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RESUMO

Objetivo: mapear a produgéo cientifica relacionada a aplicativos voltados para seguranga do paciente.
Método: revisdo de escopo baseada no método proposto pelo JBI e nas recomendagdes do Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses for Scoping Reviews. A busca ocorreu entre os
meses de fevereiro e margo de 2022 em seis bases de dados, literatura cinzenta e escritérios de registro de
propriedade intelectual. A reviséo foi realizada por pares.

Resultados: foram analisados 28 estudos. As metas internacionais mais contempladas pelos softwares foram
a prevencgao de erros de medicagao, cirurgia segura e comunicacgao eficiente. Os aplicativos usaram diferentes
sistemas operacionais e descreveram em sua maioria o processo de selegdo de conteudo e arquitetura do
software. O sistema de avaliagdo contou com uso de escalas de usabilidade, testes antes e depois e ensaios
clinicos.

Conclusao: a construgdo de aplicativos em salde, em especial, os voltados para aplicagdo das metas de
seguranga do paciente € um amplo campo a ser explorado. Faz-se necessario fortalecer a qualidade das
informagdes ofertadas e o envolvimento de uma equipe multiprofissional para seu desenvolvimento. Observam-
se lacunas relativas aos desenhos metodoldgicos e caréncia quanto as legislagdes que regulamentam
aspectos relacionados a qualidade e veracidade das informagdes ofertadas pelos softwares. Protocolo de
pesquisa registrado no Open Science Framework (https://osf.io/8b9pz/)

DESCRITORES: Aplicativos méveis. Seguranca do paciente. Enfermagem perioperatéria. Educagdo em
saude. Assisténcia perioperatéria. Aplicagdes da informatica médica.
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MOBILE APPLICATIONS FOR PATIENT SAFETY: A SCOPING REVIEW

ABSTRACT

Objective: to map scientific production related to patient safety applications.

Method: scoping review based on the method proposed by the JBI and the recommendations of the Preferred
Reporting ltems for Systematic Review and Meta-Analyses for Scoping Reviews. The search took place
between February and March 2022 in six databases, gray literature and intellectual property registration
offices. The review was conducted by peers.

Results: a total of 28 studies were analyzed. The international goals most often covered by the software
were the prevention of medication errors, safe surgery and efficient communication. The applications used
different operating systems and mostly described the process of content selection and software architecture.
The evaluation system used usability scales, before and after tests and clinical trials.

Conclusion: the construction of healthcare applications, especially those aimed at implementing patient safety
targets, is a broad field to be explored. It is necessary to strengthen the quality of the information offered and
the involvement of a multi-professional team in its development. There are gaps in the methodological designs
and a lack of legislation regulating aspects related to the quality and veracity of the information provided by the
software. Research protocol registered in the Open Science Framework (https://osf.io/8b9pz/)

DESCRIPTORS: Mobile applications. Patient safety. Perioperative nursing. Education in health.
Perioperative care.. Medical Informatics Applications.

APLICACIONES MOVILES PARA LA SEGURIDAD DEL PACIENTE: REVISION DE
ALCANCE

RESUMEN

Objetivo: mapear la produccion cientifica relacionada con aplicaciones orientadas a la seguridad del paciente.
Método: revision de alcance basada en el método propuesto por JBI y en las recomendaciones previstas en
Preferred Reporting ltems for Systematic Review and Meta-Analyses for Scoping Reviews. La busqueda se
realizé entre los meses de febrero y marzo de 2022 en seis bases de datos, literatura gris y oficinas de registro
de propiedad intelectual. Se realizé la revisién por pares.

Resultados: se analizaron 28 estudios. Los objetivos internacionales mas contemplados por el software
fueron la prevencion de errores de medicacion, cirugia segura y comunicacion eficiente. Las aplicaciones
utilizaron diferentes sistemas operativos y en su mayoria describieron el proceso de seleccion de contenido y
la arquitectura del software. El sistema de evaluacion incluyé el uso de escalas de usabilidad, antes y después
de pruebas y ensayos clinicos.

Conclusidn: la construccion de aplicaciones de salud, especialmente aquellas destinadas a implementar
objetivos de seguridad del paciente, es un campo amplio por explorar. Es necesario reforzar la calidad de
la informacion ofrecida e implicar a un equipo multidisciplinario para su desarrollo. Se advierten lagunas en
cuanto a disefios metodolégico, como también la falta de legislaciéon que regule aspectos relacionados con la
calidad y veracidad de la informacion que ofrece el software. Protocolo de investigacion registrado en el Open
Science Framework (https://osf.io/8b9pz/)

DESCRIPTORES: Aplicaciones moviles. Seguridad del paciente. Enfermeria perioperatoria. Educacién en
salud. Cuidados perioperatorios. Aplicaciones de la informatica médica.
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INTRODUGAO

Os erros na assisténcia sempre foram uma realidade, mas alcangaram maior visibilidade a partir
do relatdrio “To err is human”, publicado no final da década de 90, no qual identificou-se que morriam
mais pessoas nos Estados Unidos decorrentes de erros na assisténcia do que por cancer e HIV".

A partir desse relatério, a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) comecou a tragar estratégias
voltadas para seguranga do paciente, como a criagdo da aliangca mundial para seguranga do paciente
no ano de 2004 e o langamento de trés desafios globais: higienizagdo das maos, cirurgias seguras
e medicagdo sem danos?.

