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O HC é o maior da América Latina

Fonte: HC Vídeo Institucional; website; entrevistas com projetos; RUF 2019; MTIC

 Assistência

 Educação

Pesquisa

 Inovação  InovaHC e oito centros de inovação tecnológica 
locais juntos aos institutos

 + 1,5 milhão de consultas ambulatoriais por ano 
1,2% de todas as consultas no Brasil

 + 76.000 hospitalizações por ano 
0,6% de todas as hospitalizações no Brasil

 7,3% do total de publicações brasileiras 

 3,3% América Latina em saúde e ciências da vida

 + 2.000 médicos residentes por ano 
6,2% de todo o Brasil

 Parte da melhor universidade de ensino 
médico do Brasil

 Fundado em 1944, na cidade de São Paulo, 
o complexo possui:

• 8 Institutos
• 2 Hospitais auxiliares
• 66 Laboratórios de Investigação Médica
• +2.400 leitos 
• +450 leitos de UTI
• +22.000 profissionais



O que fazemos?

O InovaHC é um catalisador de inovação 
em saúde conectando recursos e 
empreendedores a fim de gerar soluções 
que tornem a jornada do atendimento 
mais intuitiva, eficiente e iterável.
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Visão de ecossistema da 
inovação  InovaHC

Fomento à e Inovação

Aceleradoras e incubadoras

Negócios e Soluções em Saúde

Empresas beneficiadas

Investidores

Academia

Governo

Sociedade Civil
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ATUAMOS EM  
3 PILARES

Inovação aberta
Constrói a base de 

relacionamento com os 
stakeholders e direciona as ações 
conforme o nível de maturidade 

e temática da tecnologia

Empreendedorismo
Apoio para startups no 
relacionamento com os 

stakeholders, financiadores 
público e privado

Projetos estruturantes
Acompanha, valida e 

desenvolve projetos que visem 
o desenvolvimento e adoção da 

inovação na saúde  
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COM SUPORTE DE

Laboratórios 
de Inovação

Centro de 
Ciência para 

Desenvolvimento

Núcleo de 
Apoio a 

Pesquisa
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In.lab
Laboratório 

de Inteligência 
Artificial

ATUAL

LEPIC
Laboratório de Ensino, 
Pesquisa e Inovação 

em Cirurgia

Distrito InovaHC
Hub Físico

 

Saúde Digital
Prototipação e pilotos 

das iniciativas de saúde 
digital

CCD FAPESP
Centro de Ciência, 

Tecnologia e 
Desenvolvimento para 

inovação em Medicina e 
Saúde
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Modelos 
experimentais 
para doenças

Tecnologia 
em saúde

Medicina 
intensiva

Inteligência 
ar ficial

Moléstias 
infecciosas

Manufatura 
aditiva

Tecnologia 
assistiva

Genômica Abordagens 
especializadas 
em medicina

Saúde Digital Telemedicina Biotecnologia

Cirurgias e 
transplantes: 

novas técnicas

Novas 
técnicas 

diagnósticas

Simulação 
Realística e 

Virtual

Biotelemetria 

Temáticas abordadas
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Laboratório 
de Evidências

NPACS
Núcleo de Pesquisa 

Aplicada em 
Conectividade 

em Saúde

REDE DE APOIO 
EM CONSTRUÇÃO

Laboratório de 
Usabilidade
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Programa de capacitação 
e apoio à inovação para 
intraempreendedores
que tenham ideias e projetos
inovadores em saúde

Programa de inovação e 
aceleração para
negócios inovadores em 
saúde e que respondam 
aos desafios pré-definidos

Residência para tração, 
produção e escalabilidade 
de negócios inovadores 
em saúde e aderentes à 
indústria



Maio de 2022

1 2 3 4 5 6 7 8 9

pesquisa 
básica

pesquisa 
aplicada desenvolvimento experimental industrialização

produção e 
comercialização

produção e 
escalabilidade 

escala piloto
MVP

aplicação, validação e 
demonstração

pesquisa científica
investigação

*TRL - Technology Readiness Level 

TRL*:

venda

Programas apoio à inovação
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O PAPEL DA 
TECNOLOGIA 
NA SAÚDE DO 
AMANHÃ

