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RESUMO

Objetivos: Revisar tecnologias voltadas para a seguranca do paciente na ultima década,
identificando seu impacto na reducdo de erros e qualidade do cuidado. Métodos: Revisdo
narrativa com busca em PubMed e Google Scholar, incluindo estudos em portugués, inglés e
espanhol, utilizando descritores como "Patient safety” e "Technology". Foram analisados 25
estudos, categorizados em aplicativos mdveis, dispositivos vestiveis, inteligéncia artificial (1A)
e outras inovagles. Resultados: Aplicativos reduziram erros de medicacdo (até 70%) e
promoveram autocuidado. Dispositivos vestiveis detectaram deterioracdo clinica
precocemente, aumentando a seguranca. IA otimizou prescrigdes, e sensores melhoraram
rastreabilidade e monitoramento. Desafios incluem privacidade e usabilidade. Conclusédo: As
tecnologias melhoram a seguranca do paciente, reduzindo erros e promovendo cuidados
centrados. Estudos futuros devem explorar IA em larga escala e acessibilidade em contextos de
baixa renda.

Descritores: Seguranca do Paciente; Tecnologia; Saude; Inteligéncia Artificial; Revisdo
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ABSTRACT

Objectives: To review technologies aimed at patient safety over the last decade, identifying
their impact on error reduction and care quality. Methods: Narrative review with searches in
PubMed and Google Scholar, including studies in Portuguese, English, and Spanish, using
descriptors such as "Patient Safety" and "Technology". Twenty-five studies were analyzed,
categorized into mobile applications, wearable devices, artificial intelligence (Al), and other
innovations. Results: Mobile applications reduced medication errors (up to 70%) and promoted
self-care. Wearable devices enabled early detection of clinical deterioration, enhancing safety.
Al optimized prescriptions, and sensors improved traceability and monitoring. Challenges
include privacy and usability. Conclusion: Technologies enhance patient safety, reducing
errors and promoting patient-centered care. Future studies should explore large-scale Al
applications and accessibility in low-income settings.

Descriptors: Patient Safety; Technology; Health; Artificial Intelligence; Review

RESUMEN

Objetivos: Revisar las tecnologias orientadas a la seguridad del paciente en la Gltima década,
identificando su impacto en la reduccion de errores y la calidad del cuidado. Métodos: Revision
narrativa con busqueda en PubMed y Google Scholar, incluyendo estudios en portugués, inglés
y espafol, utilizando descriptores como "Patient Safety" y "Technology”. Se analizaron 25
estudios, categorizados en aplicaciones moviles, dispositivos vestibles, inteligencia artificial
(IA) y otras innovaciones. Resultados: Las aplicaciones mdviles redujeron errores de
medicacion (hasta un 70%) y promovieron el autocuidado. Los dispositivos vestibles detectaron
deterioro clinico de forma temprana, aumentando la seguridad. La IA optimizo prescripciones,
y los sensores mejoraron la trazabilidad y el monitoreo. Los desafios incluyen la privacidad y
la usabilidad. Conclusion: Las tecnologias mejoran la seguridad del paciente, reduciendo
errores y promoviendo cuidados centrados en el paciente. Estudios futuros deben explorar
aplicaciones de 1A a gran escala y la accesibilidad en contextos de bajos ingresos.
Descriptores: Seguridad del Paciente; Tecnologia; Salud; Inteligencia Artificial; Revision

INTRODUCAO

A seguranca do  paciente,
conceituada como a reducdo de riscos de
danos evitaveis durante a prestacdo de
cuidados de saude a um nivel minimo
aceitavel, constitui um pilar essencial da
qualidade assistencial.! Desde a publicagdo
do relatério To Err is Human,? que revelou
a ocorréncia de 44 mil a 98 mil mortes
anuais por erros médicos nos Estados
Unidos, o tema ganhou projecdo global,
destacando a necessidade de estratégias

inovadoras para mitigar falhas assistenciais.
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Nesse contexto, a integracao de tecnologias
emergentes tem se mostrado uma
abordagem promissora para aprimorar a
seguranca, reduzir erros e otimizar a gestao
do cuidado.®

As inovagOes tecnoldgicas, como
aplicativos moveis, dispositivos vestiveis e
inteligéncia artificial, oferecem solucGes
que transcendem 0s  equipamentos
tradicionais, incorporando conhecimento e
sistemas inteligentes que favorecem a
autogestdo, a comunicagéo clinico-paciente
e a adesdo a tratamentos.*® Essas
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ferramentas tém o potencial de prevenir
erros de medicagdo, monitorar sinais vitais
em tempo real e apoiar decisdes clinicas,
promovendo cuidados mais seguros e
centrados no paciente. Além disso,
iniciativas como o programa Patients for
Patient Safety da Organizagdo Mundial da
Saude® reforcam a importancia do
engajamento de pacientes e familiares, que
pode ser potencializado por tecnologias que
promovem educacao e autocuidado.