No Brasil, no ano de 2013, foi instituido o Programa Nacional de Seguranga do Paciente?,
com proposigao de seis protocolos, a saber, higienizagdo das maos; cirurgia segura; prevencao de
queda; seguranga na prescricao; uso e administragcdo de medicamentos; prevencao de lesdes por
pressao e identificagao do paciente. Além disso, o programa prevé o fomento a pesquisa e o incentivo
a inovagodes técnicas e operacionais que possam mitigar a ocorréncia de erros?®.

A segurancga do paciente hoje € compreendida como um conjunto de atividades que permite
a criagao de cultura, estrutura, processos, condutas e tecnologias para possibilitar a redugéo dos
riscos relacionados a assisténcia a Saude, além de reduzir seu impacto caso este ocorra*.

Apesar de todos os esfor¢os envolvidos para melhoria e fomento da seguranga do paciente,
ainda se estima que um em cada dez pacientes em paises de alta renda e um em cada quatro
pacientes em paises de baixa e média renda esta sujeito a erros evitaveis. Com isso, além de um
aumento nos custos na assisténcia a saude, estes erros contribuem para cerca de 2,6 milhdes de
mortes®.

Ainovacéo tecnoldgica pode colaborar no alcance das metas de seguranga do paciente, seja
pelo envolvimento do préprio paciente neste processo, seja pelo desenvolvimento de sistemas que
auxiliem diretamente o profissional de saude®*.

O uso da tecnologia como apoio a assisténcia a saude esta cada vez mais presente na vida da
populacéo, a partir do uso de m-Healths. Dentro deste espectro, destaca-se o consumo de aplicativos
de saude que podem ser utilizados para diversas finalidades e com diferentes funcionalidades. Por
estarem sempre acessiveis, eles permitem que os pacientes exergam o gerenciamento de suas
patologias, ampliando seu conhecimento por meio de recursos educacionais e permitem o contato
direto com profissionais de saude’.

Milhares de aplicativos sdo langados anualmente, sendo que, na area da saude, havia cerca
de 325.000 aplicativos disponiveis em lojas de aplicativos em 2017. Muitos destes aplicativos sao
desenvolvidos sem o envolvimento de especialistas da area e sem um processo claro de validagao
e avaliacdo dos mesmos. Assim, da mesma forma que o m-Health pode auxiliar na seguranga do
paciente, pode atuar de forma contraria, ao ofertar informagdes que nao sao baseadas em evidéncias
cientificas®. Desta maneira, mostra-se importante uma avaliagédo dos aplicativos disponiveis previamente
ao seu uso ou recomendacao.

Frente a necessidade de fomentar pesquisas e inovagdes tecnoldgicas que possam contribuir
para seguranca do paciente, justifica-se a realizacdo de uma revisao de escopo que permita mapear
os aplicativos desenvolvidos para essa area tematica. Acredita-se que esse levantamento podera
identificar lacunas e indicara caminhos para se construir tecnologias que possam avangar em relagéo
aos modelos ja existentes.

No dia 21 de dezembro de 2021, foi realizada uma busca nas bases de dados Cinahl,
Pubmed, Open Science com o intuito de identificar revisbes de escopo com 0 mesmo objetivo e ndo
foi encontrado nenhum registro.

Assim, esta revisao objetiva mapear a produgéo cientifica relacionada a aplicativos voltados
para seguranca do paciente.
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METODO

Trata-se de uma revisdo de escopo, baseada no método proposto pelo JBI® e nas recomendagdes
do Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses for Scoping Reviews (Prisma
SCR) — Referéncia com protocolo de pesquisa registrado no Open Science Framework (https://osf.
i0/8b9pz/). Para sua execucgao, foram percorridas cinco etapas: identificagdo da questao de pesquisa;
identificacdo de estudos relevantes; selegcdo dos estudos; analise dos dados; agrupamento sintese
e a apresentacdo dos dados'.

A pergunta de pesquisa foi delineada a partir da estratégia P (Participantes= pacientes,
profissionais de saude ou estudantes da area saude), C (Conceito= aplicativos méveis) e C (Contexto=
seguranca do paciente). Assim, a questao a ser respondida pela presente revisao foi: quais sao os
aplicativos relacionados a seguranga do paciente e suas caracteristicas, disponiveis para pacientes,
estudantes e profissionais de saude?

Para identificagado dos estudos relevantes, identificacdo de palavras-chave e Meshs que
contemplassem a tematica abordada na presente revisao, foi realizada uma busca inicial nas bases
de dados indexados PUBMED, e Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL).
Apos esta etapa, com o auxilio de uma bibliotecaria, as estratégias de buscas para cada base foram
definidas utilizando-se a combinag&o dos operadores boleanos AND e OR (Quadro 1).

Os dados da revisao foram coletados entre fevereiro e margo de 2022 nos bancos de dados
Science Direct, PUBMED, Embase, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL). Na avaliacdo da
literatura cinzenta foram utilizadas as bases: Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes
(BDTD), Catalogo de Teses e dissertacdes da Capes, Networked Digital Library of Theses and
Dissertations (NDLTD), E-Theses online service (Ethos), Red de Repositorio latino-americano e o
Repositério Cientifico de Acesso Aberto de Portugal (ACAAP). A busca por registro de propriedade
ocorreu nos escritorios: Instituto Nacional de Propriedade Industrial (INPI), World Intelectual Property
Organization (WIPQO), United States Patent and Trademark Office (USPTO) e Espacenet e Latipati.