Aumentar o ACESSO 
à saúde 

Incrementar a 
EQUIDADE

Assegurar a 
SUSTENTABILIDADE

I

II

III

IV

Melhorar a  
QUALIDADE



CONSULTA DIGITAL

MONITORAMENTO DA DISTÂNCIA

AMBIENTES VIRTUAIS

SAUDE DIGITAL

TENDÊNCIAS TECNOLÓGICAS EM SAÚDE



SUPORTE A DECISÃO CLÍNICA

AUTOMAÇÃO DE PROCESSOS

ROBÓTICA

INTELIGÊNCIA 
ARTIFICIAL

TENDÊNCIAS TECNOLÓGICAS EM SAÚDE



GÊMEOS DIGITAIS

GENÔMICA

NOVAS MODALIDADES DE P&D

BigData

TENDÊNCIAS TECNOLÓGICAS EM SAÚDE



TECIDO HUMANO

FÁRMACOS

BIOIMPRESSÃO 3D

TENDÊNCIAS TECNOLÓGICAS EM SAÚDE

ORTESES E PRÓTESES



Conectividade - 5G

More speed

eMBB

Lower latency

uRRLC

More Devices

mMMTC

5G Capabilities 5G Relevance and impact
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5G Relevance

Baixa Alta

Use Cases

Ambulância conectada

Treinamento cirurgia robótica

Carros de lixo hospitalar 
autônomos

Digital twin

Dosimetria

Drones

Educação remota

Enfermaria inteligente

Monitoramento de pacientes com 
doenças crônicas

Pesquisas médicas

Prontuário eletrônico

Rastreabilidade dos ativos

Reabilitação 4.0 – monitoramento 
cadeirante

Teleuti

Treinamento médico



Tecnologias
Disruptivas

Impressão 3D

Conectividade 5G

Inteligência Artificial e Machine Learning

Automação e Robótica

Cyber Security

Edge Computing (computação em borda)

Realidade Virtual e Aumentada

Headless Technology

Novas ferramentas do Trabalho Remoto

Assistentes Virtuais por voz



Abril 2022

Índice

InovaHC

Tendências

Casos de Uso

Conclusão





251. Foreign Commonwealth and Development Office - órgão do governo do Reino Unido

Ministério da Saúde
▪ Beneficiário e parceiro local, 

responsável pela implementação 
de políticas públicas em saúde

▪ Facilitador de relacionamentos 
com organizações locais

▪ Principal beneficiário e validador 
das soluções e entregas

NHS – Serviço de Saúde Britânico
▪ Parceiro estratégico que apoia a 

construção de soluções em saúde
▪ Expertise em saúde e 

direcionamento técnico

Consultoria especializada
▪ Responsáveis pela execução do 

projeto no dia a dia
▪ Apoio na interlocução com os 

parceiros estratégicos do programa

FCDO1

▪ Financiador e gerente do programa, 
principais responsável pela 
interlocução com o parceiro 
estratégico

▪ Responsáveis pela supervisão do 
programa (financeira, operacional e 
documental) 

Parceiros implementadores

Hospital das Clínicas da FMUSP
▪ Beneficiário e parceiro local, 

responsável pelo desenvolvimento 
e implementação de soluções 
selecionadas

▪ Referência na ponta para 
disseminação de soluções para o 
sistema de saúde

O Better Health Programme – Brazil é uma colaboração do 
governo do UK com organizações de saúde do Brasil para 
fornecer insumos técnicos e operacionais
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 Pilar

 Melhorar 
experiência dos 
pacientes do HC

 Iniciativas

Pacientes 
HCFMUSP

Pacientes 
apoiados 

pelo HC na 
rede pública 

de saúde

 Instituição foco

 1

Fonte: Pesquisa de iniciativas de Saúde Digital com HC, entrevistas com membros de HC, reuniões de projetos

 Aumentar 
capacidade da rede 
de Saúde atuando 
de forma direta

 2

 Criar soluções 
inovadoras e formar 
força de trabalho de 
Saúde Digital para a 
rede 

