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RESUMEN 

Objetivos: Revisar las tecnologías orientadas a la seguridad del paciente en la última década, 

identificando su impacto en la reducción de errores y la calidad del cuidado. Métodos: Revisión 

narrativa con búsqueda en PubMed y Google Scholar, incluyendo estudios en portugués, inglés 

y español, utilizando descriptores como "Patient Safety" y "Technology". Se analizaron 25 

estudios, categorizados en aplicaciones móviles, dispositivos vestibles, inteligencia artificial 

(IA) y otras innovaciones. Resultados: Las aplicaciones móviles redujeron errores de 

medicación (hasta un 70%) y promovieron el autocuidado. Los dispositivos vestibles detectaron 

deterioro clínico de forma temprana, aumentando la seguridad. La IA optimizó prescripciones, 

y los sensores mejoraron la trazabilidad y el monitoreo. Los desafíos incluyen la privacidad y 

la usabilidad. Conclusión: Las tecnologías mejoran la seguridad del paciente, reduciendo 

errores y promoviendo cuidados centrados en el paciente. Estudios futuros deben explorar 

aplicaciones de IA a gran escala y la accesibilidad en contextos de bajos ingresos. 
Descriptores: Seguridad del Paciente; Tecnología; Salud; Inteligencia Artificial; Revisión 
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RESUMO 

Objetivos: Revisar tecnologias voltadas para a segurança do paciente na última década, 

identificando seu impacto na redução de erros e qualidade do cuidado. Métodos: Revisão 

narrativa com busca em PubMed e Google Scholar, incluindo estudos em português, inglês e 

espanhol, utilizando descritores como "Patient safety" e "Technology". Foram analisados 25 

estudos, categorizados em aplicativos móveis, dispositivos vestíveis, inteligência artificial (IA) 

e outras inovações. Resultados: Aplicativos reduziram erros de medicação (até 70%) e 

promoveram autocuidado. Dispositivos vestíveis detectaram deterioração clínica 

precocemente, aumentando a segurança. IA otimizou prescrições, e sensores melhoraram 

rastreabilidade e monitoramento. Desafios incluem privacidade e usabilidade. Conclusão: As 

tecnologias melhoram a segurança do paciente, reduzindo erros e promovendo cuidados 

centrados. Estudos futuros devem explorar IA em larga escala e acessibilidade em contextos de 

baixa renda. 

Descritores: Segurança do Paciente; Tecnologia; Saúde; Inteligência Artificial; Revisão 

 

 

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 (AI), 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. 

AI 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 AI 

applications and accessibility in low-income settings. 
Descriptors: Patient Safety; Technology; Health; Artificial Intelligence; Review 

 

INTRODUCCIÓN 

La seguridad del paciente, definida 

como la reducción de los daños prevenibles 

durante la prestación de la atención médica 

a un nivel mínimo aceptable, es un pilar 

esencial de la atención de calidad.¹ Desde la 

publicación del informe "Errar es 

humano"², que reveló la ocurrencia de entre 

44 000 y 98 000 muertes anuales por errores 

médicos en Estados Unidos, el problema ha 

cobrado relevancia mundial, lo que pone de 

relieve la necesidad de estrategias 

innovadoras para mitigar las deficiencias en 

la atención. En este contexto, la integración 

de tecnologías emergentes ha demostrado 

ser un enfoque prometedor para mejorar la 

seguridad, reducir los errores y optimizar la 

gestión de la atención.³ 

Las innovaciones tecnológicas, 

como las aplicaciones móviles, los 

dispositivos portátiles y la inteligencia 

artificial, ofrecen soluciones que 

trascienden los equipos tradicionales, 

incorporando conocimiento y sistemas 

inteligentes que promueven la autogestión, 

la comunicación médico-paciente y la 
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adherencia al tratamiento.4.5 Estas 

herramientas tienen el potencial de prevenir 

errores de medicación, monitorizar los 

signos vitales en tiempo real y respaldar las 

decisiones clínicas, promoviendo una 

atención más segura y centrada en el 

paciente. Además, iniciativas como el 

programa Pacientes por la Seguridad del 

Paciente de la Organización Mundial de la 

Salud6 refuerzan la importancia de la 

participación del paciente y la familia, que 

puede potenciarse mediante tecnologías que 

fomenten la educación y el autocuidado. 