Na avaliagdo da literatura cinzenta e registro de propriedade intelectual, foram utilizadas
as combinacgodes “Seguranca do Paciente” AND “Aplicativos méveis”, “Patient Safety” AND “Mobile
Applicatons”.

Quadro 1 — Estratégia de busca por base consultada. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2022.

Base de dados Estratégias de busca

(TITLE-ABS-KEY (“patient safety”’) AND TITLE-ABS-KEY (“Mobile Applications” OR

SCOPUS “Mobile Application” OR “Mobile Apps” OR “Mobile App” OR “Portable Electronic App”
OR “Portable Electronic Applications”) )

EMBASE ‘patientsafety’:ti,ab,kw AND ‘mobile application’:ti,ab,k\W

LILACS Seguranga do Paciente e Aplicativos moéveis

(“patient safety”’[MeSH Terms] AND (“Mobile Applications’[MeSH Terms] OR “Mobile

PUBMED Application”[All Fields] OR “Mobile Apps’[All Fields] OR “Mobile App’[All Fields] OR
“Portable Electronic Apps’[All Fields] OR “Portable Electronic Applications’[AllFields])
MH patient safety AND AB (mobile applications or apps or mobile apps or mhealth or

CINAHL
ehealth)

SCIENCE DIRECT | “patient safety” AND (“mobile applications”)
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Foram incluidos estudos originais, literatura cinzenta, patentes e registros de programas de
computador produzidos em qualquer idioma, direcionados para pacientes, estudantes e profissionais
da saude, publicados entre os anos de 2005 e 2021, que abordem a descricdo da construgao e/
ou utilizagdo de aplicativos voltados para seguranga do paciente, vinculados a uma das metas
internacionais de seguranga do paciente: (1) identificar o paciente corretamente; (2) melhorar a
eficacia da comunicacgéao; (3) melhorar a seguranga dos medicamentos de alta-vigilancia; (4) assegurar
cirurgias com local de intervencgao correto, procedimento correto e paciente correto; (5) reduzir o risco
de infeccbes associadas a cuidados de saude; (6) reduzir o risco de danos ao paciente, decorrente
de quedas. Para a meta relacionada a medicacéo, foi considerado qualquer tipo de medicamento. O
recorte temporal foi proposto em decorréncia da publicagdo em 2005 do primeiro desafio global de
seguranca do paciente “Uma Assisténcia Limpa é Uma Assisténcia Mais Segura”, envolvendo acoes
relacionadas a melhoria da Higienizagdo das Maos em Servigos de Saude™.

Foram excluidas revisdes, editoriais, anais, ensaios tedricos, estudo de caso unico, jogos
e aplicativos sem relacdo direta com uma das metas de seguranga do paciente, como aplicativos
voltados para o gerenciamento clinico de doencgas.

Apods selegcao, compuseram a amostra 27 estudos encontrados nas bases de dados e um
aplicativo identificado nos escritérios de registro de propriedade intelectual (Figura 1). Aextracao dos
dados dos artigos e literatura cinzenta foi realizada a partir de instrumento construido pelas autoras
contendo informacgdes importantes para avaliagdo dos artigos e aplicativos.

As seguintes informagdes foram extraidas a partir da leitura dos estudos: titulo do artigo,
ano de publicacéo, pais, objetivo do estudo e do aplicativo, compatibilidade, funcionalidades do
aplicativo, informacgdes disponiveis, publico-alvo, informagdes sobre método de construgdo do
aplicativo, testes utilizados e publico de testes, resultados, meta internacional de seguranca do
paciente. Para extracdo dos dados de patentes e registros de computador, foram extraidas as
informacdes: titulo, pais, ano de registro, informacdes disponiveis, publico-alvo, meta internacional
de seguranca do paciente.

O processo de selegao e extragao foi realizado por dois revisores e, no caso de divergéncias,
um terceiro revisor foi responsavel por nova avaliagdo. Os artigos foram submetidos a leitura de
titulos e resumos e os pré-selecionados submetidos a leitura na integra. Foi realizado um teste de
concordancia entre os revisores para garantia da efetividade do instrumento de coleta de dados e
alinhamento da sele¢éo com a avaliagdo de 15 manuscritos.

Os dados foram analisados e categorizados de forma descritiva e agrupados de acordo com
a meta de seguranca abordada, apresentando as informacgdes relevantes na forma de quadros. A
revisao foi construida de acordo com o Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-
Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR).

Por se tratar de uma revisdo com a utilizacdo de dados de dominio publico, nao foi necessario
submeter o estudo ao Comité de ética em Pesquisa.
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Figura 1. Fluxograma PRISMA.
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RESULTADOS

Foram encontradas nos bancos de dados 813 referéncias e realizadas trés avaliagbes
de duplicata, a primeira pelo sistema convencional do sistema de gerenciamento de referéncias
Endnote, a segunda avaliando-se o nome do artigo e a terceira pela autoria do artigo, restando 609
referéncias. Apds analise dos titulos e resumos, 35 artigos seguiram para leitura na integra. Ao final,
foram selecionados 23 artigos, sendo 12 excluidos por motivos diversos, como: nao se tratar de artigo
original ou aplicativo, ndo estar em consonancia com uma das metas internacionais de seguranga
do paciente. A estratégia de busca na literatura cinzenta resultou em 32 estudos e, apds exclusao
de duplicatas, seguiram para avaliacdo de texto completo cinco estudos. Destes, quatro estudos
compuseram a amostra (Figura 1).

