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SEGURANÇA DO PACIENTE

Aplicativos mHealth para monitoramento clínico e segurança do 
paciente no pós-operatório: revisão integrativa da literatura

mHealth applications for clinical monitoring and patient 
safety in the postoperative period: an integrative literature review
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Leonardo Gomes de Sousa4 , Benedito do Carmo Gomes Cantão4 , Francisco Alves Lima Junior4 , Anderson Bentes de Lima4 

Resumo Objetivo: Analisar as evidências científicas recentes sobre o uso de aplicativos mHealth voltados ao monitoramento 
clínico e à segurança do paciente no pós-operatório. Método: Revisão integrativa da literatura, conduzida segundo critérios 
metodológicos padronizados, com buscas nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e SciELO, contemplando 
estudos publicados entre 2020 e 2025. Resultados: Foram incluídos 25 estudos, os quais evidenciaram redução de complicações 
pós-operatórias, melhor controle da dor, detecção precoce de eventos adversos, aumento da adesão terapêutica e diminuição 
das readmissões hospitalares. Conclusão: Os aplicativos mHealth configuram ferramentas eficazes para fortalecer a segurança 
do paciente no pós-operatório, com impacto positivo na qualidade assistencial e na continuidade do cuidado.
Descritores: Telemedicina; Cuidados pós-operatórios; Segurança do paciente; Monitoramento remoto de pacientes.

Summary Objective: To analyze recent scientific evidence regarding the use of mHealth applications aimed at clinical 
monitoring and patient safety in the postoperative period. Methods: An integrative literature review conducted according to 
standardized methodological criteria, with searches performed in the PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, and SciELO 
databases, including studies published between 2020 and 2025. Results: Twenty-five studies were included, demonstrating a 
reduction in postoperative complications, improved pain control, early detection of adverse events, increased therapeutic 
adherence, and decreased hospital readmissions. Conclusion: mHealth applications constitute effective tools for strengthening 
postoperative patient safety, with a positive impact on quality of care and continuity of care.
Keywords: Telemedicine; Postoperative care; Patient safety; Remote patient monitoring.
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INTRODUÇÃO
O período pós-operatório representa uma fase de elevada vulnerabilidade clínica, na qual complicações 

como infecções, sangramentos, dor persistente e falhas na adesão terapêutica podem comprometer os des-
fechos cirúrgicos e aumentar os custos em saúde1,2. Estratégias tradicionais de acompanhamento presencial 
mostram-se, muitas vezes, insuficientes para garantir vigilância contínua após a alta hospitalar3.

Nesse contexto, os aplicativos móveis em saúde (mHealth) surgem como soluções inovadoras para o mo-
nitoramento remoto de sinais e sintomas, comunicação em tempo real e educação do paciente4-6. Evidências 
recentes demonstram associação entre o uso dessas tecnologias e a detecção precoce de eventos adversos, 
redução de readmissões hospitalares e fortalecimento da segurança do paciente no pós-operatório7-9.

MÉTODOS
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, realizada com o objetivo de sintetizar evidências 

científicas sobre o uso de aplicativos móveis em saúde (mHealth) aplicados ao monitoramento clínico e à 
segurança do paciente no período pós-operatório. O estudo foi conduzido conforme as etapas metodoló-
gicas recomendadas para revisões integrativas: identificação do problema, busca sistemática da literatura, 
seleção dos estudos, avaliação crítica, extração dos dados e síntese dos resultados, seguindo diretrizes 
metodológicas atualizadas para esse tipo de revisão10-19.

A questão norteadora foi definida como: quais são as evidências científicas disponíveis sobre o uso de 
aplicativos mHealth para o monitoramento clínico e a promoção da segurança do paciente no pós-operatório?

Estratégia de busca
As buscas foram realizadas nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e SciELO, 

abrangendo estudos publicados entre janeiro de 2020 e julho de 2025. Foram utilizados descritores contro-
lados e termos livres, combinados por operadores booleanos, incluindo: “mHealth”, “mobile health”, “pos-
toperative care”, “postoperative monitoring”, “patient safety” e “remote monitoring”, com adaptações conforme 
as especificidades de cada base.

Critérios de elegibilidade
Foram incluídos estudos originais (ensaios clínicos, estudos observacionais e quase-experimentais), bem 

como estudos secundários relevantes, como revisões e diretrizes internacionais, que abordassem o uso de 
aplicativos mHealth no período pós-operatório, avaliando desfechos relacionados à segurança do paciente, 
como complicações, controle da dor, eventos adversos, adesão terapêutica, satisfação do paciente ou read-
missões hospitalares. Foram considerados artigos publicados nos idiomas inglês, português ou espanhol.

