhar-se a iniciativas globais para facilitar a troca de
informacg6es com redes internacionais.

o Promover a uniformidade nos dados para melhorar a colaboracao
e as pesquisas internacionais.

Fortalecimento da Governanca e Regulacao

A governanca clara e a regulagao especifica sao fundamentais para sustentar o
Open Health.

Criacao de uma Legislacao Especifica

e Cenario Atual: O Brasil nao possui uma legislacao dedicada ao Open
Health, similar ao que ocorre com o Open Finance.

e Perspectiva:



o Desenvolver um marco regulatério que estabeleca diretrizes
claras para governanca, seguranca e compartilhamento de dados
no Open Health.

o Regulamentar o papel de cada agente, incluindo pacientes,
prestadores de servigcos e operadoras.

Coordenacao Nacional

e Cendrio Atual: A governanca da saude digital é descentralizada,
dificultando a integracao entre iniciativas regionais e nacionais.

e Perspectiva:

o Instituir um dérgao nacional ou conselho consultivo para liderar
estratégias de interoperabilidade e transformacao digital, com
representacao de todos os setores.

Avancos Tecnoldgicos

A adocao de tecnologias emergentes sera crucial para expandir as capacidades
do Open Health.

Inteligéncia Artificial e Machine Learning
e Potencial:

o Identificar tendéncias de saude publica e prever surtos
epidemioldgicos com base nos dados da RNDS.

o Personalizar tratamentos com base em dados histdricos do

paciente.
e Exemplo: Modelos preditivos para gerenciar crises de saudde, como
pandemias.
Blockchain

e Cendrio Atual: O blockchain ja é utilizado para rastrear e proteger dados
na RNDS.

e Perspectiva:

o Expandir seu uso para incluir gerenciamento de consentimento
em tempo real, auditorias automaticas e implementacdao de
contratos inteligentes.

Internet das Coisas (IoT)
e Potencial:

o Dispositivos conectados, como wearables, podem fornecer dados
em tempo real para a RNDS.

o Melhorar o monitoramento de condicfes cronicas e permitir
intervencoes preventivas.

Inclusao Digital e Equidade

A transformacdo digital na sadde precisa garantir que todos os cidadaos
tenham acesso equitativo as novas tecnologias e servigos.

Expansao da Conectividade



e Cenario Atual: Apenas 30% das Unidades Basicas de Saude (UBSs)
possuem internet de alta velocidade.

e Perspectiva:

o Priorizar investimentos em infraestrutura digital em regifes
rurais e periféricas.

o Ampliar o acesso a internet e dispositivos para cidadaos em areas
remotas.

Educacao Digital
e Potencial:

o Capacitar profissionais de salude e cidadaos para utilizarem
ferramentas digitais.

o Exemplo: Treinamento sobre o uso do Conecte SUS e
conscientizacao sobre o controle de dados pessoais.

Empoderamento do Paciente

O Open Health visa colocar o paciente no centro do sistema de saude,
garantindo maior autonomia e controle sobre seus dados.

Controle de Dados

e Cendrio Atual: O Conecte SUS ja permite que pacientes visualizem seus
dados clinicos.

e Perspectiva:

o Criar mecanismos para que os pacientes decidam, em tempo real,
quem pode acessar suas informacoes e para quais finalidades.

Incentivos para Adesao
¢ Potencial:

o Oferecer beneficios como descontos em medicamentos ou
agendamentos prioritarios para incentivar o uso de ferramentas
digitais.

Sustentabilidade e Modelos de Financiamento

A expansao do Open Health depende de uma abordagem sustentavel que
equilibre custos e beneficios.

Parcerias Publico-Privadas (PPPs)
e Potencial:

o Estimular colaboragoes entre o setor publico e empresas privadas
para dividir os custos de desenvolvimento e manutencao.

Monetizacao Etica de Dados
e Perspectiva:

o Utilizar dados anonimizados para pesquisa e desenvolvimento,
gerando receitas que podem ser reinvestidas na saude publica.

Integracao com Iniciativas Globais



O Brasil pode se beneficiar ao participar de redes internacionais de saude
digital.

Redes Internacionais
e Perspectiva:

o Integrar-se a iniciativas como o Global Digital Health
Partnership (GDHP) para promover colaboragao técnica e troca
de conhecimento.

