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RESUMO

A crise sanitaria provocada pela Covid-19 afetou de forma significativa o processo satde-
doenga mental. Provocou mudangas brusca na realidade de todos, gerando estado de
extremo estresse, ansiedade, soliddo e medo. Neste cenario, o estudo teve por objetivo
construir e validar um aplicativo mével para apoio a saude mental. Trata-se de um estudo
metodoldgico de desenvolvimento tecnoldgico para construcao e validacdo de aplicativo
para apoio a saude mental, desenvolvido em trés etapas: diagnostico situacional da
producdo cientifica e tecnoldgica, para essa etapa realizou-se uma revisdo narrativa
visando angariar conhecimento na area e bem como identificar aplicativos que tivessem
tratativas semelhantes sobre a tematica; a segunda etapa deu-se atraves do
desenvolvimento do aplicativo movel, nessa fase contou-se com a participacdo de
estudantes universitarios e docentes da UVA que compunham o GESAM, bem como de
professores convidados que possuiam expertise em plataformas digitais de tecnologia
para construir a prototipagem, para este fim utilizou-se do software FIGMA para
apresentar a estrutura do desenho computacional e bem como o diagrama de uso; e por
ultimo a validagdo por juizes das areas de Salde Mental e Tecnologia, sendo
respectivamente nove das areas de Salde Mental e trés de Tecnologia, no qual aconteceu
seguindo todo o rigor ético e critérios pré-estabelecidos, no periodo de maio de 2021 a
novembro de 2022. O aplicativo recebeu o nome de “Aconchego”, em sua versdo final
resultou em 105 telas e disponibiliza canais de apoio, como: meditacdo, alimentacgéo,
masicas, séries, filmes, lisamcast e canais eletrénicos de apoio e de testes para avaliacéo,
validados nacional e internacionalmente, com 0s seguintes questionarios adaptados:
“Ansiedade, depressdo e estresse”, “Sofrimento mental” e “Cuidados em satide mental”.
Na validacdo por juizes, o aplicativo apresentou excelentes indices de validacdo de
Aparéncia, IVCt = (1,0), IVCt = Contetdo (0,90) e Usabilidade IVCt = (0,91). Conclui-
se que o aplicativo Aconchego encontra-se disponivel nas plataformas digitais da Play
Store encontra-se validado enquanto apoio para 0 acompanhamento em salde mental,
mediante conteidos pautados em conhecimentos cientificos, de maneira rapida, didatica,

ndo cansativa e com linguagem adequada para a comunidade em geral.

Descritores: Saude mental. Sistemas de apoio psicossocial. Aplicativos mdveis.

Promocdo da saude. Estudo de validag&o.
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1 INTRODUCAO

1.1 Encontro com o objeto de estudo

Considerar as tematicas Saude Mental e Tecnologias para a dissertagdo do
mestrado, demandou um processo prolongado envolvendo preferéncias pessoais, desafios
e minha trajetéria académica e profissional. Desde que ingressei na academia,
Enfermagem, sinto uma inclinacdo em ajudar as pessoas, ser Util na vida delas,
principalmente as que passam por maiores dificuldades e problemas, sejam fisicos e ou
psiquicos, este segundo, pior, pois vai aléem da dor fisica.

Durante a graduacéo desenvolvi estudos voltadas a diversas areas, atuei de forma
transversal, aprendendo muito de tudo. Aos poucos fui inserindo-me no mundo da
pesquisa, comecei a estudar e escrever sobre Saude Mental e suas grandes areas, obtive
resultados por intermédio de apresentacéo de trabalhos e publicacGes cientificas e isso fez
estreitar meus lagos nessa area, porém foi na insercdo no Grupo de Estudo e Pesquisa
Saude Mental e Cuidado (GESAM) gue me consolidei com a linha de pesquisa.

Enquanto profissional, atuante nas areas de assisténcia e gestdo de servigos
criticos de hospitais de referéncia da zona norte do estado do Ceard, vivencio diariamente
a fragilidade dos enfermos frente a necessidade de atencdo e cuidado; nossos pacientes
precisam de profissionais que sejam integros, humano e solidario, que dé a atencdo, a
escuta e que promova o cuidado voltado aos aspectos biopsicossociais.