Na busca de anterioridade em bases de registro de propriedade intelectual, foram obtidos 133
registros, dos quais sete foram avaliados na integra e cinco foram excluidos, pois ndo se tratavam
de aplicativo ou ndo estavam em consonéancia com as metas definidas no escopo desta revisdo. Foi
incluido apenas o aplicativo “SafeCare — Gestao para Seguranca do Paciente”'?, que apresentava
protocolos diversos de seguranga do paciente para consulta por profissionais de saude (higienizagéo
das méaos, prevengao de quedas, identificacdo do paciente, uso administragdo e prescricao de
medicamentos, comunicagao entre profissionais de saude e alguns protocolos clinicos especificos). O
App nao estava disponivel nas lojas de aplicativo Play Store e Apple store no momento da realizagao
da pesquisa, ndo sendo possivel avalia-lo integralmente.

Quadro 2 — Caracteristicas dos estudos incluidos, meta de segurancga, publico-alvo
e sistema operacional de disponibilizagédo do aplicativo. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2022.

Tema Sistema
Autor Pais Tipo de estudo Seguranga Publico-alvo .
operacional
abordado

Yap et al, 20123 | Cingapura | Metodoldgico Medicagéo E’ar‘zgzsmnals da I0S
Mira et al, Estudo Clinico L . .
20144 Espanha Randomizado Medicacdo Pacientes idosos 10S
Mira et al, - L Pacientes Idosos em |10S e
2015 Espanha | Metodologico Medicagéo polifarmécia Android
25‘;‘;;}? etal, Holanda | Metodolégico Medicacdo Pacientes 10S
Wentzel et al, - L . Nao
201677 Holanda | Metodologico Medicagéo Enfermeiros informado
Marien et al, o - L . Nao
2018 Bélgica Metodolégico Medicagao Pacientes informado
Baumann et al, . L Profissionais de Nao
201919 Alemanha | Metodologico Medicagao Saude informado
Ankem et al, L L Pacientes, cuidadores
201970 EUA Metodoldgico Medicacao e médicos 10S
Nedovic et al, . o L Pacientes com IOS e
20192 Suica Metodologico Medicagao deficiéncia visual Android
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Quadro 2 — Cont.

Tema

Autor Pais Tipo de estudo Segurancga Publico-alvo Slste_ma
operacional
abordado
Taber et al Profissionais da NZo
201922 EUA Metodologico Medicacéo saude e pacientes informado
com transplante renal
Santos, 2019%# | Brasil Metodoldgico Medicagdo | Enfermeiro Android
Pereira, 2019%* | Brasil Metodolégico Medicacéo Paciente Android
Madrigal- Pacientes com
Cadavid et al, Colémbia | Metodoldgico Medicagao o Android
202075 deficiéncia visual
Holden et al, - L . . .
20207 EUA Metodolégico Medicagao Pacientes idosos Android
Misiak Caldas . . L Profissionais da Nao
et al, 202077 Brasil Metodologico Medicacéo saude informado
Aldughayfiq,
Sampalli, et al, | Canada Metodolégico Medicagao Pacientes Android
202128
Siebert et al, Suica Ensaio Clinico Medicacso Paramédicos Nao
20212° ¢ Randomizado ¢ informado
Beck et al, Alemanha Ensaio Clinico Cirurgia Profissionais de Nao
20183° Randomizado Segura Saude informado
Molina et al, - Cirurgia -
2017 EUA Metodoldgico Segura Médicos 10S
Betancourt et al, Colémbia Ensaio Clinico com Cirurgia Profissionais da I0S e
2017% Intervencdo Segura saude Android
Russ et al Reino - Cirurgia . o
20207 Unido Metodoldgico Segura Pacientes cirargicos | 10S
Lindl et al, . . e Profissionais da .
2020% Suécia Metodolégico Identificagédo saude Android
Jeonet al, . o o Profissionais de .
20197 Coreia Metodoldgico Identificacéo saude Android
Flohr et al, México Metodolégico Comunicagao Profissionais da N&o
201836 9 ¢ saude informado
Schmidt et al, Suica Metodolégico Comunicacio Profissionais da Nao
2019% ¢ 9 90 | saude informado
Barbosa, 20213 | Brasil Metodoldgico Comunicagao Pr9f|SS|ona|s da Nao
saude informado

Han et al., Coreia Estudo experimental Prevencao Pacientes pediatricos | Nao
2020%° (grupo pré e pos-teste) | de quedas e cuidadores informado

A maior parte dos artigos originais avaliados foi produzida nos ultimos cinco anos (16;69,5%),
com destaque para os paises: Estados Unidos da América (EUA) (4;17,3%), Brasil (4;17,3%) e Suica
(3;13,4%). Houve predominancia de estudos metodolégicos (22;81,4%), seguidos por ensaios clinicos
(04;14,81%) (Quadro 2).
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Dos aplicativos identificados, a maior parte (17;62,9%) esta relacionada a meta de medicacéo
segura, seguida por cirurgia segura (4;14,81%), comunicagao segura (3;11,1%), identificacao correta
(2;7,4%) e multiplas metas (1;3,7%) (Quadro 2).