Apesar dos avangos, persistem
lacunas no entendimento de como essas
tecnologias sé@o implementadas e de seu
impacto real na seguranca do paciente.
Questdes como usabilidade, acessibilidade,
privacidade de dados e integracdo com
fluxos assistenciais ainda demandam
investigagdo. Esta revisdo narrativa busca
abordar essas lacunas, analisando as
principais inovacoes tecnoldgicas
desenvolvidas entre 2015 e 2024, com foco
em sua aplicabilidade e eficacia na reducéo
de erros e na promocdo de cuidados
Seguros.

Assim, o objetivo foi revisar a
literatura cientifica sobre tecnologias
voltadas para a seguranca do paciente,
identificando e caracterizando solugdes
como aplicativos moveis, dispositivos
vestiveis, inteligéncia artificial e outras

inovacOes, para compreender seu impacto
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na qualidade e seguranca do cuidado em

saude.

METODOS

Esta revisdo narrativa foi conduzida
para responder a pergunta de pesquisa:
“Quais sdo as tecnologias disponiveis que
contribuem para a seguranca do paciente?”.
A busca por estudos foi realizada entre julho
e dezembro de 2024 nas bases de dados
PubMed e Google Scholar, utilizando os
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
Patient safety, Technology, Mobile
applications, Wearable electronic devices,
Apps, Serious games, Technology
development, Innovation e Medical devices.
Esses termos foram combinados com o0s
operadores booleanos AND e OR para
ampliar a recuperacéo de artigos relevantes.

Foram incluidos estudos publicados
entre janeiro de 2015 e dezembro de 2024,
disponiveis na integra, gratuitamente, nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol.
Excluiram-se protocolos de pesquisa,
editoriais, relatos de experiéncia, estudos
duplicados ou irrelevantes a pergunta de
pesquisa apds analise de titulo e resumo. O
processo de selecdo envolveu trés etapas:
(1) triagem inicial para identificacdo de
duplicatas e aplicacdo dos critérios de
inclusdo/exclusdo; (2) leitura de titulos e

resumos para verificar relevancia; e (3)
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leitura integral dos artigos para determinar
a elegibilidade final.

Seis pesquisadores realizaram a
triagem de forma independente, garantindo
rigor na selecdo. Divergéncias foram
resolvidas por consenso. O fluxograma do
processo de selecdo, detalhando o nimero
excluidos e

de estudos recuperados,

incluidos em cada etapa, estd apresentado
na Figura 1. Os estudos selecionados foram
organizados por categorias tecnoldgicas
(aplicativos moveis e jogos, dispositivos
vestiveis, inteligéncia artificial e outras
inovacOes) e analisados qualitativamente
para identificar contribuigbes a seguranga

do paciente.

n=1.165

Registros identificados do banco de dados

PubMed
n=180

Google Scholar

n=985

Remog¢dGo de duplicatas (n=13)

l

PubMed
n=171

l

Google Scholar

Nn=981

Removidos apds leitura de titulos e resumos (n=1.041)

l

PubMed
n=30

l

Google Scholar

n=131

Removidos apos leitura integral (n=136)

l

PubMed
n=23

l

Google Scholar

n=2

Selec3ao final
n=25

Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢do dos estudos.

Fonte: Elaborada pelos autores (2025).
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RESULTADOS

Os 25 estudos abordaram quatro
categorias tecnoldgicas: aplicativos méveis
e jogos (19 artigos), dispositivos eletrénicos
vestiveis (3 artigos), inteligéncia artificial
(1 artigo) e outras inovagdes (2 artigos). A
seguir, 0s principais resultados sdo
apresentados por subtema de acordo com

€SSas categorias.