Muitas acdes e estratégias sdo tomadas para minimizar os impactos decorrentes
dos processos de hospitalizacdo. Sabendo que o problema mental é um agravante e de alta
incidéncia no processo de internacdo, esta ferramenta tecnoldgica a qual pretendo
desenvolver e validar, servird para além do que ela propde e adentrara nos servicos de
satde visando melhorar o estado de satde mental das pessoas e promover o0 conhecimento
dos apoios existentes na sociedade.

Sendo assim, o estudo a se expor abordard uma tematica de grande relevancia
social para os dias atuais, a juncdo de tecnologia, educacdo e saude. A motivacao para
esta pesquisa surgiu a partir da observacdo e analise critica do cenario pandémico da
Covid-19 que vivenciamos de 2020 a 2022, uma doenca global com altas taxas de
mortalidade que esta afetando as pessoas em todas suas dimensdes biopsicossociais.

Dentre estas dimensdes, a psiquica é uma das que devemos ficar alerta, devido as
mudancas que houve frente a esse cendrio, de fechamento de estabelecimentos de

educacdo, saude, comércio e afins, muitas pessoas foram afetadas diretamente ou
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indiretamente em sua saude, aumentando exponencialmente indices de ansiedade,
estresse e depressao. Quando voltamos os olhares para a educacéao, analisamos que muitas
universidades e instituicdes de ensino interromperam suas atividades, atrasando assim o
progresso académico do discente e tornando uma barreira no ambiente social em que ele
frequentava, podendo estes fatores terem contribuidos para o desencadeamento de
doengas mentais.

Estes fatos — somado a percepcao do uso cada vez mais difundido de dispositivos
e aplicativos moveis entre os estudantes de ensino superior — trouxe a tona a ideia de criar
uma estratégia digital, em formato de um aplicativo mével, gratuito ¢ de facil acesso;
desenvolvido com o apoio dos discentes e docentes do GESAM; constituido por
orientacOes e informacg6es qualificadas, com linguagem simples e cientifica, pautada na
investigacdo das necessidades de salde expressas pelos sintomas descritos pelos

estudantes durante o periodo da pandemia pelo Covid-19.

1.2 Contextualizacéo do estudo

A pandemia do novo coronavirus (Covid-19) atravessou todo o tecido social, ndo
poupando praticamente nenhuma area da vida coletiva ou individual, com repercussoes
na esfera da salde mental. Em situaces de epidemia, 0 numero de pessoas
psicologicamente afetadas costuma ser maior que o de pessoas acometidas pela infecgéo.
Segundo o Centro de Estudos e Pesquisas em Emergéncias e Desastres em Salde,
Cepedes (2020), da Fundacdo Oswaldo Cruz, estima que entre um terco e metade da
populacdo exposta a epidemia possa apresentar consequéncias psicopatolégicas caso nao
seja feita nenhuma intervencdo de cuidado especifico para as reacGes e sintomas
manifestados.

A Covid-19, ja classificada como a maior Emergéncia de Saude Publica que a
comunidade internacional enfrentou em décadas, acarreta impactos desde a salde fisica
a sofrimentos psicoldgicos (Schmidt et al., 2020; Ornell et al., 2020).

A datar de dezembro de 2019, a Covid-19 tem acionado instituicdes
internacionais, governos, profissionais e populacdes para instituirem estratégias de
contencao, uma vez que os deslocamentos aceleram ou retardam o crescimento dos casos
de infeccbes (Darsie; Weber, 2020).

A Organizagdo Mundial da Saiude (OMS) declarou, em janeiro de 2020, que o

surto da doenca causada pelo Covid-19 constituiu uma Emergéncia de Satde Publica de
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Importancia Internacional — o mais alto nivel de alerta da Organizacéo, conforme previsto
no Regulamento Sanitario Internacional (Organizacdo Panamericana da Saude - OPAS,
2020).

Nessa época, 0 mundo tinha visto mais de 2.000.000 de casos confirmados de
Covid-19 e 100.000 mortes (Dong; Gardner, 2020), e as graves ramificacGes politicas,
econdmicas, educacionais e sociais de longo prazo da Covid-19 tinham se tornado cada
vez mais agudas. Compreender as implica¢cBes comportamentais e de salde mental para
os individuos, nesse periodo sem precedentes e de alto estresse, € fundamental para a
manutencdo da satde mental.