Os aplicativos voltados para a meta de medicagdo segura comegaram a ser produzidos a
partir de 2012 e tém como foco principal os pacientes '4-16.18.2124-26.28 (9:52 9%,), incluindo populagdes
especiais, como idosos™'® e portadores de deficiéncia visuais'®'8; profissionais de saude'317:19.2327.29
(7;41,1%); ou, ainda, a combinagdo de ambos?%?? (profissionais e pacientes) (2;11,7%) (Quadro 2).
Os aplicativos direcionados para pacientes tinham como principal fungao o registro de medicamentos
utilizados'182021.24 " lembretes de ingesta e educagédo em relagcdo as possiveis interagdes'20-21-22,
armazenamento’+'%1® e efeitos colaterais'®?2. Para os profissionais de salude esses aplicativos se
direcionam a consulta de interagdes medicamentosas™?, calculo de doses'”'*?° e educacgao para evitar
erros de medicagao'"?*?" (Quadro 3).

Os aplicativos que abordam o tema cirurgia segura (4;14,8%) comegaram a ser produzidos
em 2012, direcionados a publicos diversos (pacientes®, profissionais de saude*? residentes de
anestesia®® e médicos?®'), e estdo voltados para educacao do paciente®®, prevencao de retencdo de
materiais cirurgicos® e treinamento de residentes® e equipe de saude*? (Quadro 3).

Na area de comunicacgao eficaz, os aplicativos comecgaram a ser divulgados a partir de 2018
e sao voltados para otimizar a comunicacao entre a equipe de saude**-%. As metas de prevencgéo
de quedas® foram abordadas por um estudo e a identificagdo do paciente foi abordada por dois34-3®,
produzidos a partir de 2019.

O sistema operacional ndo foi informado em 1117-19.2227.29-30.36-39 (40 7%) da literatura
avaliada e houve semelhanga no numero de aplicativos disponiveis para o sistema operacional
Android?3-26:28:3435 (7:25 9%) e 10s'3-14162031.33 (6:22 1%). A maioria dos estudogs'3-1520-28:30-33,35-39
(21;77,7%) descreve o processo de construgao do aplicativo quanto a sele¢do de conteudo ou arquitetura
do software. Quanto a sua avaliagdo de usabilidade, foram utilizados formularios construidos pelos
pesquisadores'15.18.20-2125.28.33.35 gy escalas validadas como a System Usability Scale (SUS)'6-2638 por
meio de testes de simulagdo ou teste de antes e depois do uso do APP.

Na revisao foi possivel identificar que o processo de constru¢ao dos aplicativos contou com
uma equipe multiprofissional em alguns estudos?6-2733-3436 @ que o design centrado no usuario foi um
dos métodos utilizados™ 172527, Além disso, para construgdo do conteudo dos aplicativos, estudos
relatam a realizagdo de revisdes de literatura2'25%, As avaliagdes de eficiéncia, qualidade e eficacia
dos APPs nao apresentam um padrao de uniformidade, sendo que, para usabilidade, a ferramenta
mais comum foi a SUS'%2638 Quanto a ferramenta utilizada na construgdo dos APPs, identificou-se
em trés artigos a sua descrigdo: adobe experience design?, ionic3*’, adobe dreamweaver CS4".

Os testes realizados por meio de simulagao e estudo clinico nos aplicativos demonstraram
que seu uso foi positivo para auxiliar no alcance das metas de seguranga'-2**, Em avaliagbes
qualitativas realizadas com entrevistas semi-estruturadas e reunides, usuarios relataram acreditar
que a insergao da tecnologia poderia auxiliar a mitigar os erros de medicagao'#, descreveram que o
uso do aplicativo pode proporcionar maior engajamento do paciente?333° e se mostraram dispostos
a utilizar os dispositivos'2'. As simulagdes e estudos clinicos evidenciaram melhoria na tomada de
decisdo', na aprendizagem® e reducao das perdas de stents ureterais®'.
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Quadro 3 — Caracteristicas dos estudos incluidos, nome do aplicativo,
objetivo do aplicativo, funcionalidades. Sdo Paulo, SP, Beasil, 2022.

Autor No.me _do Objetivo do aplicativo Funcionalidades
aplicativo
Medicacao
Alduahavfi Otimizar o processo de Rastreamento de receitas eletronicas;
Samgalliy eqt’a/ Nao prescricao e o processo autenticagédo biométrica; transferéncia de
202 128 ’ informado de dispensacgéo de prescricao pelo Near Field Communication
medicamentos prescritos. — (NFC).
Balman et al, | Nao Promo_vgr apolo no caleulo Consulta e informagdes sobre
19 . e administragéo de :
2019 informado . medicamentos.
medicamentos.
Consulta e apresentagéo de informagdes
. . Assistente de voz, vibragao, alertas
Madrigal- ~ Facilitar o acesso .
. Nao .- ~ sonoros, ajustes do tamanho da letra,
Cadavid et . as informacgodes do . ~ T
e informado . texto alterativo ndo textual, verbalizagdo
al., 2020 medicamento. . o
de avisos e talkback. Localizagao de
farmacias e hospitais.
Informar e capacitar os ,
. : Textos, videos e teste para calcular
Holden et al, Brain Budd idosos a considerar os ontuacao de risco pessoal para uso de
2020% Y | riscos e beneficios dos poniuagao ¢ P P
S anticolinérgicos.
anticolinérgicos.
Lembrar sobre uso de
medicamentos nas
doses corretas, distinguir Armazena prescrigdes e instrugdes
Mira et al medicamentos, evitar relacionadas, imagens dos medicamentos
20144 ’ Alice possiveis interacdes e recomendacdes dos prescritores.
conhecidas e erros no uso Interagcdo por mensagem de texto — foto —
dos medicamentos. Ensinar | uso de texto — alarmes.
sobre armazenagem de
medicamentos.
Escaneamento do cddigo de barras
nas embalagens dos medicamentos; e
Buning et al. o Criago de lista dos informagdes sobre o nome e a dosagem
16 Mymedication ; y do comparadas com um banco de dados
2016 medicamentos utilizados. : . . .
de medicamentos incluido no aplicativo.
Registro manual de informacgdes. Alarmes
para lembrete de medicacgéo.
Gerenciar medicamentos
_do pamegte e forn_ecer Analisa a entrada de medicamentos e
informacgdes atualizadas, . . . N
Ankem et al, . . emite avisos de alertas para discrepancias,
20 Scopia RX personalizadas como . .
2019 como incompatibilidades, dosagens
dosagem adequada e .
A ~ incorretas.
possiveis interagbes
medicamentosas.
Identificagdo da embalagem do
medicamento. Saida de voz do nome do
. medicamento e esquema de ingestao.
; Gerenciamento de . ~
Nedovic et al, . . Armazenamento de informacdes de
MyPills medicamentos para pessoas