Aplicativos Mdveis e Jogos

Os 19 estudos sobre aplicativos
moveis e jogos demonstraram ampla
aplicabilidade na seguranca do paciente,
com foco em educacao, reducdo de erros e
empoderamento do paciente. Aplicativos
como Minha Cirurgia’ e MySurgery®
ofereceram orientagcBes perioperatorias,
reduzindo ansiedade e promovendo
autocuidado, com alta usabilidade entre

pacientes, incluindo grupos vulneraveis.

Ferramentas como SPOT® e MyPrescribe®®
reduziram erros de prescri¢do de opioides e
medicamentos,  respectivamente, com
acurcia de até 96,3% e reflexdo critica
entre  profissionais. O  eOncosalud!

monitorou eventos adversos em pacientes

oncoldgicos, otimizando recursos
hospitalares.
Em contextos criticos,

PedAMINES!? e Order-Assist’® reduziram
erros de medicacdo em pediatria (até 68%)
e anestesia (70%), respectivamente. O
Brain Buddy** incentivou dialogos sobre
riscos medicamentosos entre idosos e
médicos, enquanto UROSTENTZ!® evitou
complicacBes de stents ureterais. Jogos
sérios, como PlayDecide'® e Air Medic Sky-
17, aumentaram 0  engajamento
educacional e a conscientizagdo sobre

seguranca entre profissionais e estudantes.

Tabela 1. Aplicativos moveis e jogos para segurancga do paciente

Autor/Ano Populagéo Principais Resultados Conclusdes

Silva, Lima, 8 enfermeirose  Minha Cirurgia obteve Promove educacdo e

Silva, Poveda. 8 profissionais usabilidade de 90,85 seguranca cirdrgica

(2024)’ de Tl

Russ et al. 42 pacientes MySurgery reduziu Promissor para grupos

(2020)% cirurgicos ansiedade e aumentou vulneraveis; necessita
empoderamento acessibilidade

Flint et al. Prescritoresem  SPOT atingiu 96,3% de Ferramenta segura;

(2019)° cuidados acuracia em conversdo de  necessita validacdo em

paliativos

opioides
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larga escala
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Keyworth,
Hart, Thoong,
Ferguson,
Tully. (2017)°

Villanueva-
Bueno et al.
(2022)*

Ehrler, Siebert.
(2020)*2

Shim, Kim,
Kim, Choi,
Lee. (2023)%3

Holden et al.
(2020)%

Hameed, Shah,
Naik, Reddy,
Somani.
(2021)%°

Ward et al.
(2019)%6

Dankbaar et al.
(2017)Y

Lee et al.
(2015)26

Jeon et al.
(2019)%

Pierce et al.
(2019)8

Cho, Lee.
(2021)%°

15 médicos
juniores

186 pacientes
oncologicos

128 enfermeiros
e 152
paramédicos

202 pacientes
pediatricos

23 idosos

33 pacientes
com stents
ureterais

Médicos
residentes

103 estudantes

23 aplicativos de
hospital na
Coreia

62 pacientes
pediatricos

Pacientes e
profissionais na
Europa

94 pacientes
internados

MyPrescribe promoveu
reflexdo e reduziu erros de
prescricao

eOncosalud detectou 1.368
eventos adversos

PedAMINES reduziu 68%
erros em emergéncias
pediatricas

Order-Assist reduziu 70%
erros de anestesia

Brain Buddy promoveu
dialogo sobre riscos
medicamentosos

UROSTENTZ evitou
complicacgdes e melhorou
comunicagéo

PlayDecide aumentou
relato de incidentes

Jogo sério mais envolvente
que e-modulo; maior tempo
de aprendizado

87% focaram em
tempestividade, 78% em
seguranca, 65% em
eficiéncia

Acurécia de 99,99% na
identificacdo de pacientes

App WEB-RADR facilitou
relato de reacOes adversas

App aumentou autoeficacia
e comportamentos Seguros
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Ferramenta promissora;
integracdo com teorias
comportamentais
recomendada

Otimiza recursos e melhora
seguranca

Eficaz em contextos
criticos; apoia meta da
OMS

Ferramenta confidvel para
eficiéncia

Viavel para idosos;
melhora comunicagdo com
meédicos

Reduz custos e visitas
desnecessarias

Promove cultura proativa;
requer apoio institucional

Jogos sérios tém potencial
educacional, mas eficacia
pratica precisa de mais
pesquisa

Aplicativos atendem
maltiplos objetivos de
qualidade, mas impacto
real requer mais estudos

