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RESUMO: Esse artigo buscou avaliar a experiéncia do monitoramento remoto em pacientes submetidos
em cirurgias de pequeno e médio porte no periodo apds alta hospitalar. Trata-se de uma pesquisa de
intervencdo, com abordagem predominantemente qualitativa, realizada com 11 pacientes submetidos a
cirurgias eletivas entre setembro e dezembro de 2025, em um hospital de pequeno porte em um municipio
do interior da Paraiba. Os participantes foram convidados no pré-operatério e acompanhados durante
30 dias apés a alta hospitalar por meio do WhatsApp, recebendo assisténcia de enfermagem didria e
esclarecimento de ddvidas. Apés o acompanhamento, foi realizada uma entrevista para identificar as
percepcdes dos participantes acerca da experiéncia. Os dados qualitativos foram analisados por meio da
anélise de contetido no software Iramuteq, enquanto os quantitativos foram organizados em planilhas e
submetidos 3 anélise descritiva. Os resultados demonstraram que os participantes perceberam o
monitoramento remoto como uma experiéncia positiva, relacionada i continuidade da assisténcia,
fortalecimento do vinculo, comunicacio ativa e incentivo ao autocuidado. Conclui-se que o
monitoramento remoto se configura como uma estratégia eficaz para fortalecer a assisténcia de
enfermagem no periodo pés-alta cirtrgica.

Palavras-chave: Monitoramento remoto de pacientes. Assisténcia integral a satde. Enfermagem.
Cuidados pés-operatério.
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ABSTRACT: This article aimed to evaluate the experience of remote monitoring in patients
undergoing minor and medium-sized surgeries in the period after hospital discharge. This is an
intervention study, with a predominantly qualitative approach, conducted with 11 patients who
underwent elective surgeries between September and December 2025, in a small hospital located in
Cuité/PB. Participants were invited preoperatively and followed up for 30 days after hospital discharge
via WhatsApp, receiving daily nursing care and clarification of doubts. After the follow-up, an
interview was conducted to identify the participants' perceptions of the experience. Qualitative data
were analyzed using content analysis in the Iramuteq software, while quantitative data were organized
in spreadsheets and subjected to descriptive analysis. The results showed that participants perceived
remote monitoring as a positive experience, related to continuity of care, strengthening of the bond,
active communication, and encouragement of self-care. It is concluded that remote monitoring is an
effective strategy to strengthen nursing care in the post-surgical discharge period.

Keywords: Remote patient monitoring. Comprehensive healthcare. Nursing. Post-operative care.

RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo evaluar la experiencia de monitorizacién remota en
pacientes sometidos a cirugias menores y medianas en el periodo posterior al alta hospitalaria. Se trata
de un estudio de intervencién, con un enfoque predominantemente cualitativo, realizado con 11 pacientes
que se sometieron a cirugias electivas entre septiembre y diciembre de 2025, en un pequefio hospital
ubicado en Cuité/PB. Los participantes fueron invitados preoperatoriamente y se les realizé un
seguimiento durante 30 dias después del alta hospitalaria a través de WhatsApp, recibiendo atencién de
enfermeria diaria y aclaracién de dudas. Tras el seguimiento, se realizé una entrevista para identificar
las percepciones de los participantes sobre la experiencia. Los datos cualitativos se analizaron mediante
anélisis de contenido en el software Iramuteq, mientras que los datos cuantitativos se organizaron en
hojas de célculo y se sometieron a anélisis descriptivo. Los resultados mostraron que los participantes
percibieron la monitorizacién remota como una experiencia positiva, relacionada con la continuidad de
la atencidn, el fortalecimiento del vinculo, la comunicacién activa y el fomento del autocuidado. Se
concluye que la monitorizacién remota es una estrategia eficaz para fortalecer la atencién de enfermeria
en el periodo posterior al alta quiridrgica.

Palabras clave: Monitorizacién remota de pacientes. Atencién sanitdria integral. Enfermeria. Cuidados
postoperatorios.