No cenério nacional, a Covid-19 comecou a se disseminar nas primeiras semanas
de fevereiro do ano de 2020, no entanto, foi no dia 26 de fevereiro, que o Brasil registra
seu primeiro caso, momento este em que foi decretado estado de quarentena, orientada
pela Lei 13.979/2020 (Delatorre et al., 2020).

A partir de entdo foi orientado a realizagdo de distanciamento social, sendo o
Distrito Federal a primeira Unidade Federativa (UF) a implementar as medidas, em marco
de 2020. Por conseguinte, cada estado deliberou legalmente uma série de decretos
estabelecendo medidas de distanciamento social entre outras disposi¢fes (Martins;
Guimaraes, 2022). Para além da adocéo de medidas de distanciamento social, outras duas
variaveis sdo também de suma importancia na tomada de decisdo dessas medidas; a
implantacdo delas em tempo cronoldgico e epidemioldgico oportunos (Silva et al., 2020).

Quanto ao momento epidemioldgico de implementacdo das medidas de
distanciamento social, as UF’s Brasileiras apresentaram pouca varia¢do. A maioria delas
implementou alguma dessas medidas entre o primeiro e o décimo caso de Covid-19,
sendo que algumas UF das regides Norte e Nordeste implementaram medidas antes
mesmo da primeira notificacdo de caso. A maioria das UF implementou as medidas antes
do primeiro 6bito (Silva et al., 2020). E mister a analise da pertinéncia do momento
epidemioldgico para a adogdo das medidas de distanciamento social, sobretudo visando
potencializar os efeitos desejaveis a salude enguanto minimiza os danos sociais e
econémicos (Cowling; Aiello, 2020).

Um aspecto positivo da adogdo de medidas locais, decretadas por estados e
municipios, € que elas poderiam compensar as fragilidades de uma gestdo coordenada
central pela Uni&o - o que, de fato, foi o caso do Brasil -, transpondo problemas da ordem
das relacGes entre poderes, auséncia de vontade politica, baixa capacidade de articulacao,

entre outros (Moraes, 2020).
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A partir destas decisdes, os estados e municipios determinaram que escolas,
igrejas, boates, pragas e outros lugares com aglomeragfes de pessoas fossem fechados,
fendmeno esse denominado de isolamento social. A populacéo foi orientada a ficar em
casa, em isolamento, sem contato com pessoas externas ao seu convivio, principalmente
para ndo serem vetores do virus para os individuos mais vulneraveis, como idosos,
imunodeprimidos e pessoas com afecgdes cronicas (Brasil, 2020).

Mesmo que essas medidas sejam consideradas cruciais para diminuir a
probabilidade de contaminacdo, elas podem levar a implicacGes para a saude fisica e
mental. Algumas pessoas que estdo em distanciamento social e/ou quarentena, podem
apresentar sentimentos e emogdes negativas — tédio, solidao, raiva e tristeza. Com isso, a
populacdo, em geral, quando exposta ao risco de infecgdo pelo novo coronavirus e a
possibilidade de adoecer, pode passar por situacdes de vulnerabilidade que tornam mais
propensos a desenvolver problemas de sadde (Pavani et al., 2021).

Durante os surtos de doencas infecciosas, os danos a salde mental tendem a ser
negligenciados em comparac¢do com o risco bioldgico e as medidas de tratamento. No
entanto, podem afetar um ndmero maior de pessoas e permanecer mesmo apés o fim das
epidemias (Ornell et al., 2020). No entanto, tais impactos psicolégicos podem ser
mitigados e até mesmo evitados por meio de cuidados de saude mental e psiquiatricos
(Xiang et al.,2020). A necessidade desse cuidado foi evidenciada em crises
epidemioldgicas anteriores e agora € reforcada no contexto da Covid-19 (Moreira;
Anderson; Nobrega, 2020).

Em epidemias anteriores, como a Sindrome Respiratéria do Oriente Médio
(MERS), estudos mostram que sentimentos como ansiedade e raiva foram desencadeados
na populacdo e permaneceram por até seis meses apds o téermino do surto (Lee et al.,
2018). Na Arabia Saudita e na Coreia do Sul, profissionais de satde que atuavam na linha
de frente do atendimento relataram medo, nervosismo e estresse (Ji-seon et al., 2018).