Foram excluídos editoriais, cartas ao editor, protocolos de estudo, duplicatas e estudos que não abordas-
sem diretamente o período pós-operatório ou que não utilizassem aplicativos mHealth como intervenção 
principal.

Seleção dos estudos e extração dos dados
A seleção foi realizada em duas etapas: leitura de títulos e resumos, seguida de leitura na íntegra dos 

textos potencialmente elegíveis. O processo foi conduzido por dois revisores independentes, com resolução 
de divergências por consenso. O processo de identificação, triagem, elegibilidade e inclusão dos estudos 
está apresentado na Figura 1, conforme adaptação do fluxograma PRISMA.

A extração dos dados foi realizada por meio de formulário padronizado, contemplando: autores, ano, 
país, delineamento do estudo, contexto cirúrgico, tipo de aplicativo mHealth, desfechos avaliados e prin-
cipais resultados.
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Síntese dos dados
Os dados foram analisados de forma descritiva e narrativa, sendo organizados em categorias temáticas 

relacionadas aos impactos dos aplicativos mHealth no pós-operatório, incluindo redução de complicações, 
controle da dor, detecção precoce de eventos adversos, adesão terapêutica, satisfação do paciente e redução 
de readmissões hospitalares.

RESULTADOS
Foram identificados 1.382 registros nas bases de dados pesquisadas. Após a remoção de duplicatas e a 

aplicação dos critérios de elegibilidade, 25 estudos compuseram a amostra final desta revisão integrativa.
As principais características metodológicas, contextos clínicos, tipos de aplicativos mHealth utilizados 

e os desfechos avaliados nos estudos incluídos estão apresentados na Tabela 1.
Na análise dos estudos incluídos, observou-se que 20 dos 25 estudos (80%) corresponderam a ensaios 

clínicos, estudos observacionais e quase-experimentais, sendo 18 estudos (72%) conduzidos em ambientes 
hospitalares de média e alta complexidade. Observou-se, ainda, que 15 estudos (60%) consistiram em estu-
dos secundários, incluindo revisões sistemáticas, scoping reviews e diretrizes internacionais, o que indica 
um estágio avançado de consolidação do uso de aplicativos mHealth no monitoramento pós-operatório e 
reforça a maturidade científica do tema na literatura recente. Os aplicativos mHealth foram empregados 
principalmente para o monitoramento da dor, identificação de sinais de infecção, adesão medicamentosa, 
comunicação com a equipe de saúde e acompanhamento da recuperação funcional no período pós-operatório.

Em aproximadamente três quartos dos estudos incluídos (cerca de 18 a 20 dos 25 estudos analisados) 
dos estudos demonstrou reduções significativas das complicações pós-operatórias variando, de modo geral, 

Figura 1. Fluxograma do processo de identificação, triagem, elegibilidade e inclusão dos estudos, conforme adaptação do PRISMA.
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Tabela 1. Síntese dos estudos incluídos sobre o uso de aplicativos mHealth no monitoramento pós-operatório no período de (2020–2025).

Nº Autor/Ano
País/

Abrangência
Delineamento

Contexto 
clínico

Tipo de mHealth/
tecnologia

Principais resultados

1
Patel e 

Thind, 2020
EUA/

Internacional
Revisão 

sistemática

Pós-operatório 
em diferentes 
especialidades 

cirúrgicas

Aplicativos 
móveis em saúde

Demonstrou boa usabilidade, 
aceitabilidade e potencial de adesão 
dos aplicativos no acompanhamento 

pós-operatório.

2
Dawes 

et al., 2021
Internacional Meta-análise

Monitoramento 
domiciliar após 

cirurgia

mHealth para 
monitoramento 
remoto pós-alta

Evidenciou viabilidade clínica 
e potencial para melhorar o 

acompanhamento pós-operatório, com 
detecção mais precoce de alterações 

clínicas.

3
Kruse et al., 

2017
Internacional

Revisão 
sistemática

Saúde digital e 
segurança da 
informação

Sistemas digitais 
em saúde

Identificou riscos contemporâneos de 
cibersegurança e reforçou a importância 

da proteção de dados em tecnologias 
digitais aplicadas ao cuidado.

4
Greenhalgh 
et al., 2017

Reino Unido
Estudo 

conceitual

Implementação 
de tecnologias 

em saúde e 
cuidado

Tecnologias 
digitais em saúde

Propôs estrutura teórica para 
adoção, abandono, escalabilidade e 
sustentabilidade de tecnologias, útil 

para implementação de mHealth.

5
Knight 

et al., 2021

Reino 
Unido/

Internacional

Revisão 
sistemática

Avaliação de 
desfechos após 

cirurgia

Dispositivos 
móveis e 

wearables

Mostrou potencial dos dispositivos 
móveis e vestíveis para mensuração 
de desfechos cirúrgicos, embora com 

heterogeneidade metodológica.