Melhora seguranga, mas
privacidade é desafio

Potencial em
farmacovigilancia;
necessita maior adesao

Autoeducacéo digital é
eficaz para seguranca
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Aldughayfiq, 21 participantes ~ App NFC reduziu erros de  Seguro e pratico;

Sampalli. dispensacéo (90% vs. 38%) recomenda-se expansdo

(2021)%

Lee, Ahn, Lee. 60 pacientes App APPSE melhorou Educacéo digital motiva

(2021)% conhecimento e comportamentos seguros
participacao

Lin, Ho, Chen, Pacientes em App MEWS reduziu Aumenta seguranca e

Chang, Chien.  hemodidlise eventos adversos eficiéncia na hemodiélise

(2022)32

Oh, Kim. 44 estudantes de  App aumentou Eficaz para educagdo em

(2023)% enfermagem competéncia seguranca

Fonte: Elaborada pelos autores (2025).

Dispositivos Eletrénicos Vestiveis

Os trés estudos sobre dispositivos
vestiveis destacaram seu potencial no
monitoramento continuo e na resposta
rdpida a eventos clinicos. Dispositivos
como ViSi Mobile!® e HealthPatch?®
identificaram deterioracao clinica

precocemente, com alta  aceitagédo

(usabilidade > 77,9) e aumento da sensacao
de seguranca. O HAIL-CAT®, reduziu o
tempo de resposta a alarmes em até 148%
em simulagdes, aliviando a carga cognitiva
de enfermeiros. O sensor Sensium?, foi
considerado confortdvel por 85,4% dos
pacientes, com 69,2% sentindo maior
seguranca, embora  privacidade e

usabilidade sejam desafios.

Tabela 2. Dispositivos eletrdnicos vestiveis para seguranca do paciente

Autor/Ano Populagéo Principais Resultados Conclusdes

Weenk, Bredie, 90 pacientes ViSi Mobile e Aumentam seguranca;
Koeneman, hospitalizados HealthPatch detectaram  barreiras incluem alarmes
Hesselink, van deterioracédo precoce falsos

Gor, van de Belt.

(2020)*8

McFarlane, Doig, 16 enfermeiros em HAIL-CAT reduziu Melhora triagem de
Agutter, Brewer,  simulagdo tempo de resposta a alarmes; necessita testes
Syroid, Mittu. alarmes em 148% reais

(2018)*°

Rev Enferm Atenc3o Salde 2025; 15(1):e20258446 ISSN 2317-1154



Joshi et al. Pacientes Sensium foi confortavel ~ Promissor para
(2021)%° hospitalizados (85,4%); 69,2% monitoramento; necessita
sentiram seguranga melhorias em privacidade

Fonte: Elaborada pelos autores (2025).

Inteligéncia Artificial
DISCUSSAO
Os resultados destacam a eficacia de

O estudo avaliou um sistema de 1A

para deteccdo de erros de prescricdo no

. . tecnologias como aplicativos moveis,
Sheba Medical Center.?! Com aprendizado g P

- . dispositivos vestiveis, inteligéncia artificial
de maquina, o sistema gerou 315 alertas em

. e inovacdes como RFID e sensores na
282 prescricdes, com 48% das ordens ¢

modificadas rapidamente (mediana de 1 reducdo de erros e na promogao da

hora). A alta sensibilidade e especificidade seguranca do  paciente. Em comum, 0s

. . estudos indicam que essas ferramentas
reduziram eventos adversos ndo detectados,

- A . melhoram a deteccdo precoce de eventos
otimizando a eficiéncia operacional e a

o adversos, reduzem erros de medicagdo (com
tomada de decis&o clinica.
reducBes de até 70% em contextos criticos
como pediatria e anestesia) e promovem o
Outras Tecnologias empoderamento do paciente por meio de
educacéo e autocuidado.
Aplicativos como PedAMINES e

Order-Assist ~ demonstraram  impacto

Duas tecnologias foram destacadas:
identificacdo por radiofrequéncia (RFID) e

um dispositivo de deteccdo de vazamento . L
significativo na minimizagdo de erros em

em hemodidlise. A aplicacdo de RFID em . )
ambientes de alta complexidade, enquanto

gazes cirdrgicas, instrumentos, curativos . o o . .
dispositivos vestiveis, como ViSi Mobile e

inteligentes e monitoramento de pacientes, ] o ]
Sensium,  permitiram  monitoramento

melhorou a rastreabilidade e prevencao de . .
continuo, aumentando a sensacdo de

erros.?> Em hemodialise, foram realizados o _
seguranca para a maioria dos pacientes.

testes de dispositivo com sensores opticos e o » .
Esses avancos implicam uma pratica clinica

ultrassonicos, detectando 67 de 73 ] ] ] ]
mais proativa, com potencial para reduzir a

vazamentos de sangue (98,9% de precisao), . . .
morbimortalidade associada a falhas

reduzindo ansiedade e melhorando a ) o o
assistenciais e otimizar recursos

qualidade do atendimento.??
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hospitalares, especialmente em cenarios de
alta demanda.