1 INTRODUCAO

Negri (2019) afirma que o progresso da humanidade ao longo dos séculos é indiscutivel,
mas talvez nenhum outro campo tenha experimentado transformagdes tio profundas e
impactantes quanto a saide. Ao analisar uma época em que a expectativa de vida mal
ultrapassava as quatro décadas. Hoje, em que a ciéncia e a tecnologia se entrelagam como nunca,
testemunha-se uma revolucio que elevou expectativa de vida para além dos oitenta anos em
muitos paises desenvolvidos.

O surgimento de aplicativos mdveis e dispositivos de monitoramento oferece uma nova
dimensdo ao cuidado. Atualmente, é possivel ser alertado sobre a necessidade de medidas

preventivas antes que uma condigio se agrave, tudo isso através do smartphone. Essa é apenas
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uma das muitas maneiras pelas quais a tecnologia estd mudando a maneira de assisténcia a satide
(Rozeira e Fernandes da Silva, 2024).

Nesse sentido, é necessirio entender as nuances nas quais as tecnologias podem ser
empregadas na saide, a exemplo da criticidade de acompanhamento no periodo pds-operatério,
conceituado por Hinkle et al. (2023) como o momento no qual o paciente é admitido na sala de
recuperagio pés anestésicos (SRPA) até a dltima avaliagdo de acompanhamento na clinica ou
em casa, que pode ocorrer entre um a dois dias a alguns meses apés a cirurgia.

No periodo pés-operatério, a assisténcia de enfermagem torna-se essencial devido 2
necessidade de orientacdes voltadas ao autocuidado, recuperacdo clinica e prevencio de
complicagdes (Hinkle et al., 2023). Contudo, muitos pacientes permanecem sem
acompanhamento adequado apés a alta hospitalar, o que pode resultar em agravamentos e
impactos negativos na recuperagio. Assim, o telemonitoramento no periodo pés-cirirgico
domiciliar, surge como estratégia para o reconhecimento precoce de complicacdes, manuseio
adequado da ferida cirdrgica e correto direcionamento do paciente e seu familiar/cuidador
(Santos, 2022).

Estudos demonstram que o telemonitoramento realizado por enfermeiros contribui para
a melhoria da qualidade de vida, adesdo ao tratamento e promogio do autocuidado, além de
possibilitar interven¢des precoces diante de possiveis agravos a satde (Bekelman et al., 2024,
Osingada et al., 2022). Em outro estudo, Wang et al. (2020) descobriram que pacientes que
utilizaram um aplicativo de saiidde mével por trés meses ndo apenas reduziram a necessidade de
cuidados fisiolégicos e de enfermagem, mas também melhoraram a qualidade de vida e
aumentaram a aceitacdo do uso do aplicativo em seus dispositivos méveis.

Apesar do crescimento das publica¢Ses relacionadas ao telemonitoramento, observa-se
uma caréncia de estudos direcionados aos cuidados péds-operatérios e i 4rea cirdrgica,
especialmente envolvendo a atuagio da enfermagem. Observou-se uma revisdo sistemdtica que
incluiu 272 artigos demonstrando um ndmero crescente de pesquisas, principalmente em doenga
cardiovascular, com 47,8% dos estudos, contudo hé caréncia de evidéncias em doengas cirtrgicas
e cuidados pés-operatérios, que representaram apenas 2,6%. A mesma pesquisa concluiu que o
telemonitoramento parece maximizar o atendimento ao paciente e a eficicia do tratamento
(Farias, 2020).

Além disso, desafios como a extensio territorial do Brasil, desigualdades no acesso aos

servigos de satde e dificuldades de acompanhamento em 4reas remotas reforcam a necessidade
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de estratégias tecnoldgicas que garantam longitudinalidade e integralidade do cuidado. Desse
modo, o telemonitoramento auxilia o acompanhamento de pacientes que estdo, muitas vezes,
em lugares remotos, facilitando a detecgio precoce de algum agravo a satde, intervengio em
determinadas doencas, educacio do paciente e favorecimento da relagio do paciente com a
equipe (Farias, 2020).