As reag0Oes psicoldgicas frente a este cenario foram grandes e geraram diversos
sentimentos negativos, tais como: ansiedade, tristeza, medo, opressdo, desamparo e raiva,
além de dificuldades para se concentrar ou dormir. O medo de entrar em contato com
outras pessoas, viajar em transporte publico ou entrar em espacos publicos pode
aumentar, e algumas pessoas podem ter sintomas fisicos, como aumento da frequéncia
cardiaca ou dor no estdmago (Gundim et al., 2021).

Apesar do impacto negativo na salde mental, as instituicdes e o pablico em geral

continuaram a praticar o distanciamento social na esperanca de retorno rapido a
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normalidade. Contudo, o conhecimento aprimorado sobre as maneiras como a Covid-19
se espalha tornou, cada vez mais evidente, que o distanciamento fisico e as outras medidas
eram necessarias para o bem da satde publica (Gundim et al., 2021).

Devido a pandemia e as consequéncias que advém, a sociedade faz com que
grande parte dos seus planos, projetos e expectativas futuras sejam questionadas e/ou
refletidas, gerando assim um mal-estar, medo, incertezas e insegurangas. Nos estudantes
universitarios, além do exposto, hd também a mudanga no mundo académico, tais como
suspensdo do calendario letivo, novas metodologias de ensino e uso de tecnologias
digitais. Essa situacdo amplia o cenario de apreensao e ansiedade em relacdo a um futuro
académico e profissional que estava em curso, podendo se configurar como um gatilho
para desequilibrar a sua saude mental.

A internet vem se tornando acessivel a pessoas de todo o mundo como uma
ferramenta Util para propositos diversos, pois possibilita trocas de informacdes e mesmo
a coleta de dados, o que também permite monitorar e melhorar a salde das pessoas em
larga escala (Andersson et al., 2016).

Em meio ao crescimento da utilizacdo das intervengdes online, varios estudos vém
sendo publicados confirmando sua eficacia para populacdes variadas de forma
comparavel as intervencGes face a face, e mais importante, tais resultados foram
encontrados para uma ampla gama de condigdes e distarbios psicoldgicos. Todavia,
apesar de todos os avancos e do fato de que em alguns paises as intervencdes online ja
serem alvo de extensa pesquisa, no Brasil esse topico de pesquisa ainda se encontra
incipiente (Lopes; Berger, 2017; Silva, 2021).

No contexto da aprendizagem ativa dos cursos de ensino superior e com a
evolucdo das tecnologias educacionais, os professores e estudantes tiveram que se
adequar as novas metodologias do processo de ensino-aprendizagem por meio da
incorporacgdo das tecnologias digitais como suporte ao ensino presencial (Campos et al.,
2022).

No entanto, essa adequacdo se torna ainda mais desafiadora devido a deficiente
capacitacdo dos professores e estudantes para uso das Tecnologias da Informacéo e
Comunicacéo (TIC’s) na educacdo e o excessivo uso de artefatos educacionais estaticos,
como apostilas, utilizados de forma assincrona, que permitem pouca interatividade entre
0 aluno e o professor (Santos et al., 2020).

Existem algumas ferramentas usadas para melhorar a interatividade entre docentes

e discentes na educacdo mediada por tecnologia, como os Ambientes Virtuais de



20

Aprendizagem (AVAs) (Gomes; Pimentel, 2021). Eles surgiram para mediar o processo
ensino-aprendizagem a distancia, mas tém importante impacto também na modalidade
presencial, por exemplo: 1. permitem disponibilizar um repositério de conteudos e
objetos de aprendizagem; 2. facilitam e ampliam a comunicacdo docente-discente; 3.
possibilitam a realizacdo de atividades extraclasse; e 4. melhoram o gerenciamento e o
acompanhamento do processo de ensino-aprendizagem. Assim, a educacao na salde pode
ser bastante beneficiada pela adogéo de AVA, permitindo uma maior interacdo docente-
discente, a integracdo ensino-servico e a adocao de praticas modernas no curriculo de
Medicina (Campos et al., 2022).