 3

 Teleconsulta de seguimento de diferentes 
especialidades (p.ex., cardio, gastro, pneumo) 

 Digitalização de etapas de atendimento ao 
paciente

 Visita remota de pacientes e reunião familiar

 Telerreabilitação  

 Estabelecimento da interoperabilidade de prontuários 
eletrônicos do HC com adição de funcionalidades

 Apoio terapêutico no cuidado prolongado com uso de 
realidade virtual

 Criação de unidade de melhoria da experiência do 
paciente 

1.1

1.2

1.3

1.4

1.6

 Telemonit. de pacientes crônicos com 
cuidados integrados (p.ex., App Medic MV)1

 Uso de IA para interpretação de exames de 
imagem (p.ex., acervo histológico, 
radiológicos, de eletro do HC e imagens 
oncológicas)

 Uso de IA para recomendar os exames mais 
indicados em função do histórico do paciente

 Treinamento e capacitação em UTIs 

3.1

3.2

 Teletreinamento cirúrgico (p.ex.: treinamento com 
realidade virtual)

 Piloto modelo de Atenção Primária digital

 Piloto modelo de telemonitoramento de pacientes 
crônicos

 Criação de plataforma de serviços para a rede do 
SUS

 Formação para telemedicina

3.3

3.5

3.6

3.7

 Segunda opinião médica

 Teleconsultorias de diferentes especialidade

 Operação remota de equipamentos de diagn. por 
imagem (p.ex., tomografia e RM)

 Telerregulação de casos de urgência e emergência

2.1

2.2

3.4

2.4

2.3

1.5

1.7

3.8

3.9

A estratégia de saúde digital da HCFMUSP contempla 20 iniciativas 
divididas nos 3 pilares
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1

2

3

4

5

6

7

 Dimensões  Hipóteses de desenho

Jornada do paciente1

Infraestrutura física e 
tecnológica

2

Protocolos de 
telemonitoramento

3

Aspectos financeiros4

Avaliação e gestão de 
impacto

5

Parcerias e papéis6

Regulação7

 A jornada do paciente pode ser descrita em 3 macroetapas: cadastro, 
telemonitoramento de rotina e telesconsultas que podem ser 
desdobradas para cada um das DCNTs a serem acompanhados na fase I

 A infraestrutura tecnológica pode ser dividida em 8 principais 
componentes tecnológicos, que possuem requisitos obrigatórios e 
desejáveis

 Os protocolos de telemonitoramento podem ser enquadrados como 
resultados do projeto, resultado da adaptação dos protocolos de 
atendimento existentes a um modelo de telemonitoramento

 Projeto com custo inicialmente estimado de ~R$ 4,3 milhões em 3 anos, 
com financiamento que poderia ser obtido de diferentes fundos (p.ex., 
orçamento HCFMUSP, FAPESP, etc.) e distribuídos ao longo do tempo

 A gestão de impacto pode ser descrita em 4 eixos: monitoramento, 
reporte, aprendizado e impacto, com uma estrutura que pode incluir 
indicadores e rotinas desenhadas para apoiar cada um desses eixos

 A equipe de telemonitoramento poderia ser formada por uma equipe 
principal de médicos e enfermeiros, apoiada por uma equipe 
multiprofissional com educadores físicos, fisioterapeutas, nutricionistas, 
farmacêuticos clínicos e psicólogos ou assistentes sociais

 A equipe de desenho deve consultar a equipe jurídica interna da 
HCFMUSP para explorar questões referentes a desafios em 3 eixos 
principais: Regulação de telemedicina, LGPD e órgãos reguladores

Análise dos Projetos em várias Dimensões
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Comunicação Humanizada e Simples

 Usar imagens

 Imagens podem ser usadas para complementar textos e interações com o paciente, pois são mais 
facilmente interpretadas

1

 Usar linguagem não técnica

 Os textos e interações devem ser o mais próximos possíveis da linguagem habitual do paciente, 
para maximizar a absorção de informações

2

 Foco na mensagem

 Focar apenas na mensagem mais importante para o paciente, evitando desviar do conteúdo crítico 
para o paciente