Diante da incipiéncia de publica¢des envolvendo o telemonitoramento na 4rea cirtrgica,
inclusive com a equipe de enfermagem, essa pesquisa emerge para preencher lacunas e dar
visibilidade a essa temitica.

Assim, a partir da caréncia de acompanhamento adequado no periodo pds-operatério e
das dificuldades de acessibilidade ao cuidado continuo, a realizagdo de pesquisas direcionadas
ao campo da vigilincia apds alta hospitalar se faz necessaria para compreender o seu impacto,
considerando seus beneficios, limitacdes e contribui¢des para o fortalecimento das praticas de

enfermagem.

2 METODOS

Trata-se de uma pesquisa de intervengio de abordagem predominantemente qualitativa
direcionada a implementar o monitoramento remoto de pacientes submetidos em cirurgias de
pequeno e médio porte no periodo pdés-operatédrio apds alta hospitalar. A pesquisa ocorreu na
Clinica Cirtrgica de um hospital localizado no Curimatat paraibano, no qual possui fluxo de
clientela espontinea e referenciada, com atendimento 24 horas por dia vinculado ao Sistema
Unico de Satde (SUS).

A selecdo dos participantes da pesquisa ocorreu de forma aleatéria, através de visitas nos
dias destinados as cirurgias conforme dinimica do servico hospitalar. Desta forma, foram
convidados pacientes que estavam internados na clinica cirdrgica que iriam realizar
procedimentos cirdrgicos de forma eletiva, tendo como resultado da amostra, 11 participantes.

Como critérios de inclusdo foram considerados pacientes com idade a partir dos 18 anos,
que usavam aparelho celular com aplicativo de WhatsApp e tinha capacidade de compreender
orientagdes simples, seja por mensagem de texto e/ou mensagem de voz. Foram pacientes
submetidos a cirurgias de emergéncia, devido ao estresse e falta de preparo no pré-operatério.

A coleta de dados ocorreu em trés momentos distintos: a primeira coleta se deu no
momento de abordagem do paciente na clinica cirtirgica, onde se encontrava no pré-operatério,

nesse contato inicial foram coletados o mdiximo de informacdes pessoais e clinicos do
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participante. Para nortear as perguntas, foi criado um instrumento de coleta de dados
padronizado dividido em parte A, na qual reunia informacdes pessoais e dados
séciodemograficos, como: idade, sexo, escolaridade, estado civil, rede de apoio, ocupagio, acesso
a internet, tipo de cirurgia, complica¢des, tempo de internacdo, tempo de espera até o momento
da cirurgia. Na segunda etapa ocorreu o momento de intervencio de maneira virtual durante 30
dias, utilizando o aplicativo de WhatsApp, no qual, foram acompanhados cinco participantes
por vez, e foram criados grupos de WhatsApp com cada participante individualmente junto a
orientadora responséivel.

O telemonitoramento foi utilizado como uma estratégia para esclarecer dividas e
fornecer orientacdes relacionadas aos cuidados gerais no pds-operatério que poderiam surgir ao
longo da recuperagio. Entre as orientagdes oferecidas estavam os cuidados com a ferida cirtargica
e drenos, a forma adequada de levantar-se e caminhar, orientacdes sobre eliminacdes urinéria e
intestinal, alimentac3o, uso correto de medicamentos, retorno médico, além de outras demandas
apresentadas pelos participantes, de acordo com suas necessidades individuais. Durante a
primeira semana, os participantes recebiam diariamente, no periodo da manhi, mensagens de
texto ou dudio — conforme o nivel de escolaridade — para acompanhamento do estado de satde
e oferta de orienta¢Ges bédsicas individualizadas. Da segunda semana até completar 30 dias, o
telemonitoramento passou a ocorrer conforme as necessidades e solicitagdes de cada
participante.