Colaboracao em Pesquisa
e Potencial:

o Compartilhar dados anonimizados para estudos globais em
epidemiologia e genética, promovendo avancos cientificos.

Monitoramento Continuo e Indicadores de Sucesso

O acompanhamento continuo sera essencial para avaliar os impactos e o
progresso do Open Health.

Indicadores de Adocao
e Exemplo:
o Taxa de uso do Conecte SUS.

o Percentual de interoperabilidade entre sistemas publicos e
privados.

Avaliacao de Impacto
e Perspectiva:

o Monitorar a melhoria na qualidade do atendimento e a reducao
de custos operacionais.

o Medir o impacto na saudde populacional e na eficiéncia do
sistema.

As perspectivas para o Open Health no Brasil sao promissoras, mas seu
sucesso depende de esforcos coordenados em varias areas. Com governanca
clara, avancos tecnoldgicos, inclusao digital e um sistema centrado no
paciente, o Brasil pode liderar a transformacado digital na sadde. O foco deve
ser criar um ecossistema eficiente e equitativo, onde a inovacao tecnoldgica
seja usada de forma ética para beneficiar a saide e o bem-estar de toda a
sociedade.
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Conclusao

O Open Health representa uma transformacdo profunda na forma como os
dados de saude sado geridos e utilizados, colocando a interoperabilidade e o
compartilhamento de informacgdes no centro das estratégias para modernizar
o setor. No Brasil, iniciativas como a Rede Nacional de Dados em Saude
(RNDS) e o Conecte SUS sao demonstracoes claras de compromisso com a
construcao de um ecossistema de saude digital mais integrado, transparente e
centrado no paciente. Esses avancos, aliados a adocao de padrées
internacionais como o FHIR e a conformidade com legislacbes como a LGPD,
posicionam o Brasil em um estagio promissor no caminho da transformacao
digital em saude.

Conquistas Relevantes
Nos ultimos anos, o Brasil estabeleceu bases importantes para a saude digital:

e RNDS como Infraestrutura Central: Consolidou-se como o principal
eixo para a interoperabilidade, integrando dados criticos como vacinas e
exames.

e Conecte SUS e Empoderamento do Paciente: Facilita o acesso aos
dados pessoais de saude, promovendo autonomia e transparéncia para
os cidadaos.

e LGPD como Pilar de Seguranca: A regulamentacao de protecao de
dados sensiveis fortalece a privacidade e a confianca no sistema.

Esses pilares criam um ecossistema inicial robusto, mas é necessario avancar
para superar os desafios que ainda impedem a plena consolidacao do Open
Health.

Desafios Persistentes

Apesar das conquistas, o Brasil enfrenta dificuldades estruturais que limitam a
expansao e a efetividade das iniciativas de sadde digital:

e Fragmentacao de Sistemas: A coexisténcia de sistemas legados e
plataformas incompativeis dificulta a comunicacdo entre instituicoes.

¢ Desigualdades Regionais: Regides periféricas e remotas carecem de
infraestrutura digital, o que amplia as desigualdades no acesso a saude.

e Baixa Digitalizacao em Unidades Basicas de Saude: Um percentual
significativo das UBSs ainda depende de registros em papel.

e Capacitacao Insuficiente: Profissionais de saldde e tecnologia precisam
de treinamentos continuos para operar e otimizar ferramentas digitais.

A superacao desses obstaculos requer investimentos coordenados, alinhados a
uma visao estratégica de longo prazo.

Governanca e Regulacao



Uma governanca eficiente é essencial para sustentar as iniciativas de saude
digital e garantir sua evolucao:

e Coordenacao Centralizada: Um drgao dedicado ao Open Health pode
integrar esforgos entre setores publico e privado, articulando politicas e
padroes.

e Regulacao Especifica: A criagdo de um marco regulatdrio para Open
Health ajudara a definir diretrizes claras para o compartilhamento e a
protecdo de dados.

e Monitoramento Continuo: Adocdo de indicadores para avaliar o
impacto e a eficacia das iniciativas em saude digital, como aumento na
qualidade do atendimento e reducdo de custos.

Tecnologia e Inovacao

A tecnologia continuara sendo um pilar transformador para o Open Health,
mas seu uso estratégico é essencial:

e Blockchain para Rastreabilidade: Ja em uso na RNDS, pode ser
expandido para gestao de consentimento e auditorias automatizadas.