2019*

cegas.

medicagéo e dosagem. Exibicdo de cddigo
permite transferir a medicagéo atual para
outro profissional de saude. Lembrete
sobre renovacgao de receita.
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Quadro 3 - Cont.

Autor No_me _do Objetivo do aplicativo Funcionalidades
aplicativo
Transformar Ean-13 e Armazenar informacgodes sobre
QR codes associados a medicamento (finalidade, dose,
Mira et al, Tumedicina medicamentos em instrugdes | efeitos colaterais, cuidados, validade,
2015" verbais, para possibilitar armazenamento). Leitura do cddigo da
0 USO mais seguro de caixa de medicamentos.
medicamentos pelo paciente. | Oferta de informagdes por audio.
. Avisos de verificagdo da pressao arterial,
Monitoramento de . . . - : ~
~ . glicemia, registro dos horarios de ingestédo
Taber et al, Néao pacientes transplantados ! .
2 . de medicamentos, pesquisa sobre
2019 informado para seguranga no uso de .
. eventos adversos de medicamento e sua
medicamentos. .
gravidade.
. ~ Informagdes sobre preparo e
. Fornecer informagdes sobre - ~ ; o
Siebert et al, . o ~ administragdo de medicamentos utilizados
29 PedAmines preparo e administragcéo de .~ .
2021 . na ressuscitagédo cardiopulmonar, de
medicamentos. . ;
acordo com peso e idade do paciente.
Detectar interagdes
droga-tratamento Pesquisa de interagbes com base nas
Yao et al alternativo (DCIS) entre siglas dos CRegs e no nome comum dos
20$212 ’ OncoRX-Mi Regime de quimioterapia CAMs. Banco de dados com 2750 pares
(CRegs) e Medicamentos de interacdes entre CRegs e CAMs,
complementares e perfazendo um total de 4408 pares DCI.
Alternativos (CAMs).
Informacao de antibiéticos Ins’Frl{(’;ges para adm|r_1|st_rar ou preéparar
Wentzel et al, I . ~ antibiéticos parenterais, informacoes
17 Antibiotic APP | para apoio da atuagao do . . .
2016 . sobre efeitos colaterais, alergias ou os
enfermeiro. ; . .
mecanismos de agdo do medicamento.
Marien et al, | Nao Documentar listas de Registro dos medicamentos ut|I|z~ados,
18 : . forma de uso, se adequada ou ndo e
2018 informado medicamentos. .
prescritor.
Informacgdes por meio de textos sobre
Treinar a equipe de saude Prescricdo médica; Armazenamento,
Misiak Caldas em relagao ao uso de~um separagao e d|§tr|bU|goes dos
- PrevMed protocolo de prevencgao medicamentos; Preparo dos
et al, 2020 L . ’ .. .
de erros de medicagao medicamentos; Administragao
potencialmente perigosa. dos medicamentos; Cuidados pos
administracgéo.
Informacgdes sobre vias de administragao
. ~ das principais drogas, cuidados no
Orientagdo sobre = ~ oo
~ - = momento da administracdo, possiveis
Santos, Né&o administragao de . . !
2 ; - X . o efeitos adversos, cuidados pos-
2019 informado quimioterapia antineoplasica L ~ .
. administragéo e condutas que o enfermeiro
para enfermeiros. . ~
devera ter em relagao ao extravasamento
de determinada quimioterapia.
Registro de acesso para profissionais
e pacientes; captura e digitalizagao da
Possibilitar aos pacientes prescricao; movimentagao na prescri¢ao,
Pereira, participar do processo de aprazamento e dispensacgao ; confirmagao
MEDPAD . . . :
2019% seguranga medicamentos no | — o paciente podera acompanhar a lista

ambiente hospitalar.

de medicamentos e confirmar se o0 mesmo
foi ou ndo administrado, com a respectiva
justificativa.
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Quadro 3 - Cont.