3

 Limitar informações e repetir

 Nas interações com pacientes, focar em poucas mensagens críticas, usando a repetição para 
maximizar a memorização e o aprendizado das informações

4

 Criar um ambiente seguro e agradável

 Deve ficar claro para o paciente que o ambiente de comunicação é seguro, onde ele pode fazer 
perguntas sem medo de ser julgado

5

 Boas 
práticas

Fonte: Adaptado de "O Sexto Sinal VItal", Pulsares, 2018

Nota: Deve-se buscar aconselhamento de um advogado/especialista pertinente antes de qualquer consideração das sugestões aqui apresentadas, incluindo especialistas médicos do HCFMUSP. O BHP-B e seus 
parceiros não fornecem aconselhamento jurídico e/ou médico. Consulte seus consultores jurídicos, de risco, especialistas e/ou de relações com o governo para determinar sua abordagem para interagir com seus 
pacientes e órgãos reguladores.
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Infraestrutura tecnológica

Ambiente de processamento de 
dados

Componente em que os dados do 
paciente coletados são processados. É 
no ambiente de processamento de 
dados que o algoritmo (protocolo) se 
manifesta

Interfaces de integração

Componente que conecta 2 ou mais 
componentes tecnológicos da estrutura 
de telemonitoramento, por exemplo, 
uma API que conecta a interface do 
usuário ao repositório de dados

Segurança da informação 
(cybersegurança)

Componente que contempla a 
segurança dos dados do paciente para 
evitar acesso não autorizado a dados 
pessoais e confidenciais

Repositório de dados

Componente que armazena dados 
coletados de pacientes monitorados. 
Idealmente possui integração ou é o 
próprio prontuário eletrônico do 
paciente

Sensores

Equipamento que capta os 
biomarcadores monitorados. Pode ou 
não ter integração com algum dos 
outros componentes tecnológicos

Interface do usuário

Componente que permite a interação 
bidirecional do paciente monitorado e o 
protocolo de monitoramento

Interface com profissionais de 
saúde

Componente que permite acompanhar 
casos e ajustar condutas, além de 
monitoramento demográfico e 
populacional

Mensagens

Componente de atendimento que 
consiste no envio de mensagens, 
incluindo mecanismo, linguagem e 
frequência de interações
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de saúde

 Instituição foco

 1

Fonte: Pesquisa de iniciativas de Saúde Digital com HC, entrevistas com membros de HC, reuniões de projetos

 Aumentar 
capacidade da rede 
de Saúde atuando 
de forma direta

 2

 Criar soluções 
inovadoras e formar 
força de trabalho de 
Saúde Digital para a 
rede 

 3
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especialidades (p.ex., cardio, gastro, pneumo) 

 Digitalização de etapas de atendimento ao 
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 Telerreabilitação  

 Estabelecimento da interoperabilidade de prontuários 
eletrônicos do HC com adição de funcionalidades

 Apoio terapêutico no cuidado prolongado com uso de 
realidade virtual

 Criação de unidade de melhoria da experiência do 
paciente 

1.1

1.2

1.3

1.4

1.6

 Telemonit. de pacientes crônicos com 
cuidados integrados (p.ex., App Medic MV)1

 Uso de IA para interpretação de exames de 
imagem (p.ex., acervo histológico, 
radiológicos, de eletro do HC e imagens 
oncológicas)

 Uso de IA para recomendar os exames mais 
indicados em função do histórico do paciente

 Treinamento e capacitação em UTIs 

3.1

3.2

 Teletreinamento cirúrgico (p.ex.: treinamento com 
realidade virtual)

 Piloto modelo de Atenção Primária digital

 Piloto modelo de telemonitoramento de pacientes 
crônicos

 Criação de plataforma de serviços para a rede do 
SUS

 Formação para telemedicina

3.3

3.5

3.6

3.7

 Segunda opinião médica

 Teleconsultorias de diferentes especialidade

 Operação remota de equipamentos de diagn. por 
imagem (p.ex., tomografia e RM)

 Telerregulação de casos de urgência e emergência

2.1

2.2

3.4

2.4

2.3

1.5

1.7

3.8

3.9

A estratégia de saúde digital da HCFMUSP contempla 20 iniciativas 
divididas nos 3 pilares