Tecnologias como sistemas de 1A
e aplicativos moveis exigem capacitacao
para integrar dados em tempo real as
decisbes clinicas, o que pode aliviar a
sobrecarga cognitiva, como observado com
0 HAIL-CAT.*® No entanto, a adog&o dessas
ferramentas requer ajustes nos fluxos de
trabalho e treinamento continuo para
garantir usabilidade e aceitagdo. Para 0s
pacientes, o0 impacto € igualmente
significativo, uma vez que aplicativos como
MySurgery e eOncosalud promovem maior
engajamento e adesdo ao tratamento,
enquanto dispositivos vestiveis oferecem
maior seguranca e autonomia. Em
consonancia com estudo recente, a revisao
comprova uma convergéncia na énfase em
monitoramento  continuo e  deteccdo
precoce, especialmente com dispositivos
vestiveis de inteligéncia artificial (1A).24%°
Contudo, enquanto autores focam em
aplicaces orientadas a provedores®, esta
revisao destaca o papel do empoderamento
do paciente, evidenciado por aplicativos e
jogos seérios, sugerindo uma abordagem
mais holistica.

Esse estudo reforca a importancia
da tecnologia da informagédo em salde para
reduzir erros, mas alerta para desafios
persistentes, como privacidade de dados e

integracdo com sistemas existentes.?4?
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Enquanto alguns autores enfatizam a
infraestrutura de TI?°, esta revisdo abrange
uma gama mais ampla de tecnologias,
incluindo RFID e sensores, que oferecem
solucdes praticas para rastreabilidade e
monitoramento em tempo real. Destacam-
se avancos em dispositivos vestiveis com
IA, como sistemas de visdo computacional
em cirurgias®®, que complementam os
achados desta revisdo sobre IA para
prescricdio?’. No entanto, a escassez de
estudos sobre IA nesta revisdo contrasta
com a énfase em algoritmos preditivos?,
sugerindo uma lacuna a ser explorada.

A revisdo apresenta forcas,
incluindo a analise abrangente de 25
estudos  recentes, cobrindo diversas
categorias  tecnoldgicas e  contextos
clinicos, com rigor  metodolégico
assegurado pela triagem independente de
seis pesquisadores e uma sintese rica e
contextualizada, alinhada aos objetivos de
identificar inovac6es impactantes. Contudo,
limitagfes incluem a predominéncia de
estudos sobre aplicativos moveis e a
exclusdo de artigos pagos, que pode ter
restringido o0 acesso a estudos de alta
qualidade. A auséncia de uma anélise
guantitativa, inerente ao formato narrativo,
também limita a capacidade de generalizar

os achados.
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CONCLUSOES

Tecnologias  voltadas para a
seguranca do  paciente, destacando
aplicativos maveis, dispositivos vestiveis,
inteligéncia artificial e inovacbes como
RFID e sensores demonstraram impacto
significativo na reducdo de erros de
medicacdo,  deteccdo  precoce  de
deterioracdo clinica e promocdo do
autocuidado, contribuindo para cuidados
mais seguros e centrados no paciente. A
integracdo dessas tecnologias otimiza a
qualidade assistencial, alinhando-se as
metas globais de seguranca do paciente.

Sugere-se explorar o impacto de
tecnologias de IA em maior escala,
especialmente em contextos de baixa renda,
onde a acessibilidade é um desafio nos
estudos futuros. Investigagbes sobre a
integracdo de dispositivos vestiveis com
registros eletrénicos de saude e a avaliacdo
de longo prazo de jogos sérios na formacao
profissional sdo recomendadas. Além disso,
pesquisas que abordem questBes éticas,
como privacidade de dados, e a usabilidade
em  populacdes vulnerdveis  podem
fortalecer a implementacdo  dessas

inovacoes, garantindo beneficios

equitativos e sustentaveis para a seguranca

do paciente.
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