A maior parte dos trabalhos que se propdem a investigar intervencdes online tem
como foco os tratamentos realizados através de plataformas compativeis para
computadores, no entanto, nos Gltimos anos, os avancos tecnoldgicos vém exigindo dos
pesquisadores uma adaptacdo da forma pela qual as intervencGes on-line sdo aplicadas
(Silva, 2021).

Isso ocorre gracas a sofisticacdo dos celulares moveis, que hoje permitem a
realizacdo de tarefas que s6 poderiam ser feitas em um computador, e ao seu baixo custo,
que tem levado a um aumento crescente do uso dos smartphones pela populacao.
Atualmente, eles ja fazem parte da vida das pessoas e estdo sempre por perto, de modo
que cada vez mais tomam o0 espaco que antes era ocupado pelo computador. Pensando
nisso, os pesquisadores tém desenvolvido novas estratégias para a construcdo das
intervencdes online que considerem as caracteristicas desse novo campo, assim surgiram
as intervencOes via aplicativos moveis que comecaram a receber bastante atencdo nos
ultimos anos (Stolz et al., 2018).

Em um mundo digital, os alunos sdo bem diferentes das gerac6es anteriores. Eles
sdo aprendizes digitais que cresceram e estdo hiperconectados pela Internet (Friedman;
Donaldson; Vorontsevich, 2016). Embora possam passar muito tempo jogando sozinhos
no computador, eles ainda consideram a interacdo social tdo importante que preferem
trabalhar em grupos e compartilhar os detalhes de suas atividades com outras pessoas em
uma comunidade online, bem como na sala de aula. Eles tendem a preferir feedback sobre
suas realizagdes e expressam a necessidade de apoio psicossocial individual (Borges et
al., 2010).

Os educadores devem responder a natureza mutavel dos alunos usando mais
aprendizagem baseada em equipe, colaborativa e baseada em jogos, em vez de insistir

apenas nos métodos tradicionais de ensino. Portanto, os educadores precisam identificar
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e empregar estratégias de ensino adequadas para envolver e manter a atencdo desses
alunos (Han et al., 2019).

A saude mental afetada de um estudante no nucleo familiar impacta em processos
de reorganizacao no seio da familia, necessitando de atencdo, cuidado e zelo para com as
habilidades e atitudes de abordagem, além da corresponsabilizacdo (Pessoa et al., 2019).
O uso de tecnologias para apoiar o enfrentamento a essa situacdo é uma possibilidade de
mitigar danos e fortalecer o cuidado.

O uso de aplicativos em satde mental € popular em paises desenvolvidos, como
Estados Unidos, Reino Unido, Canada e Australia, sendo frequente que os profissionais
de salde recebam pacientes que ja estdo em uso dessas ferramentas digitais. Elas se
comprometem a oferecer possibilidades de auto diagndstico, monitoramento, manejo de
sintomas e tratamento (Parker et al., 2018).

E possivel oferecer, por exemplo, psicoeducacdo, meditacdo, exercicios
respiratdrios, mindfulness, abordagens provenientes da terapia cognitiva comportamental,
jogos e chat para interacdo entre usuérios (Drissi et al., 2020). Um estudo conduzido na
Australia, com 525 pessoas, relatou que 76% da amostra demonstrava interesse em fazer
uso de aplicativos, se fosse de uso livre, para monitoramento e automanejo em saude
mental (Antonialli, 2022).

Com a evolucdo dos smartphones e seu amplo acesso, os Aplicativos Moveis
(APPs) se tornaram ferramentas de seguimento de informacdes e de incentivo ao
autocuidado as pessoas e a representar recurso a ser empregado por profissionais de satde
(Galindo neto et al., 2020). As tecnologias moveis de saide, mHealth, termo utilizado
para a pratica de salde apoiada por dispositivos méveis, sdo um meio eficaz de fornecer
tratamento psicoldgico e psiquiatrico, desde que sua oferta seja baseada em evidéncias
cientificas e contribuam para ajudar os usuarios a estar mais informados e ativos no
tratamento.