1.2 Digitalização das etapas de atendimento do Paciente

Pré-Atendimento

Atendimento

Resultado

Agendamento

Procedimemtos MonitoramentoResultados
Atencimento

Eletrônico

 Robôs de 
agendamento

 Inteligência
Artificial para 
recomendação

 Chatbot de 
atendimento

 Iteração remota

 Triagem remota

 Sistema eletrônico
de 
acompanhamento

 Gestão de tempos 
e métodos

 Acompanhamento
dos tempos de 
produção em
tempo real 

 Acesso remote 
por portal

 Agenda 
eletrônica com 
dados do 
pacientes e 
pontos de 
controle

 Gêmeo Digital

 Análise de 
melhoria e 
economia por 
algoritimos

Automação e controle
de agenda Salas de Espera

 Totens de auto-
atencimento

 Sistema de 
gestão de filas

Triagem



Sala de Exame

Benefícios

• Realização de exames em locais sem 

especialistas

• Ganhos nas escalas, cobertura de folgas e 

absenteísmo;

• Aumento da qualidade e produção dos 

exames;

• Padronização dos protocolos dos exames;

• Redução de risco ocupacionais do operador 

(biológico e radiação);

• Auditoria e governança dos processos;

• Redução de custos;

• Sinergia com os princípios do SUS (acesso).

2.3 Operação Remota de Equipamentos de Diagnóstico

Sala de Exame



HUB DE INOVAÇÃO HCFMUSP 00/12|2019

3.1 Telemonitoramento de Pacientes - Utilização de IoT e Wearables

Módulo
Telemonitoramento de 
Pacientes (IoT/Wearables)

• Wearables para medir dados dos 
pacientes;

• Consulta de sentimentos do 
paciente;

• Monitoramento centralizado dos 
pacientes;

• Alertas médicos;

PROJETO PESQUISA FMUSP

VALIDAÇÃO DE DISPOSITIVOS 
VESTÍVEIS DE MONITORIZAÇÃO 

REMOTA E CONTÍNUA EM 
PACIENTES SUBMETIDOS A 
TRANSPLANTE CÉLULAS-

TRONCO HEMATOPOIÉTICAS



HUB DE INOVAÇÃO HCFMUSP 00/12|2019

3.6 Atenção Primária Digital – Piloto APS Digital

Local: Comunidade de Paissandu, Santarém – PA
• 750 habitantes
• 6 horas de trajeto para traslados de pacientes (balsa e estrada de 

terra)
• 1 UBS em Paissandu

Sem médico, com uma enfermeira e 2 técnicos de enfermagem

Piloto

242 teleconsultas realizadas em 35 dias (médico meio período)

90% dos pacientes recomendariam a teleconulta

94% de resolutividade

98% dos atendimentos resolutivos contaram com o apoio da 
equipe da UBS local
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Serviços de saúde no Brasil é desigual especialmente em área remotas
Saúde no Brasil tem muitos problemas de acesso

163 milhões de pessoas

78% da população
brasileira depende
exclusivamente do 
Sistema público de saúde
(SUS), 

Sistema caro
• SUS consome 4% do 

PIB brasieliro

Sistema com 
Ineficiências

• 57% de gastos está em
procedimentos de 
emergência, a maioria
deles evitáveis ou
tratáveis na atenção
primária à saúde

Sistema Público de Saúde

Cobertura Desigual

Desigualdade na Saúde

Médicos por 1,000 habit.

10.2 16.66.7

3.83.151.30

OCDE
BR

Sul/Sud
.

BR
Norte/Nord

OCD
E

Taxa de mortalidade
infantil

Barco-Hospital utilizado no atendimento as comunidades ribeirinhas

Prenatal
• 4.6% das mulheres grávidas

sem acompanhamento pré-
natal adequado

BR
Sul/Sud

.