¢ Inteligéncia Artificial: Ferramentas de IA podem transformar dados em
insights, otimizando decis6es clinicas e de politicas publicas.

¢ Internet das Coisas (loT): Dispositivos conectados podem alimentar
dados em tempo real, ampliando a visao integral do paciente.

Esses avancos tecnoldgicos podem transformar o Brasil em um modelo global
de referéncia em saude digital.

Empoderamento e Inclusao
O Open Health deve ser projetado com foco no paciente e na inclusao digital:

e Empoderamento do Paciente: Ferramentas intuitivas devem garantir
que o0s cidadaos controlem seus dados e decidam quem pode
acessa-los.

e Educacao Digital: Campanhas de conscientizacdo e capacitacao podem
incentivar o uso de ferramentas como o Conecte SUS.

e Inclusao Digital: Investimentos em conectividade e infraestrutura
digital sao fundamentais para garantir que os beneficios do Open
Health cheguem a todas as regibes.

Sustentabilidade e Financiamento

O crescimento sustentavel do Open Health requer estratégias financeiras e
colaborativas:

e Parcerias Publico-Privadas (PPPs): Podem acelerar a implementacao
de tecnologias e compartilhar custos entre setores publico e privado.

e Monetizacdo Etica de Dados: Dados anonimizados podem ser usados
para pesquisas, gerando receitas que podem ser reinvestidas no
sistema de saude.

Visao de Futuro



O futuro do Open Health no Brasil depende de esforcos coordenados entre
inovacdo tecnoldgica, governanca eficiente e inclusao sacial. A consolidacao de
um sistema de saude digital integrado pode nao apenas melhorar o acesso e a
qualidade dos servicos, mas também reduzir desigualdades regionais e
otimizar os recursos disponiveis.

No horizonte, espera-se que o Open Health permita:

e Cuidado Continuado e Personalizado: Informactes integradas e
acessiveis promovendo decisdes clinicas mais assertivas.

e Pesquisa Avancada e Inovacao: Dados anonimizados utilizados para
descobertas cientificas e avancos tecnologicos.

e Fortalecimento da Confianca: Um sistema transparente e seguro que
empodera cidadaos e incentiva a adesao as ferramentas digitais.

Em suma, o Open Health no Brasil € um movimento estratégico que vai aléem
da tecnologia, buscando transformar o sistema de saide em um modelo
equitativo, eficiente e centrado no cidadao. Apesar dos desafios, as conquistas
até aqui mostram que o pais esta no caminho certo. Com governanca clara,
investimento continuo e um foco no paciente, o Brasil pode liderar a
transformacdo digital na saide na América Latina e servir como referéncia
global.

Essa jornada exige esforco, mas os beneficios de um sistema de sadde digital
integrado sao inegaveis: maior qualidade no atendimento, reducao de custos e,
acima de tudo, a garantia de uma saude mais acessivel e centrada no
bem-estar de todos os brasileiros.
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Glossario

Open Health Modelo de interoperabilidade para dados de satude, promovendo
integracao e acessibilidade.
RNDS Rede Nacional de Dados em Saude; infraestrutura para

integracao de informacg6es de sadde no Brasil.

Interoperabilidade

Capacidade de diferentes sistemas e organizag6es trabalharem
juntos para compartilhar dados.

Conecte SUS Plataforma que permite aos cidadaos acessar informacdes de
saude, como histadrico clinico.

FHIR Padrdao global para troca de informacdes de saude de forma
estruturada e interoperavel.

Blockchain Tecnologia utilizada na RNDS para rastreabilidade e seguranca
de dados de saudde.

LGPD Lei Geral de Protecdo de Dados; regula o uso e protecao de
dados pessoais no Brasil.

TISS Troca de InformagBes em Sadde Suplementar; padrdo para
dados entre operadoras e prestadores.

TUSS Terminologia Unificada da Saude Suplementar; lista padronizada
de procedimentos e materiais.

Data Lake Repositorio de dados ndo estruturados utilizado para analises e

aprendizado de maquina.

Inteligéncia
Artificial

Tecnologia para analisar grandes volumes de dados e gerar
insights na saude.