A pesar de los avances, persisten 

lagunas en nuestra comprensión de cómo se 

implementan estas tecnologías y su 

verdadero impacto en la seguridad del 

paciente. Cuestiones como la usabilidad, la 

accesibilidad, la privacidad de los datos y la 

integración con los flujos de atención aún 

requieren investigación. Esta revisión 

narrativa busca abordar estas deficiencias 

mediante el análisis de las principales 

innovaciones tecnológicas desarrolladas 

entre 2015 y 2024, centrándose en su 

aplicabilidad y eficacia para reducir errores 

y promover una atención segura. 

Así, el objetivo fue revisar la 

literatura científica sobre tecnologías 

orientadas a la seguridad del paciente, 

identificando y caracterizando soluciones 

como aplicaciones móviles, dispositivos 

wearables, inteligencia artificial y otras 

innovaciones, para comprender su impacto 

en la calidad y seguridad de la atención 

médica. 

 

MÉTODOS 

Esta revisión narrativa se realizó 

para responder a la pregunta de 

investigación: "¿Qué tecnologías 

disponibles contribuyen a la seguridad del 

paciente?". La búsqueda de estudios se 

realizó entre julio y diciembre de 2024 en 

las bases de datos PubMed y Google 

Académico, utilizando los siguientes 

Descriptores de Ciencias de la Salud 

(DeCS): Seguridad del paciente, 

Tecnología, Aplicaciones móviles, 

Dispositivos electrónicos portátiles, Apps, 

Juegos serios, Desarrollo tecnológico, 

Innovación y Dispositivos médicos. Estos 

términos se combinaron con los operadores 

booleanos AND y OR para ampliar la 

búsqueda de artículos relevantes. 

Se incluyeron estudios publicados 

entre enero de 2015 y diciembre de 2024, 

disponibles íntegramente y de forma 

gratuita en portugués, inglés o español. Se 

excluyeron los protocolos de investigación, 

editoriales, informes de experiencia, 

estudios duplicados o estudios irrelevantes 

para la pregunta de investigación tras 

analizar el título y el resumen. El proceso de 

selección constó de tres etapas: (1) cribado 

inicial para identificar duplicados y aplicar 
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los criterios de inclusión/exclusión; (2) 

lectura de títulos y resúmenes para verificar 

su relevancia; y (3) lectura completa de los 

artículos para determinar su elegibilidad 

final. 

Seis investigadores realizaron la 

selección de forma independiente, 

garantizando así un riguroso proceso de 

selección. Los desacuerdos se resolvieron 

por consenso. El diagrama de flujo del 

proceso de selección, que detalla el número 

de estudios recuperados, excluidos e 

incluidos en cada etapa, se presenta en la 

Figura 1. Los estudios seleccionados se 

organizaron por categorías tecnológicas 

(aplicaciones y juegos móviles, dispositivos 

portátiles, inteligencia artificial y otras 

innovaciones) y se analizaron 

cualitativamente para identificar sus 

contribuciones a la seguridad del paciente. 

 

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de selección de estudios. 

Fuente: Elaborado por los autores (2025). 
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RESULTADOS 

Los 25 estudios abarcaron cuatro 

categorías tecnológicas: aplicaciones y 

juegos móviles (19 artículos), dispositivos 

electrónicos portátiles (3 artículos), 

inteligencia artificial (1 artículo) y otras 

innovaciones (2 artículos). A continuación, 

se presentan los principales resultados por 

subtema según estas categorías. 

 

Aplicaciones y juegos móviles 

Los 19 estudios sobre aplicaciones y 

juegos móviles demostraron una amplia 

aplicabilidad en la seguridad del paciente, 

centrándose en la educación, la reducción 

de errores y el empoderamiento del 

paciente. Aplicaciones como Minha 

Cirurgia7 y MySurgery8 ofrecieron 

orientación perioperatoria, reduciendo la 

ansiedad y promoviendo el autocuidado, 

con una alta usabilidad entre los pacientes, 

incluyendo grupos vulnerables. 

Herramientas como SPOT9 y MyPrescribe10 

redujeron los errores de prescripción de 

opioides y medicamentos, respectivamente, 

con una precisión de hasta el 96,3% y 

fomentando la reflexión crítica entre los 

profesionales. eOncosalud11 monitorizó 

eventos adversos en pacientes con cáncer, 

optimizando los recursos hospitalarios. 