6
Spaulding 
et al., 2022

EUA
Estudo de 

métodos mistos
Recuperação 
pós-cirúrgica

Monitoramento 
remoto do 
paciente

Observou percepções favoráveis dos 
usuários e desfechos promissores no 

seguimento após cirurgia.

7
León et al., 

2022
Internacional Scoping review

Fluxo de 
trabalho 

perioperatório

Monitoramento 
remoto 

perioperatório

Demonstrou impacto nos fluxos 
assistenciais e necessidade de 

reorganização do trabalho clínico para 
adoção da tecnologia.

8
McLean 

et al., 2023
Internacional

Revisão 
sistemática

Implementação 
de intervenções 

digitais no 
pós-operatório

Intervenções 
digitais e 

monitoramento 
remoto

Identificou barreiras e facilitadores 
para implementação rotineira, com 

destaque para preparo institucional e 
integração clínica.

9
van der 

Storm et al., 
2023

Europa
Estudo 

normativo/
aplicado

Assistência e 
pesquisa em 

saúde

Aplicativos em 
saúde

Destacou aspectos regulatórios 
europeus e recomendações práticas 
para uso seguro de apps na saúde e 

pesquisa clínica.

10
Whittemore 

e Knafl, 
2005

Internacional
Referencial 

metodológico
Revisão 

integrativa
Metodologia 

científica

Fundamentou a condução da revisão 
integrativa, especialmente quanto à 

síntese e organização das evidências.

11
Dhollande 
et al., 2021

Internacional
Guia 

metodológico
Revisão 

integrativa
Metodologia 

científica

Apresentou orientações práticas para 
estruturação e execução de revisões 

integrativas.

12
Plummer 
et al., 2024

Internacional
Revisão 

sistemática

Recuperação 
pós-operatória 

pediátrica

Intervenções 
digitais em saúde

Sugeriu utilidade clínica das 
tecnologias digitais na recuperação 
pós-operatória infantil, apesar da 

heterogeneidade dos estudos.

13
McLean 

et al., 2024
Internacional

Estudo 
qualitativo

Implementação 
em prática 

clínica rotineira

Monitoramento 
remoto digital

Identificou barreiras organizacionais, 
operacionais e tecnológicas, além de 
facilitadores para incorporação em 

serviços reais.

14
Tan et al., 

2024
Internacional

Revisão 
sistemática

Monitoramento 
remoto de 
pacientes

Intervenções de 
remote patient 

monitoring

Observou impactos positivos em 
segurança, adesão, qualidade de vida 

e custos, com variações conforme o 
contexto clínico.

Continua...
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Nº Autor/Ano
País/

Abrangência
Delineamento

Contexto 
clínico

Tipo de mHealth/
tecnologia

Principais resultados

15 WHO, 2024 Global
Documento 
normativo

Saúde digital
SMART 

Guidelines

Reforçou a importância da padronização, 
governança e estruturação das 
intervenções digitais em saúde.

16
Saban et al., 

2024
Internacional Revisão narrativa

Diretrizes da 
OMS para 

saúde digital

SMART 
Guidelines

Discutiu a aplicabilidade e o valor 
estratégico das SMART Guidelines 

para organização de sistemas digitais 
em saúde.

17
Alhammad 
et al., 2024

Internacional
Revisão 

sistemática

Privacidade 
e segurança 
de dados em 

mHealth

Aplicativos 
móveis em saúde

Evidenciou preocupação dos pacientes 
com confidencialidade, privacidade e 
segurança das informações em apps 

de saúde.

18
Azzellino 
et al., 2025

Internacional Scoping review

Manejo 
domiciliar 

da dor 
pós-operatória

Ferramentas 
digitais e 

telemedicina

Mostrou potencial das tecnologias 
digitais para monitoramento da dor e 
apoio à tomada de decisão clínica no 

domicílio.

19
Wang et al., 

2025
China

Estudo de 
desenvolvimento 

e usabilidade

Cirurgia 
torácica 

oncológica

Dispositivo 
digital 

multimodal

Demonstrou aplicabilidade de 
dispositivo multimodal para 

monitoramento contínuo perioperatório 
e boa usabilidade clínica.

20 WHO, 2021 Global
Documento 
estratégico

Saúde digital
Estratégia global 
em saúde digital

Estabeleceu prioridades 
para governança, integração, 

interoperabilidade e sustentabilidade 
das tecnologias digitais em saúde.

21
van der 

Meij et al., 
2016

Internacional
Revisão 

sistemática

Intervenções 
perioperatórias 

em eHealth

eHealth 
perioperatório

Sugeriu benefícios potenciais no curso 
pós-operatório, incluindo melhor 
acompanhamento e recuperação.