Na dltima fase da coleta, foi utilizado a parte B do instrumento de coleta de dados, na
qual teve como perguntas norteadores como: como foi passar por esse tipo de cirurgia?; como
foi sua experiéncia com o monitoramento remoto?; se sentiu mais seguro?; houve algo que
deixou a desejar nesse periodo?; em algum momento se sentiu desamparado? Indicaria esse tipo
de acompanhamento? Assim a entrevista, na qual j4 estava prevista desde o primeiro momento,
foi conduzida e teve duragio média de cinco a dez minutos de forma remota utilizando liga¢io
em video pelo WhatsApp, com gravacio da imagem e da voz do participante.

A coleta de dados foi iniciada somente apés aprovagio do projeto pelo Comité de Etica
em Pesquisa, bem como leitura, compreensio e assinatura do TCLE. Este trabalho recebeu
Certificado de Apresentacdo para Apreciagio Etica (CAEE) sob n® 89844025.0.0000.0154.

Esta pesquisa teve como beneficios o acompanhamento 2 distincia no pés-operatério na

residéncia do participante, para auxiliar na orientagio dos cuidados basicos que deveriam ser
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mantidos em domicilio, a fim de favorecer o processo de recuperacio do paciente e evitar
complicacdes.

A anilise dos dados quantitativos ocorreu por meio dos dados obtidos no instrumento
de coleta e analisados através do software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) para
Windows versido 29.0. Os dados foram analisados pela estatistica descritiva, com o intuito de
sintetiza-los e caracterizar as informacSes que aparecem frequentemente na pesquisa. A
distribuicio dos dados foi analisada através de medidas de tendéncia central, incluindo média,
moda e mediana, e de dispersdo com as frequéncias absoluta e relativa (Mattar, 2001; Oliveira,
2011).

O material subjetivo foi processado pelo o software Interface de R pour les Analyses
Multidimensionnelles de Texes et de Questionnaires (IraMuTeQ), versio 0.7 Alpha 2. A revisdo
textual ocorreu por meio da Anélise de Similitude, técnica utilizada para identificar e visualizar
as relagdes entre palavras ou conceitos dentro de um corpus textual. Utilizando algoritmos de
coocorréncia, essa metodologia permite a construcio de grificos que demonstram a

proximidade e a interconectividade semintica entre os termos (Bento et al.,2024).

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

s resultados apresentados foram organizados de acordo com o instrumento de coleta
@) ltados ap tados fi g dos d d t to de colet

e dados, o qual reuniu informagdes sociodemograficas, clinicas e especificas de onze
de dados, o qual f ¢ demogrificas, cl pecif d
participantes. Inicialmente, a pesquisa contou com treze participantes; entretanto, dois deles
desistiram ao longo do estudo e deixaram de responder 4s mensagens sem qualquer justificativa,
motivo pelo qual n3o foram incluidos na anélise final.

A tabela o1 apresenta a distribui¢do dos dados sociodemogrificos dos participantes.

Tabela 1 - Distribui¢do dos dados sociodemogrificos dos participantes, Municipio do Curimatad
Paraibano,202s.

Varidvel N %
Sexo
Masculino 3 27
Feminino 8 72
Grau de escolaridade
Ensino fundamental completo 4 36
Ensino médio completo 6 54
Superior completo 1 9
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Variavel N %
Estado civil
Casado/ Uniio Estavel 6 54
Solteiro 4 36
Rede de apoio Possui 9 81
Nio possui 2 18

Fonte: Dados da pesquisa, 202s.

Através do achado relacionado a sexualidade dos participantes, a predominincia do sexo
feminino submetidos em procedimentos cirdrgicos, também é observado em outros estudos
como o de Parent et. al., (2025) no qual destaca que as mulheres tendem a ter padrdes de procura
por servigos de satide diferente dos homens. Os dados revelam que 892 das consultas médicas
sdo com mulheres, o que pode justificar o maior nimero de procedimentos cirtrgicos.