En cuidados intensivos, 

PedAMINES12 y Order-Assist13 redujeron 

los errores de medicación en pediatría 

(hasta un 68%) y anestesia (un 70%), 

respectivamente. Brain Buddy14 fomentó el 

diálogo sobre los riesgos de la medicación 

entre adultos mayores y médicos, mientras 

que UROSTENTZ15 previno 

complicaciones derivadas de los stents 

ureterales. Juegos serios, como 

PlayDecide16 y Air Medic Sky-117, 

aumentaron la participación educativa y la 

concienciación sobre la seguridad entre 

profesionales y estudiantes.

 

Tabla 1. Aplicaciones móviles y juegos para la seguridad del paciente 

Autor/Año Población Resultados principales Conclusiones 

Silva, Lima, 

Silva, Poveda. 

(2024)7 

8 enfermeras y 8 

profesionales de 

TI 

My Surgery obtuvo una 

calificación de usabilidad 

de 90.85 

Promueve la educación y la 

seguridad quirúrgica 

Russ et al. 

(2020)8 

42 pacientes 

quirúrgicos 

MySurgery redujo la 

ansiedad y aumentó el 

empoderamiento 

Prometedor para grupos 

vulnerables; necesita 

accesibilidad 
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Flint et al. 

(2019)9 

Prescriptores en 

cuidados 

paliativos 

SPOT logró una precisión 

del 96,3% en la conversión 

de opioides 

Herramienta segura; 

requiere validación a gran 

escala 

Keyworth, 

Hart, Thoong, 

Ferguson, 

Tully. (2017)10 

15 médicos 

jóvenes 

MyPrescribe promovió la 

reflexión y redujo los 

errores de prescripción 

Herramienta prometedora; 

se recomienda su 

integración con teorías del 

comportamiento. 

Villanueva-

Bueno et al. 

(2022)11 

186 pacientes 

con cáncer 

eOncosalud detectó 1.368 

eventos adversos 

Optimiza los recursos y 

mejora la seguridad 

Ehrler, Siebert. 

(2020)12 

128 enfermeras 

y 152 

paramédicos 

PedAMINES redujo los 

errores en emergencias 

pediátricas en un 68% 

Eficaz en contextos 

críticos; apoya el objetivo 

de la OMS 

Shim, Kim, 

Kim, Choi, 

Lee. (2023)13 

202 pacientes 

pediátricos 

Order-Assist redujo los 

errores de anestesia en un 

70% 

Herramienta confiable para 

la eficiencia 

Holden et al. 

(2020)14 

23 personas 

mayores 

Brain Buddy promovió el 

diálogo sobre los riesgos de 

los medicamentos 

Viable para personas 

mayores; mejora la 

comunicación con los 

médicos 

Hameed, Shah, 

Naik, Reddy, 

Somani. 

(2021)15 

33 pacientes con 

stents ureterales 

UROSTENTZ previno 

complicaciones y mejoró la 

comunicación 

Reduce costes y visitas 

innecesarias 

Ward et al. 

(2019)16 

médicos 

residentes 

PlayDecide aumentó los 

informes de incidentes 

Promueve una cultura 

proactiva; requiere apoyo 

institucional 

 

Dankbaar et al. 

(2017)17 

103 estudiantes Juego serio más atractivo 

que el módulo electrónico; 

mayor tiempo de 

aprendizaje 

Los juegos serios tienen 

potencial educativo, pero 

su eficacia práctica 

necesita más investigación 

Lee et al. 

(2015)26 

23 aplicaciones 

hospitalarias en 

Corea 

El 87% se centró en la 

puntualidad, el 78% en la 

seguridad y el 65% en la 

eficiencia. 

Las aplicaciones cumplen 

múltiples objetivos de 

calidad, pero el impacto 

real requiere más estudios 

Jeon et al. 

(2019)27 

62 pacientes 

pediátricos 

99,99% de precisión en la 

identificación del paciente 

Mejora la seguridad, pero 

la privacidad es un desafío 
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Pierce et al. 

(2019)28 

Pacientes y 

profesionales en 

Europa 

La aplicación WEB-RADR 

facilita la notificación de 

reacciones adversas 

Potencial en 

farmacovigilancia; requiere 

mayor adherencia 

Cho, Lee. 

(2021)29 

94 pacientes 

hospitalizados 

La aplicación aumentó la 

autoeficacia y los 

comportamientos seguros 

La autoeducación digital es 

eficaz para la seguridad 

Aldughayfiq, 

Sampalli. 

(2021)30 

21 participantes La aplicación NFC redujo 

los errores de dispensación 

(90% frente al 38%) 

Seguro y práctico; se 

recomienda expansión. 

Lee, Ahn, Lee. 