Com novos investimentos e mudancas no modelo de atencéo a satide mental em
ambito mundial, o usuario passa cada vez mais a ser corresponsavel pela monitorizacéo
e cuidado com sua saude. Entretanto, a maioria dos aplicativos destinados a
corresponsabilizacdo do cuidado pdem em foco as condicbes crbnicas-fisicas, para
pessoas em tratamento de salide mental, ainda sdo pouco exploradas, embora oferecam
potencial para propiciar educagdo, promover a autogestdo e apoiar objetivos de
reabilitagdo (Ramey et al., 2019).
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Com o inicio da pandemia Covid-19, tendo em vista a dificuldade da efetiva
comunicacéo, surgiu a necessidade da populacdo em geral pela busca de cuidados com
sua salde mental, destarte a ciéncia se uniu a causa produzindo diversas publicacdes de
estudos sobre o uso de aplicativos digitais em saude mental ao redor do mundo, com
enfoques na avaliacdo de mudancas de comportamentos e/ou sinais de sofrimento
psiquico na populacgdo geral, entre estudantes e entre profissionais de saude (Huckins et
al., 2020; Marques et al., 2021); na adesdo ao uso dos aplicativos (Drissi et al., 2020); na
disponibilidade de ferramentas digitais (Zhang; Smith, 2020); no design de aplicativos
(Ravalier et al., 2020); na efetividade/eficacia de intervengdes (O’donnell; Dunbar;
Speelman, 2020; Latour et al., 2020).

1.3 Justificativa e Relevancia

Este projeto faz parte de uma pesquisa mais ampla intitulada “Saude Mental em
Tempos de Covid-19: analise e acompanhamento de estudantes do ensino superior do
Estado do Ceard” financiada pelo Edital n® 02/2020 do Programa de Bolsas de
Produtividade em Pesquisa, Estimulo a Interiorizacdo e Inovacdo Tecnoldgica — BPI -
FUNCAP (Fundo Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Cientifico e Tecnol6gico).

A pesquisa supracitada apresentava dois objetivos: analisar as implicagdes da
pandemia do novo coronavirus na salde mental dos estudantes do ensino superior do
estado do Ceara durante a pandemia da Covid-19 e construir e validar um aplicativo de
apoio em saude mental aos estudantes de ensino superior do estado do Ceara. Vale
enfatizar que os principais resultados da primeira fase contribuiram e subsidiaram a
construcdo da segunda fase, servindo como fase diagnostica.

A primeira etapa do estudo contou com a participacao de 427 estudantes do ensino
superior, destes prevaleceu o sexo feminino (n= 257; 60,2%), de idade média de 24,1
anos, cor parda (n= 228; 53,4%) e solteiros (n= 369; 86,4%). Para avaliar o estado de
salide mental, foram utilizadas trés escalas: Inventéario de Saide Mental ISM-MHI-38,
Escala PCL-5 e o Inventério de Estratégias de Coping. Apresenta-se uma breve descrigdo
de cada instrumento utilizado, para melhor compreenséo de sua esséncia.

O Inventéario de Saude Mental (MHI-38) tem grande capacidade discriminativa,
podendo ser usado em jovens para estudar o desenvolvimento positivo e dificuldades em
processos de ajustamento em uma légica de compreensdo global. Além disso, é um
instrumento adequado para diferenciar niveis de saide mental em pessoas sem quadros

psicopatoldgicos ou disfuncionais. O instrumento contém 38 itens distribuidos em cinco



23

escalas, que se agrupam em duas grandes dimensdes: Distress Psicoldgico que inclui
indicadores negativos tradicionais do sofrimento psicoldgico ou estados emocionais e
mentais negativos. Contém as escalas de Ansiedade, Depressdo, Perda de Controle
Emocional e Comportamental; Bem-Estar Psicolégico que contém a toénica
contemporanea na satude mental positiva, que incluem as escalas Afeto Geral Positivo e
Lacos Emocionais (Ribeiro, 2011).

Quanto a PCL-5, é uma escala geral que pode ser usada em Varios grupos etarios,
desde adolescentes até idosos. O PCL-5 foi desenvolvido para avaliar os sintomas de
transtorno de estresse pos-traumatico (PTSD) de acordo com os critérios B, C, D e do
DSM-5. E composto por 20 itens, cujas respostas sio dadas ao longo de uma escala de
intensidade tipo Likert de 5 pontos, variando de zero (nada) a quatro (extremamente). O
entrevistado é solicitado a indicar o quanto ele/ela foi perturbado(a) pelos sintomas de
PTSD durante o més anterior (Osorio et al., 2017).