BR
Norte/Nord.
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Locais carentes estão presos em um círculo vicioso
Acesso a saúde no Brasil

2. Estrutura de saúde especializada
requer escala
Pequenas cidades geograficamente
dispersas não têm a escala para justificar o 
investimento de cuidados de saúde
especializados

3. Falta de infraestrutura
desestimula a chegada de médicos
Médicos não se mudam para locais
remotos devido à falta de infraestrutura

4. Vagas de médico
são difíceis de serem
preenchidas
Os municípios não
conseguem encontrar
médicos para preencher
vagas, e é dificil a retenção.

1. Pacientes sem
serviços de saúde
adequados
Altas taxas de mortalidade

Qual a saída?

• Tecnologia de comunicação como
forma de levar remotamente
especialistas para as fronteiras da 
saúde no Brasil

• 5G é a nova tecnologia de 
comunicação que permitirá a 
interrupção do ciclo

Círculo
Vicioso

Sistema de comunicação avançados podem ajudar a quebrar esse
círculo vicioso e enfrentar os desafios da saúde...

Equipamentos
desconectados

Hospitais 
desconectados Qualidade de 

ponta a ponta
inadequada

Dados de 
pacientes perdidos

"5G como alavanca
tecnológica para 

promover a Equidade
em Saúde no Brasil"
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Histórico do Projeto – focado em três impulsionadores para acelerar a inovação
do 5G

OpenCare5G Visão Estratégica

1. TRANSFORMAÇÃO DO MERCADO DE TELECOM
• Desagregação da cadeia de Telecom
• Novas tecnologias / novos competidores
• Novos modelos de negócios em telecomunicações

2. TRANSFORMAÇÃO NA SAÚDE
• Digitalização da Saúde
• Novas tecnologias / Novos competidores
• Novos modelos de negócios na saúde

3. TRANSFORMAÇÃO DA FORÇA DE TRABALHO E DO 
AMBIENTE DE TRABALHO

• Novas habilidades e multidisciplinaridade nas equipes
• Novas tecnologias na educação
• Novos modelos de negócio em educação

Background
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Conectividade em saúde – uma jornada com muitos obstáculos e potenciais

Equipamentos
desconectados

Geram muitos dados, mas 
não estão conectados à rede 

e estes dados estão
desorganizados.

Hospitais
desconectados

Rede corporativa sem
infraestrutura ou

capacidade de fluxo de 
dados.

Qualidade de ponta a 
ponta inadequada

No entanto, a conectividade enfrenta desafios que impedem um uso adequado da tecnologia

Uma das partes de 
conexão não tem

conectividade com a 
qualidade necessária.

A evolução na jornada do paciente em saúde digital trouxe benefícios para todos os atores do ecossistema de saúde

Procedimentos
Cirúrgicos MonitoramentoInternaçõesConsultas

 Dispositivos e 
biosensores

 IA para 
recomendação
personalizada

 Agendamento
online e 
teleconsultas

 Uso de dados 
históricos e 
integrados

 Centralização de 
dados

 Exames e laudos
disponíveis on-
line

 Procedimentos
virtualmente
controlados

 Assistência
médica à
distância

 Telepresença
para visitas de 
parentes

 Leitos
conectados

 Análise remota de 
dados por
médicos

 Consolidação e 
centralização de 
sistemas de 
telmonitoramento

Bem-estar Medicação

 Monitoramento
aderência

 Infusão de 
medicamentos
por sistema
conectado

Exames e 
Diagnóstico

• Source: Deloitte analysis

Dados de pacientes
dispersos

Diversas bases de 
dados com 
diferentes

padrões e sem
integração entre 

eles.

Falta de padrão.
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O 5G é uma tecnologia fundamental que permite outras verticais e o novo conjunto de 
tecnologias vai gerar valor significativo no setor saúde

5G como facilitador para novas tecnologias em saúde

Velocidade ultra-
rápida

Felixibilidade de 
Banda

Comunicação
dispositivo-
dispositivo

Redes Privadas

Menor tempo de 
resposta

Alto volume de 
dados

Maior densidade de 
dispositivos conectados

com confiabilidade

5G 
FUTURE 

OF 
HEALTH

• Inteligência digital e 
artificial (IA) poderia
permitir interação sob 
demanda, diangnóstico e 
tratamentos

Computação em Borda

AI / 
MACHINE LEARNING

• As aplicações estarão
próximas dos usuários e 
das fontes de dados, 
podendo haver computação
em tempo real

• Monitoramento remoto de 
pacientes através de 
wearables e telessaúde

TELEMEDICINA

GESTÃO DE DADOS

AR / VIRTUAL REALITY

IOT

• Soluções de gerenciamento de 
dados para melhorar a gestão de 

estoques, otimizar o agendamento
da força de trabalho e gestão de 

leitos

• AR/VR poderia ser usado para mais
engajamento com os pacientes

para novas formas de orientação e 
de tratamento.