Em relacdo ao grau de escolaridade, observa-se certa instru¢io nos participantes, por 54%
terem o ensino médio completo. Segundo Castro et. al. (2016), este dado auxilia no que diz
respeito ao autocuidado no periodo pés-operatério. Outrossim, quanto maior o conhecimento
das pessoas em relacdo a sua doenga, maior tende de ser a confianca e seguranca para o
autogerenciamento e autogestio do cuidado, podendo melhorar os resultados relacionados a
adesdo, tratamento e qualidade de vida.

No que diz respeito ao estado civil e a rede de apoio, constatou-se que 54% possuia unido
estdvel e 8190 detinha rede de apoio, auxiliando no processo de recuperagio e cuidado domiciliar.

De acordo com Tseng et. al. (2025) estes dados podem influenciar de maneira direta na
recuperacio dos pacientes, tendo em vista, que sio os momentos vivenciados em familia que
determinardo o processo primordial para assisténcia domiciliar.

Em relagio as comorbidade dos pacientes, 54% dos participantes alegaram possuir algum
tipo de comorbidade, esse fator pode influenciar na forma como o organismo responde a
exposicdo de agentes anestésicos, aumentando o risco de complica¢des durante e apds a cirurgia
(Barbosa et. al., 2024).

Por fim, quanto aos tipos de cirurgias, identificou-se prevaléncia em cirurgias
ginecolégicas como: histerectomias, laqueaduras e bartolinectomias, podendo serem
visualizadas na tabela 02. Nesse sentido, estudos epidemiolégicos demonstram que entre os
procedimentos cirdrgicos mais realizados em mulheres, sobretudo na faixa etéria, as cirurgias
ginecoldgicas sio as mais efetuadas, o que contribui significantemente para elevada participacio

feminina nos servigos cirdrgicos (Wright et al., 2013; Clarke-Pearson; Geller, 2013).
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Tabela 2 - Distribui¢do dos dados clinicos dos participantes, Cuité-PB,202s.

Varidvel N %
Comorbidade
Possui 6 54
Nio possui 5 45
Tipo de cirurgia
Histerectomia 3 27
Laqueadura 2 18
Bartolinectomia 1 9
Colecistectomia 2 18
Herniografia/ Hernioplastia 2 18
Vasectomia 1 9

Fonte: Dados da pesquisa, 2025.

A partir dos dados apresentados na Tabela 3, observa-se que o uso da tecnologia, no que
diz respeito ao seu manuseio, foi positivo. Agregado a esse dado, Wang e Ku (2020) afirmam
que, para que o paciente tenha uma experiéncia proveitosa é fundamental um planejamento -
da ferramenta- focado na simplicidade, eficicia e seguranca.

Outro fator debatido é a clareza das informacdes, obtendo um indice de 1009 de
aprovagdo. Sharkiya (2023) afirma que a comunicagio profissional-paciente desempenha
diversas fun¢des como: tomada de decisio, gerenciamento de dividas e manejo de emocdes,
influenciando no desfecho clinico do paciente.

No que se refere ao tempo de resposta, 54% dos pacientes classificaram o atendimento
como “muito rdpido”, evidenciando minima espera para esclarecimento de ddvidas. Esse achado
reforca os resultados do estudo de Steinberg et al. (2021), realizado na Geérgia com pacientes
positivos para Covid-19, no qual aqueles que interagiram mais frequentemente com a equipe de
satide por meio do monitoramento remoto apresentaram menor probabilidade de necessitar de
intervencdes presenciais e/ou desenvolver complicagdes, demonstrando que respostas 4geis
podem influenciar positivamente no desfecho clinico.

Quanto i seguranca proporcionada pelo telemonitoramento, observou-se 100% de
aprovacdo entre os participantes, indicando a efetividade dessa estratégia como forma de
acompanhamento continuo. Nesse sentido, Costa et al. (2020) destacam que a experiéncia do
paciente estd diretamente relacionada a seguranca percebida durante a assisténcia, sendo essa

percepcdo um fator relevante para a qualidade do cuidado.
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Além disso, verificou-se 1009 de satisfacio geral com a assisténcia prestada,
evidenciando que o telemonitoramento foi reconhecido como um importante suporte no
processo de recuperagio, ao integrar aspectos técnicos, educativos e emocionais do cuidado.
Corroborando esses resultados, Lima (2021) afirma que a experiéncia do paciente é atualmente
considerada um dos trés pilares da qualidade em satde, juntamente i eficicia clinica e a
seguranca do paciente, permitindo identificar potencialidades e fragilidades da assisténcia

ofertada.