E por altimo o inventario de Estratégias de Coping, criado por Folkman e Lazarus
em 1984, onde avalia pensamentos e agOes que as pessoas utilizam para lidar com
demandas internas ou externas de um evento estressante especifico. O questionario
centraliza-se no processo de coping em uma dada situacdo particular e ndo no coping
como estilo geral de enfrentamento ou tracos de personalidade (Savoia; Amadera, 2016).

Uma situacdo de estresse é eleita e 0 sujeito avalia as estratégias que utilizou
naquela situacéo especifica. O individuo indica em uma escala tipo Likert ordinal de 4
pontos a frequéncia com que usa cada estratégia, sendo que 0s escores mais altos
representam uma maior utilizacdo desta. Geralmente, o tempo de preenchimento do
Inventério é de 10 minutos para uma situacdo estressante especifica escolhida. Esta
situacdo pode ser qualquer uma em que 0 sujeito se sentiu estressado por algo que
aconteceu ou porque teve que fazer um esforco consideravel para lidar com ela. Os
autores relataram boa confiabilidade (coeficiente alpha de Cronbach) para os 8 fatores
(Savoia; Amadera, 2016).

Quanto a avaliagdo do estado de saude mental, a Escala global do Inventéario de
Saude Mental - MHI-38 apresentou um valor médio M=49,2. Em relagdo ao transtorno
do estresse pds-traumatico, a escala global do PCL-5, que apresentou um valor médio
M=39,4. E a escala global do Inventario de Estratégias de Coping apresentou um valor
médio M=38,7.

Tabela 1. Relacdo do Inventario de Satide Mental MHI-38 com o PCL-5. Transtorno do

estresse pos-traumatico. Ceard, Brasil. 2022.
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N=427 Dimenséo 1. Dimenséo 2. Cenas
PCL-5. Transtorno Condicéo e lembrancas da
do estresse pos- estressante do experiéncia
traumatico evento traumética

Inventario de Salide Mental R -,846 -,824 -,750
(ISM) P *** (0,000 *** (0,000 *** 0,000
Bem-Estar Positivo R -,696 -,681 -,598

P *** (0,000 *** (0,000 *** 0,000
Dim1 - Afeto positivo R -,674 -,660 -578

P *** (0,000 *** (0,000 *** (0,000
Dim2 - Lagos Emocionais R -,596 -,583 -,516

P *** (0,000 *** (0,000 *** (0,000
Distresse R -,860 -,836 =772

P *** (0,000 *** (0,000 *** (0,000
Dim3 - Perda de Controlo R -,826 -,788 -, 744
Emocional/ comportamental P *** (0,000 ***(),000 *** 0,000
Dim4 — Ansiedade R -,822 -,802 -, 745

P *** 0,000 *** 0,000 *** 0,000
Dim5 — Depressao R -,807 -,803 -,708

P *** 0,000 *** 0,000 *** 0,000

r - Coef. Correlacéo, p - Valor de prova *** p<0,001

Fonte: Autoria propria.

Ao relacionar o Inventario de Saude Mental - MHI-38 e a escala PCL-5 Transtorno
do estresse pds-traumatico.

Verificou-se relagdes negativas e estatisticamente significativas (p<0,001) entre a
Escala global: MHI-38, as suas dimensdes Bem-Estar Positivo e Distresse, e todas as

dimensdes primarias, com PCL-5. Transtorno do estresse pos-traumatico e as suas duas
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dimensGes. As correlacbes sdo mais fortes quando maior for o valor absoluto do
coeficiente de correlagéo.

Portanto, o estado de Saude Mental, globalmente, as suas dimensdes Bem-Estar
Positivo e Distresse e todas as dimensdes primarias apresentam uma tendéncia para
diminuir de forma significativa com o aumento do transtorno do estresse pds-traumatico
e das suas dimensoes.

Ao Relacionar o Inventario de Salide Mental - MHI-38 e o Inventario de
Estratégias de Coping, os resultados séo apresentados na tabela 2.