Autor No_me _do Objetivo do aplicativo Funcionalidades
aplicativo
Prevencao de quedas
Han ef al Prevenir incidentes de
s APP SK seguranga entre criangas Jogos, audios, textos e testes
2020 o
hospitalizadas de 3 a 6 anos.
Cirurgia Segura
Russ et al, Cgpgcnar pacientes para Interagcdo por mensagem, textos
Mysurgery otimizar a seguranga de ; . .
202033 . : . informativos, videos.
cuidados durante cirurgia.
Melhorar a seguranca do
paciente, facilitar a coleta Fornece informacgbes sobre procedimento,
Molina et al, StentTracker de dados e fornecer uma datas de remoc¢é&o programadas e
20173 interface eficiente para descrigao do produto para os stents
simplificar o rastreamento do | ureterais da Boston Scientific.
stent uretral.
Apresentar uma lista de Alista dg verlflcagao q~uest|ona sg
e~ L 0s seguintes itens estao corretos:
~ verificagdo audiovisual para e :
Beck et al, Nao . : Identificagéo, procedimento e local,
30 . apoiar os residentes de : : o
2018 informado . presenga de alergias, risco de via area
anestesia no processo de e o -
. ~ . dificil, disponibilidade de materiais e
inducao anestésica. :
medicamento.
Identificar precocemente Fluxograma que permite a identificacao
Kaltsidou et Nao um evento critico durante a precoce de um evento critico durante a
al, 2017% informado cirurgia e, fornecer solugdes | cirurgia e, uma vez detectado, fornece as
para o enfrentamento. etapas para o enfrentamento.
Identificagdao do paciente
~ Realizar a identificagédo
Jeon et al, Nao : . . . . -
. facial de pacientes antes da | Biometria facial e acesso a prontuario.
20193% informado o :
realizagdo de procedimentos.
Facilitar e agilizar a . .
. ~ . e . Escaneamento de etiqueta na pulseira de
Lindl et al, Nao identificacdo do paciente ; e ; .
3 . SR identificacdo do paciente com o leitor NFC
2020 informado para funcionarios de . " j
o ) do dispositivo movel.
hospitais ou asilos.
Comunicagio eficaz
Resolver problemas de Emb@ao_mtegrada_ d_e pgrametro_s vitais
Flohr et al, . o para pacientes individuais e multiplos,
36 VitalPed comunicagéo e fluxo de L
2018 alarmes inteligentes e lembretes,
trabalho. L .
ferramenta de comunicagao em equipe.
Auxiliar os profissionais
Schmidt et al, | Nao g: :3:g?n?§rs12r%tg;agsg Criar, armazenar, modificar e excluir uma
2019% informado suas coes p nota ISBAR.
notificacao e passagem de
plantao.
~ Auxiliar na passagem de Instrumento de passagem de plantéo
Barbosa, Nao ~ L
a8 . plantdo em uma sala de baseado no SBAR e escala de avaliagéo
2021 informado

emergéncia.

de risco do paciente NEWS.
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DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo foi mapear os aplicativos moveis voltados para a seguranga
do paciente de acordo com as metas internacionais da Organizacdo Mundial de Saude. A meta
mais contemplada pelos aplicativos encontrados nesta revisao foi a relacionada a prevencao de
erros de medicacgao, seguida pela cirurgia segura e comunicagao eficaz. Chama atenc¢éo a pequena
quantidade de achados relacionados as demais metas e a auséncia de aplicativos voltados para
a meta “Reduzir o risco de infecgdes associadas a cuidados de saude”, que foi o tema do primeiro
desafio global da OMS™.

Os aplicativos voltados para prevengao de erros de medicagao estdo em consonéncia com o
3° desafio global da OMS, Medicagdo sem danos, langado em 20174, que prevé a reducgédo de pelo
menos 50% de eventos adversos até o ano de 2022, utilizando para tanto de estratégias que tornem
mais eficientes as etapas do processo de medicacgao. No terceiro desafio, prevé-se o desenvolvimento
de tecnologias e o empoderamento de pacientes e familiares para prevenir os erros de medicagao*. Os
softwares analisados buscam envolver pacientes no processo de medicagao segura, possibilitando a
configuragéo de uma lista dos medicamentos utilizados e ofertando informagdes sobre uso, dosagem,
efeitos adversos, armazenamento, além de contribuirem para a lembranga de ingesta da medicacéo.
Destaca-se a possibilidade de tais ferramentas contribuirem para a transicdo do cuidado, também
prevista pelo desafio'#16:18-2124-26.28

Para os profissionais de saude, os achados referentes aos aplicativos de prevencao de
erros de medicagdo se relacionam prioritariamente a educagdo permanente'7.19-202327.29 " o que
contribui para prevencao de erros, ao possibilitar ao profissional acesso rapido e facil a informacoes
sobre medicamentos. Uma das grandes vantagens do desenvolvimento de tecnologias moveis se
relaciona a possibilidade de otimizar as acdes de educagdo em saude, ja que os aplicativos permitem
que informagbes sejam consultadas na frequéncia desejada, em qualquer lugar, por meio de um
Smartphone*'. Sendo assim, a estratégia de uso de aplicativos méveis para educagéo permanente
pode estender-se a outras metas e também no processo de formagao de estudantes da area da
saude, populagao ndo contemplada nos estudos analisados.