Tabela 3 - Distribuicio das pontuagdes referentes a percepgio dos participantes quantitativamente,
Cuité-PB,2025.

Variavel N %

Escala do nivel de facilidade no uso da tecnologia

Muito fécil (valor s5) 7 63

Fécil (valor 4) 4 36

Escala do nivel de clareza nas respostas

Muito claro ( valor 5) ot 100

Escala do tempo resposta

Muito rapido 6 54
Répido 3 27
Moderado 2 18

Escala sobre a seguranga proporcionada

Muito seguro ¢ 100

Satisfagdo geral (1-5)

Muito satisfeito 1 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2025.

Por fim, foi gerado um gréfico através da anilise de similitude no IraMuTeQ, no qual
auxilia a revelar temas, padrdes subjacentes e facilita na compreensio das associa¢bes e
significados compartilhados entre diferentes segmentos do texto, em contextos de estudos
qualitativos (Bento et al., 2024).

A figura o1 abaixo é o resultado da anilise lexical construida a partir de um corpus
composto por 11 textos e 66 segmentos- desse total, 58 foram classificados, correspondendo a um

aproveitamento de 87,889 do corpus textual.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sio Paulo, v. 12, n. 11, nov. 2026.
ISSN: 2675-3375



Farhra R
i e
Huweediem,
CrAnn
Ckwanin

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

Figura 1 - Anélise de similitude realizada pelo o software IRaMuTeq, 2025.
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A anilise da figura o1 evidencia que o termo “n3o” ocupa posi¢io central no discurso dos
participantes, estando relacionado principalmente 4 auséncia de experiéncias negativas no pds-
operatdrio, como dor intensa, inseguranca ou necessidade de retorno hospitalar. Conforme
Minayo (2014), em pesquisas qualitativas, a recorréncia de negagdes pode representar nio
insatisfagdo, mas a auséncia de fragilidades e a percepcdo de protecio e alivio diante da
assisténcia recebida. Esse cendrio pode estar associado ao perfil dos participantes, submetidos
majoritariamente a cirurgias eletivas de pequeno e médio porte, cuja previsibilidade favorece a
reducio de riscos e a adocdo de priticas baseadas em evidéncias, contribuindo para uma
recuperagio mais segura (Meretsky et al., 2024).

O primeiro halo identificado apresentou o termo “sentir” articulando a palavras como
“medo”, “dor”, “seguro” e “monitoramento”, revelando que o telemonitoramento contribuiu
para minimizar sentimento de inseguranga e fortalecer a sensac¢io de acolhimento durante a
recuperagdo. Tal achado dialoga com Aungle e Langer (2023), que demonstraram a influéncia

do estado psicolégico e da percep¢io individual no processo de cicatrizagdo. As falas dos
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participantes reforcam essa percepc¢do de apoio emocional e seguranca proporcionada pelo
acompanhamento remoto.

No segundo halo, destacaram-se termos relacionados ao “acompanhamento” e 2
“indicacdo” do servico, evidenciando a satisfagio dos participantes e o reconhecimento do
telemonitoramento como estratégia importante para continuidade do cuidado. Katz et al. (2020)
ressaltam que essa ferramenta favorece o engajamento do paciente no tratamento e fortalece o
autocuidado, repercutindo positivamente na qualidade de vida. Os depoimentos analisados
demonstram, ainda, o desejo de ampliacdo dessa pratica, especialmente no imbito da rede
publica de satde.