(2021)31 

60 pacientes La aplicación APPSE 

mejoró el conocimiento y 

la participación 

La educación digital 

motiva comportamientos 

seguros 

Lin, Ho, Chen, 

Chang, Chien. 

(2022)32 

Pacientes de 

hemodiálisis 

La aplicación MEWS 

redujo los eventos adversos 

Aumenta la seguridad y la 

eficiencia en la 

hemodiálisis. 

Oh, Kim. 

(2023)33 

44 estudiantes de 

enfermería 

La aplicación aumentó la 

competencia 

Eficaz para la educación en 

seguridad 

Fuente: Elaborado por los autores (2025). 

 

Dispositivos electrónicos portátiles 

Los tres estudios sobre dispositivos 

portátiles destacaron su potencial para la 

monitorización continua y la respuesta 

rápida a eventos clínicos. Dispositivos 

como ViSi Mobile18 y HealthPatch18 

identificaron el deterioro clínico de forma 

temprana, con una alta aceptación 

(usabilidad ≥ 77,9) y una mayor sensación 

de seguridad. HAIL-CAT19 redujo el 

tiempo de respuesta a las alarmas hasta en 

un 148 % en simulaciones, aliviando la 

carga cognitiva del personal de enfermería. 

El sensor Sensium20 fue considerado 

cómodo por el 85,4 % de los pacientes, y el 

69,2 % se sintió más seguro, aunque la 

privacidad y la usabilidad siguen siendo un 

desafío. 
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Tabla 2. Dispositivos electrónicos portátiles para la seguridad del paciente 

Autor/Año Población Resultados principales Conclusiones 

Weenk, Bredie, 

Koeneman, 

Hesselink, van 

Gor, van de Belt. 

(2020)18 

90 pacientes 

hospitalizados 

ViSi Mobile y 

HealthPatch detectaron 

un deterioro temprano 

Aumentar la seguridad; 

las barreras incluyen 

falsas alarmas 

McFarlane, Doig, 

Agutter, Brewer, 

Syroid, Mittu. 

(2018)19 

16 enfermeras en 

simulación 

HAIL-CAT redujo el 

tiempo de respuesta de 

alarma en un 148% 

Mejora la clasificación de 

alarmas; requiere pruebas 

en el mundo real 

Joshi et al. 

(2021)20 

Pacientes 

hospitalizados 

Sensium fue cómodo 

(85,4%); el 69,2% se 

sintió seguro 

Prometedor para la 

monitorización; necesita 

mejoras de privacidad 

Fuente:Elaborado por los autores (2025). 

 

Inteligencia artificial 

  El estudio evaluó un sistema de IA 

para detectar errores de prescripción en el 

Centro Médico Sheba.21 Mediante 

aprendizaje automático, el sistema generó 

315 alertas en 282 recetas, con un 48 % de 

las órdenes modificadas rápidamente (una 

media de una hora). Su alta sensibilidad y 

especificidad redujeron la omisión de 

eventos adversos, optimizando la eficiencia 

operativa y la toma de decisiones clínicas. 

 

Otras tecnologías 

  Se destacaron dos tecnologías: la 

identificación por radiofrecuencia (RFID) y 

un dispositivo de detección de fugas en 

hemodiálisis. La aplicación de RFID en 

gasas quirúrgicas, instrumental, apósitos 

inteligentes y monitorización de pacientes 

ha mejorado la trazabilidad y la prevención 

de errores.22 En hemodiálisis, se realizaron 

pruebas en dispositivos con sensores 

ópticos y ultrasónicos, que detectaron 67 de 

73 fugas de sangre (98,9 % de precisión), lo 

que redujo la ansiedad y mejoró la calidad 

de la atención.23 

 

DISCUSIÓN 

Los resultados destacan la eficacia 

de tecnologías como las aplicaciones 

móviles, los dispositivos wearables, la 

inteligencia artificial e innovaciones como 

la RFID y los sensores para reducir errores 
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y promover la seguridad del paciente. Los 

estudios tienen en común que estas 

herramientas mejoran la detección 

temprana de eventos adversos, reducen los 

errores de medicación (con reducciones de 

hasta un 70 % en entornos críticos como 

pediatría y anestesia) y promueven el 

empoderamiento del paciente mediante la 

educación y el autocuidado. 