O desenvolvimento de aplicativos especificos para idosos'-'%26 ¢ um dado que merece
atencdo, tendo em vista o envelhecimento da populagdo mundial. Segundo dados do IBGE, 67%
dos idosos fazem uso do telefone mével e este nimero apresenta uma tendéncia crescente*?. A
criacao de softwares para idosos permite a inclusao digital deste publico e possibilita-lhe autonomia
e independéncia nos cuidados com a prépria saude*’. Os aplicativos identificados nesta revisdo
exploraram a area de seguranga medicamentos, ndo sendo encontrado com os descritores utilizados
nenhum APP voltado especificamente para prevenc¢ao de quedas, ponto importante a ser trabalhado
com esta populacéo.

Os aplicativos relacionados a comunicagéo®-3 foram construidos para otimizar o processo de
trabalho das equipes de saude, melhorando o trafego de informacgdes entre os membros da equipe e
prevenindo assim eventos adversos. O uso de processos padronizados para comunicagao tem sido
incentivado por organizagdes internacionais por contribuir para seguranga do paciente e melhorar a
qualidade e eficacia do atendimento*“.

Dois dos aplicativos utilizaram o instrumento SBAR (Situation-Background-Assessment-
Recommendation) recomendado pela OMS e pelo Institute for Healthcare Improvement*. Aplicativos
que aperfeicoem a comunicacgao profissional x paciente surgem como uma possibilidade de inovagéo
a ser desenvolvida.

Para a meta de cirurgia segura, os aplicativos encontrados®’-* tinham como objetivos:
prevenir o esquecimento de stents ureterais, treinar a equipe para identificagdo e intervengdo em
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eventos criticos que poderiam impactar na seguranga da assisténcia e promover a educacao do
paciente. Os aplicativos relacionados a seguranca do paciente podem ser uma alternativa para
melhorar o autogerenciamento dos pacientes e possibilitar acesso a informagdes que aprimoram
seus conhecimentos, o que pode funcionar como barreiras na prevencao de eventos adversos*®.

A busca por informacgdes por parte da populagao tem sido crescente e, com a instalagao da
pandemia de Covid-19, houve um aumento de 50% de downloads de aplicativos de saude*’. Esta
informacao pode constituir um aspecto preocupante, quando se identifica a auséncia de controle
regulatoério sobre o processo de construgdo, conteudo e avaliagdo dos softwares. As informacdes
ofertadas aos pacientes ndo sao fiscalizadas, o que pode impactar negativamente na saude e
seguranga dos pacientes*®.

Na presente revisao, foi possivel identificar que os dispositivos construidos apresentaram
informagdes sobre arquitetura do software, selegcao do conteudo e testes utilizados. O método de
construcao descrito com maior frequéncia foi o Design centrado no usuario, que foca na participacéo
do cliente na construcao do software, colocando-o no centro do desenvolvimento do projeto de design,
conteldo e usabilidade*®. Ha heterogeneidade no método de selegéo da evidéncia, de plataforma de
construgao e avaliagao por parte dos responsaveis pela elaboracao dos softwares. Dentre os testes
mais encontrados para avaliar os aplicativos, esta o de usabilidade, que se refere a eficiéncia do
uso e facilidade de utilizagao®.

Porém, neste quesito também houve uma variabilidade de instrumentos utilizados. A auséncia
de uma padronizagao de criagao, seguranca e validade do aplicativo torna o processo de replicagédo
de estudos desafiador. Resultado similar foi encontrado em outro estudo, o que reafirma que o uso
de instrumentos variados na criagao e avaliagao dos softwares dificulta uma comparacéao valida e a
reproducgéo das pesquisas®'. O instrumento da International Organization for Standardization (ISO)
e International Electrotechnical Commision denominado ISO/IEC 25010% descreve os requisitos
necessarios para um software: adequagao funcional; confiabilidade; usabilidade; eficiéncia de
desempenho; compatibilidade; seguranga; manutenibilidade, portabilidade. Porém, ele ndo é um
documento legislador e nao foi encontrada nenhuma referéncia a sua utilizagdo nos aplicativos
avaliados.

O cenario de uso de tecnologias méveis tem crescido exponencialmente, fortalecido com o
isolamento social imposto pela pandemia de Covid19, e tende a se consolidar, assim como o consumo
de aplicativos voltados para area da saude, sendo este 0 novo modus operandis de se fazer satude®.

A pesquisa realizada traz como avancos a indicagédo de que ha um vasto campo a ser explorado
com o desenvolvimento de novos aplicativos que possam contemplar as metas internacionais do
paciente. Ressalta-se, contudo, a necessidade de uma legislagédo que regulamente a veracidade das
informacdes ofertadas e a seguranga no trafego dos aplicativos, condi¢gdes pouco exploradas nos
estudos analisados, e o fortalecimento do envolvimento da populagéo-alvo do APP e de profissionais
de saude na sua construgédo e validagao.

CONCLUSAO

A presente revisdo identificou aplicativos relacionados as principais metas internacionais
de seguranga do paciente e levantou suas principais caracteristicas. A prevencao de erros de
medicacao foi abordada pela maioria dos aplicativos e houve lacunas em relacdo a metas como
a de higienizacdo das maos e prevengao de quedas. Os aplicativos de medicagao foram focados
primordialmente nos pacientes de maneira a auxilid-los no gerenciamento do uso de medicamentos.
Para as demais metas, o foco voltou-se para os profissionais de saude. Identificou-se que nao ha
um marco regulatorio para certificacdo de aplicativos da area da saude, tampouco um padrao para
seu desenvolvimento e validacao, o que dificulta a reproducéo de estudos.
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