• Aumentando a capacidade
de conectividade, mais
dispositivos podem se 

comunicar e interagir entre 
si, serem monitorados e 

controlados remotamente

• Source: Informa, Are You Ready For Profitable 5G Monetization, Deloitte analysis

Redes 
desagregadas

R$ 14 bi

Ano 5

R$ 23 bi

Ano 10

R$ 28 bi

Ano 15

R$ 28 bi

Potencial 
máximo

Valores anuais do 
benefício ao 
final do período
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Ecossistema

Escola Politécnica da 
Universidade de São Paulo
• Escalonamento da tecnologia
• Metodologia de pesquisa

Itaú Unibanco
• Infraestrutura de TI
• Core da rede 5G

NEC
• Integração de sistemas
• Gerenciamento de usuários da rede

Siemens  Healthineers
• Soluções médicas

Deloitte
• Coordenação do projeto
• Modelos de negócio

Telecom Infra Project
• Arquitetura do Sistema
• Blueprints e conformação ao Open RAN

Airspan
• Acesso de radio
• Solução Open RAN

Colaboração de atores de excelência em seu segmento 

ABDI
• Suporte regulatório e de advocacia
• Apoio à educação e promoção de tecnologia

FMUSP - InovaHC
• Pesquisa
• Promoção da 

tecnologia na saúde
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Sala de exames

• Um dispositivo portátil é implantado em 
campo

• Um agente local com treinamento básico 
opera o dispositivo portátil

• Um médico especializado localizado 
remotamente orienta o agente local, salva 
imagens e fornece diagnóstico

1

Fluxo de 
dados

Ultrassom portátil

• Equipamento portátil para 
coleta de imagens não 
invasivas

Equipamento

Operação local

• Agente de saúde local com 
baixa especialização no 
diagnóstico medico (por 
exemplo, enfermeira)

Profissional

Sala de controle multiuso

Equipame
nto

Robô endovascular

• Um

• B

• c

Painel de imagem 

• Visualização das imagens e 
dos procedimentos

Equipamento
Robô endovascular

• Um

• B

• c

Médico de ultrassom

• Fornece orientação ao 
agente local para 
posicionamento do scanner

• Emissão de Diagnóstico 
medico

• Possibilidade de uso  para 
treinamento médico

Profissional

Descrição

2

Imagens de alta definição

Conversa entre equipes

Local do piloto – Hospital das Cliínicas

Sala de exames 
Inrad

1- Ultrassom portátil em operação remota
Os casos de uso

Sala de controle
Inrad
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Transformação da força de trabalho e do local de trabalho na saúde
● Três dimensões que mudam o futuro do trabalho em saúde - impacto sobre as habilidades 

Arquétipo do Médico do Futuro
Futuro do trabalho em Saúde

Deloitte Center for Health Solutions



Saúde Digital
Impactos econômicos, sociais e de inovação na Saúde no Brasil

Impacto na
Educação e 
Pesquisa

Saúde Digital

Mais Acesso

Impacto no 
Ecossistema de 
Inovação

Impacto na
Saúde

Menos CustosMais Qualidade

Novas
Empresas

Mais
Investimentos

Produtos
Inovadores

Novas
Qualificações

Atração e retenção de 
Talentos

Difusão de 
Conhecimento

1

2

3

Regulacão e 
Políticas Públicas

4

Novas políticas para Educação
Médica

Regulação dos dados dos PacientesPolíticas para Tecnologia em
Saúde



Obrigado!

inova@ hc.fm.usp.br
inovahc.hc.fm.usp.br

Quer falar conosco?