Outro ndcleo revelou a forte interagio entre pacientes e pesquisadoras, por meio de
palavras como “ajudar”, “perguntar” e “responder”, demonstrando que o telemonitoramento
possibilitou comunicagio ativa e esclarecimento continuo de ddavidas. Esse resultado reforga a
importincia da comunicac¢do qualificada para a seguranca do paciente, conforme discutido por
Sousa et al. (2020), ao evidenciar que a abertura ao di4dlogo favorece a adesdo ao autocuidado e
reduz riscos de complicacdes pds-operatdrias.

Além disso, termos como “instrugio”, “cuidado” e “alimentacdo” apontaram o
telemonitoramento como ferramenta relevante para a educagio em sadde, permitindo
orientacdes individualizadas e adaptadas as necessidades de cada paciente. Estudos
desenvolvidos durante a pandemia de Covid-19 demonstraram que a educacio em sadde
realizada remotamente pode apresentar efetividade semelhante aos métodos presenciais
(Silveira et al., 2021), além de ampliar as possibilidades de comunica¢do entre profissionais e
usudrios do sistema de sadde (Silva et al., 2023). De forma geral, as conexdes entre os termos
analisados indicam que o acompanhamento remoto favoreceu o fortalecimento emocional, o
esclarecimento de ddvidas, a organizagio do autocuidado e a adesio as recomendacdes

terapéuticas no periodo pds-cirurgico.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A implementacio do monitoramento remoto em pacientes em pds-operatério de
cirurgias de pequeno e médio porte, contribui, na visdo dos participantes, para reducio de
sentimentos negativos. Além disso, foi possivel observar a garantia da continuidade da

assisténcia de forma prética e como a atencgio individual e colaborativa com o ntcleo familia, a
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comunicac¢do ativa e a integralidade da assisténcia foi visualizada como uma ferramenta de
educacio e saide e de melhorias diretas na recuperacdo desses individuos.

Nesse viés, o objetivo do presente estudo foi alcangado, tendo em vista que, a
implementacio do monitoramento remoto foi concluida em todas as etapas propostas,
tornando-se eficaz e resolutiva. Esse dado pode ser comprovado através das respostas obtidas
na tabela 03 desta pesquisa.

Ademais, as impressdes relatadas pelos participantes mostraram-se — em sua maioria-
positivas. Evidenciando que o monitoramento remoto é um recurso relevante para promocio de
autocuidado e na orientacdo das orientac¢Ses no periodo de pés-operatério.

Por fim, conclui-se que o monitoramento remoto no pds-operatério domiciliar nio
apenas amplia o acesso 4 informacio e ao suporte profissional, mas também promove seguranga,
autonomia e participagio ativa do paciente no cuidado, fortalecendo o papel da enfermagem na
continuidade da assisténcia e na consolidagio de préticas inovadoras e humanizadas no cuidado
em saude.

Embora os resultados obtidos tenham sido positivos, o estudo apresenta limitacdes
importantes, como o numero reduzido de participantes, decorrente da baixa quantidade de
cirurgias realizadas no periodo de coleta, o que restringe a generalizacdo dos achados. Além
disso, a pesquisa contemplou apenas pacientes submetidos a cirurgias de pequeno e médio porte,
impossibilitando a anilise do telemonitoramento em procedimentos mais complexos e de
recuperacio prolongada. Outro fator limitante foi o reduzido nimero de pesquisadores
envolvidos no acompanhamento, o que pode ter influenciado a frequéncia das interagdes e a
percepcdo do cuidado pelos participantes.

Diante disso, destaca-se a necessidade de novas pesquisas em hospitais de maior porte e
com diferentes especialidades cirtrgicas, possibilitando a inclusio de mais participantes e
variados perfis clinicos. Recomenda-se ainda a realizacdo de estudos com equipes
multidisciplinares, envolvendo diferentes dreas da sadde, a fim de ampliar a compreensio sobre
os impactos do telemonitoramento na recuperagio pds-operatéria. Além disso, futuras
investigacdes podem explorar diferentes estratégias de comunicag¢do, como videochamadas e
plataformas digitais interativas, visando fortalecer o vinculo entre profissionais e pacientes e

qualificar o cuidado remoto.
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