Machine Learning

Subconjunto de IA utilizado para prever padrbes e suportar
decisdes clinicas.

PEP Prontuario Eletronico do Paciente; registro digital com
informacées clinicas.
MPI Master Patient Index; identifica pacientes de maneira Gnica em

diferentes sistemas.




Smart Contracts

Contratos inteligentes; regras autoexecutaveis no blockchain
para acesso e uso de dados.

Consentimento

Autorizacdo explicita do paciente para o uso de seus dados de
salde.

Graph DB Banco de dados orientado a grafos, utilizado para analise de
relagbes complexas.

API Manager Gerenciador de APIs que facilita a integracao de diferentes
sistemas de saude.

CNES Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude; base de dados
governamental.

SISREG Sistema de Regulagdo; gerencia solicitagdes de consultas,
exames e internagoes.

e-SuUsS Sistema de registro digital de informacées em sadde utilizado
pelo SUS.

HL?7 Organizacao que desenvolve padrées globais para a troca de
informacées em saude.

SNOMED CT Ontologia clinica que padroniza termos meédicos e diagnaosticos.

LOINC Padrao internacional para identificacdo de exames laboratoriais
e observacées clinicas.

Big Data Analise de grandes volumes de dados para insights e melharias
na saude.

loT Internet das Coisas; dispositivos conectados que geram dados

para sistemas de saude.

Data Analytics

Ferramentas para andlise de dados que auxiliam na tomada de
decisdao em saude.

Hyperledger

Framework blockchain utilizado na RNDS para garantir
seguranca e rastreabilidade.

BFF Backend-for-Frontend; intermediacao entre sistemas front-end
e back-end.

AGHU Aplicativo de Gestdo para Hospitais Universitarios.

CMD Cadastro de Medicamentos; base nacional de registro de
medicamentos.

Analytics DB Banco de dados para analises avancadas no contexto da RNDS.

Telessaude

Atendimento remoto utilizando tecnologias digitais.




Notificacao de | Sistema de registro de doencgas de notificagdo compulsdria.
Agravos

Regulacao Uso de tecnologia para priorizar e gerenciar atendimentos e
Inteligente recursos de satde.

Privacy by Design

Principio de protecao de dados incorporado desde a concepgao
de sistemas.

GDPR

Regulamento Geral de Protecao de Dados da Unidao Europeia;
equivalente europeu da LGPD.

Decentralizacao

Distribuicdo de dados e processos, como no modelo de
blockchain, para reduzir dependéncias centrais.

Cloud Computing

Infraestrutura baseada em nuvem para armazenar e processar
dados da RNDS.

API RESTful Interface para comunicacdo entre sistemas utilizando padrées
modernos de web.
State Cloud Camada da RNDS que armazena colecdes FHIR em um ambiente

seguro.

Rastreabilidade

Capacidade de acompanhar o histdrico de acesso e uso de dados.

Auditoria Processo de revisdao de logs para verificar conformidade e
seguranca no uso de dados.

Seguranca Praticas e tecnologias para proteger sistemas e dados de

Cibernética ataques ou acessos nao autarizados.

Ontologias Estruturas que definem relagbes semanticas entre conceitos em

saude.

Health Analytics

Uso de dados para andlise e melhoria de processos de saude.

Vazao

Capacidade de processar transagfes simultaneas no sistema da
RNDS.

Escalabilidade

Habilidade do sistema de crescer conforme a demanda.

Alocacao
Recursos

de

Planejamento eficiente de insumaos e profissionais em salde.

Inclusao Digital

Iniciativas para garantir acesso a tecnologia em regiées remotas
ou carentes.

Wearables Dispositivos vestiveis que coletam dados de saude, como
reldgios inteligentes.
Open Health Modelo de interoperabilidade global em saude.




PHR Personal Health Record; registros de salde acessiveis ao
paciente.

Regulacao em | Ferramentas digitais para priorizacdo de recursos e

Saide atendimentos.

Dados Dados processados para remover informacées identificaveis.

Anonimizados

Global Digital | Iniciativas globais de interoperabilidade e colaboracao em satde.

Health

Transformacao Processos que utilizam tecnologia para modernizar a sadde.

Digital

Analise Preditiva

Uso de dados histdricos para prever eventos futuros na sadde.
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