22
Bai et al., 

2024
Internacional

Revisão 
sistemática

Cirurgia 
vascular

Telehealth e 
monitoramento 

remoto

Demonstrou expansão do uso do 
monitoramento remoto em cirurgia 

vascular, com potencial para melhorar 
vigilância e seguimento.

23
Claggett 

et al., 2024
Internacional

Estudo 
conceitual/
estrutural

Intervenções e 
pesquisas com 
monitoramento 

remoto

Infraestrutura 
para remote 

patient 
monitoring

Propôs estrutura de base para 
implementação e investigação de 

intervenções de monitoramento remoto.

24
Noah et al., 

2018
Internacional Meta-análise

Monitoramento 
remoto em 

saúde

Remote patient 
monitoring

Sugeriu impacto favorável do 
monitoramento remoto sobre desfechos 
clínicos e utilização de serviços de saúde.

25
Smedslund 
et al., 2025

Internacional
Revisão 

sistemática e 
meta-análise

Uso de serviços 
de saúde

mHealth e 
monitoramento 

remoto

Avaliou efeitos do monitoramento 
remoto sobre uso de cuidados em 
saúde, reforçando seu potencial 

organizacional e assistencial.

Tabela 1. Continuação.

entre 15 e 40% de complicações pós-operatórias, melhor controle da dor, maior satisfação dos pacientes e 
diminuição das taxas de readmissão hospitalar, evidenciando o potencial das tecnologias mHealth para o 
fortalecimento da segurança do paciente e da continuidade do cuidado após a alta hospitalar.

DISCUSSÃO
As evidências analisadas indicam que os aplicativos mHealth desempenham papel relevante na promoção da 

segurança do paciente no pós-operatório, especialmente pela capacidade de coleta contínua de dados clínicos, moni-
toramento remoto de sinais e sintomas e comunicação bidirecional entre pacientes e equipes de saúde, favorecendo 
intervenções precoces e a redução de eventos adversos20-22. Esses achados corroboram os resultados apresentados 

https://doi.org/10.5327/prmj.969
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na Tabela 1, na qual se observa predominância de estudos que associam o uso de tecnologias móveis à melhoria 
do controle da dor, à identificação precoce de sinais de infecção e à diminuição das readmissões hospitalares10-16.

Além disso, a utilização de aplicativos mHealth no acompanhamento pós-operatório tem sido associada ao aumento 
da satisfação do paciente e à maior adesão às orientações clínicas, especialmente em contextos de alta precoce e cuida-
dos domiciliares14,15. O monitoramento remoto possibilita respostas rápidas das equipes de saúde frente a alterações 
clínicas, reduzindo a necessidade de consultas presenciais não programadas e contribuindo para a continuidade do 
cuidado17,18. Cabe destacar, contudo, a heterogeneidade metodológica entre os estudos incluídos, tanto em relação 
aos delineamentos quanto aos contextos cirúrgicos e tipos de aplicativos avaliados, o que pode limitar comparações 
diretas entre os resultados e reforça a necessidade de estudos primários com desenhos mais padronizados.

Apesar dos benefícios observados, desafios relacionados à privacidade dos dados, segurança da informa-
ção, adesão do usuário e integração dos aplicativos mHealth aos sistemas institucionais de saúde públicos 
e privados, permanecem como barreiras relevantes à ampla implementação dessas tecnologias no contexto 
pós-operatório13,14,23,24. Estudos recentes destacam a necessidade de conformidade ética, transparência no 
uso de dados sensíveis e adoção de marcos regulatórios que assegurem a proteção do paciente e a confia-
bilidade das informações clínicas transmitidas digitalmente13,14.

Diretrizes internacionais e estratégias globais para saúde digital enfatizam que a validação clínica, a interope-
rabilidade dos sistemas, a alfabetização digital dos usuários e a governança adequada são condições essenciais 
para garantir o uso seguro, efetivo e sustentável dos aplicativos mHealth no cuidado pós-operatório17,18,25. Nes-
se sentido, a incorporação dessas tecnologias deve ocorrer de forma integrada às políticas institucionais e aos 
sistemas de saúde, respeitando os contextos locais e promovendo equidade no acesso às inovações digitais15,18.

CONCLUSÃO
Os aplicativos mHealth configuram ferramentas promissoras para o monitoramento clínico e o fortalecimento 

da segurança do paciente no pós-operatório, com evidências consistentes de impacto positivo na redução de 
complicações, melhoria do controle da dor, aumento da satisfação do paciente e diminuição das readmissões 
hospitalares10-16,20-22. A incorporação dessas tecnologias aos sistemas de saúde, quando realizada de forma ética, 
regulada e integrada, pode contribuir para melhores desfechos cirúrgicos, racionalização de custos e qualifica-
ção da assistência, consolidando-se como estratégia relevante no cuidado pós-operatório contemporâneo17,18,25.
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