  Aplicaciones como PedAMINES y 

Order-Assist han demostrado un impacto 

significativo en la minimización de errores 

en entornos de alta complejidad, mientras 

que dispositivos portátiles como ViSi 

Mobile y Sensium han permitido la 

monitorización continua, aumentando la 

sensación de seguridad de la mayoría de los 

pacientes. Estos avances implican una 

práctica clínica más proactiva, con el 

potencial de reducir la morbilidad y la 

mortalidad asociadas a errores de atención 

y optimizar los recursos hospitalarios, 

especialmente en entornos de alta demanda. 

   Tecnologías como los sistemas de 

IA y las aplicaciones móviles requieren 

capacitación para integrar datos en tiempo 

real en las decisiones clínicas, lo que puede 

aliviar la sobrecarga cognitiva, como se 

observó con HAIL-CAT.19 Sin embargo, la 

adopción de estas herramientas requiere 

ajustes en los flujos de trabajo y 

capacitación continua para garantizar la 

usabilidad y la aceptación. Para los 

pacientes, el impacto es igualmente 

significativo, ya que aplicaciones como 

MySurgery y eOncosalud promueven una 

mayor participación y adherencia al 

tratamiento, mientras que los dispositivos 

portátiles ofrecen mayor seguridad y 

autonomía. En consonancia con un estudio 

reciente, la revisión demuestra una 

convergencia en el énfasis en la 

monitorización continua y la detección 

temprana, especialmente con dispositivos 

portátiles de inteligencia artificial (IA).24,25 

Sin embargo, mientras que los autores se 

centran en aplicaciones orientadas al 

proveedor24, esta revisión destaca el papel 

del empoderamiento del paciente, 

evidenciado por aplicaciones y juegos 

serios, lo que sugiere un enfoque más 

holístico. 

  Este estudio refuerza la 

importancia de la tecnología de la 

información sanitaria para reducir los 

errores, pero advierte de los desafíos 

persistentes, como la privacidad de los 

datos y la integración con los sistemas 

existentes.24,25 Mientras que algunos 

autores hacen hincapié en la infraestructura 

de TI25, esta revisión abarca una gama más 

amplia de tecnologías, como RFID y 

sensores, que ofrecen soluciones prácticas 

para la trazabilidad y la monitorización en 

tiempo real. Los avances en dispositivos 

portátiles con IA, como los sistemas de 
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visión artificial en cirugías24, se destacan, 

complementando los hallazgos de esta 

revisión sobre la IA para la prescripción.21 

Sin embargo, la escasez de estudios sobre 

IA en esta revisión contrasta con el énfasis 

en los algoritmos predictivos24, lo que 

sugiere una brecha que debe abordarse. 

  Las fortalezas de la revisión 

incluyen un análisis exhaustivo de 25 

estudios recientes que abarcan diversas 

categorías tecnológicas y contextos 

clínicos, con rigor metodológico 

garantizado por la selección independiente 

de seis investigadores y una síntesis rica y 

contextualizada, alineada con los objetivos 

de identificar innovaciones de impacto. Sin 

embargo, las limitaciones incluyen el 

predominio de estudios sobre aplicaciones 

móviles y la exclusión de artículos de pago, 

lo que podría haber restringido el acceso a 

estudios de alta calidad. La falta de análisis 

cuantitativo, inherente al formato narrativo, 

también limita la capacidad de generalizar 

los hallazgos. 

 

CONCLUSIONES 

Las tecnologías de seguridad del 

paciente, como las aplicaciones móviles, los 

dispositivos portátiles, la inteligencia 

artificial e innovaciones como la RFID y los 

sensores, han demostrado un impacto 

significativo en la reducción de errores de 

medicación, la detección temprana del 

deterioro clínico y la promoción del 

autocuidado, contribuyendo así a una 

atención más segura y centrada en el 

paciente. La integración de estas 

tecnologías optimiza la calidad de la 

atención, en consonancia con los objetivos 

globales de seguridad del paciente. 

Sugerimos explorar el impacto de 

las tecnologías de IA a mayor escala, 

especialmente en entornos de bajos 

recursos, donde la accesibilidad representa 

un desafío en futuros estudios. Se 

recomienda investigar la integración de 

dispositivos portátiles con historiales 

clínicos electrónicos y la evaluación a largo 

plazo de videojuegos serios en la formación 

profesional. Además, la investigación que 

aborda cuestiones éticas, como la 

privacidad de los datos y la usabilidad en 

poblaciones vulnerables, puede fortalecer la 

implementación de estas innovaciones, 

garantizando beneficios equitativos y 

sostenibles para la seguridad del paciente. 
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