Tabela 2. Relacdo do Inventario de Saude Mental (MHI-38) com o Inventario de

Estratégias de Coping, Cear4, Brasil 2022.

N=427 Inventéri Fator 5 - Fator 7 -
ode aceitacdo  resolucdo  Fator 8 -
Estratégi  Fator1- Fator2 -  Fator3—  Fator4- de de reavaliag
as de confront afastame  autocontr  suporte responsa  problema  &o
Coping o} nto ole social bilidade s positiva
Inventério de Satde Mental r -,138 -,492 -,181 -,119 ,105 -,141 ,288 ,337
(ISM) p o KKk *kk - N . *kk *kk
0,004 0,000 0,000 0,014 0,031 0,003 0,000 0,000
Bem-Estar Positivo r -,007 -,388 -,120 -,095 191 -,062 ,349 /430
p *kk - - KKk *kk *kk
0,889 0,000 0,013 0,050 0,000 0,205 0,000 0,000
Dim1 - Afeto positivo r ,012 -,364 -,119 -,078 ,181 -,051 ,359 ,445
p *kk - KKk *kk *kk
0,798 0,000 0,014 0,109 0,000 0,289 0,000 0,000
Dim2 - Lagos Emocionais r -,065 -,365 -,093 -,126 ,178 -,078 ,233 ,281
p *kk o *kk *kk k3
0.183 0,000 0.056 0,009 0,000 0.109 0,000 0,000
Distresse r -,196 -,509 -,199 -,122 ,052 -,172 ,235 ,263
p *kk *kk *kk *kk *kk *k*k
0,000 0,000 0,000 0011 0.286 0,000 0,000 0,000
Dim3 - Perda de Controlo r -,157 -,482 -,185 -,103 ,072 -,153 ,263 274
Emocional/ comportamental P s Fhk sl - o sl s
0,001 0,000 0,000 0,033 0,135 0,001 0,000 0,000



26

Dim4 — Ansiedade r -,202 -,496 -,180 -,105 ,048 -,178 ,203

p KKk KKk *kk *kk *kk

*0,030 0,317

,219

*kk

0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
Dim5 — Depressao r -,209 -,482 -,212 -,154 ,016 -,168 ,198 ,265
p - - ok 0001 0738 ok - ok
0,000 0,000 0,000 ' ' 0,000 0,000 0,000
r - Coef. Correlagdo, p - Valor de prova * p<0,05 ** n<0,01 *** n<0,001

Fonte: Autoria prépria.

Verificam-se relacdes negativas e estatisticamente significativas entre:

- A Escala global do Inventario de Saide Mental (MHI-38) e o Inventario de
Estratégias de Coping e Fator 1 — confronto, Fator 2 — afastamento, Fator 3 — autocontrole
e Fator 5 - aceitagédo de responsabilidade;

- A dimensdo Bem-Estar Positivo e o Fator 1 — confronto, Fator 2 — afastamento
e Fator 3 — autocontrole;

- A Dim1 - Afeto positivo e o Fator 1 — confronto e Fator 2 — afastamento;

- A Dim2 - Lagos Emocionais e o Fator 1 — confronto e Fator 2 — afastamento;

- A dimensdo Distresse e o Inventario de Estratégias de Coping e Fator 1 —
confronto, Fator 2 — afastamento, Fator 3 — autocontrole e Fator 5 - aceitacdo de
responsabilidade;

- A Dim3 - Perda de Controlo Emocional/ comportamental e o Inventéario de
Estratégias de Coping e Fator 1 — confronto, Fator 2 — afastamento, Fator 3 — autocontrole
e Fator 5 - aceitacdo de responsabilidade;

- A Dim4 — Ansiedade e o Inventario de Estratégias de Coping e Fator 1 —
confronto, Fator 2 — afastamento, Fator 3 — autocontrole e Fator 5 - aceitacdo de
responsabilidade;

- A Dim5 — Depressdo e o Inventario de Estratégias de Coping e Fator 1 —
confronto, Fator 2 — afastamento, Fator 3 — autocontrole e Fator 5 - aceitacdo de
responsabilidade;

Portanto, os estados de Saude Mental, globalmente, nas suas dimensdes primarias
referidas apresentam uma tendéncia para diminuir com o aumento das estratégias de

coping e dimensoes referidas.
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As correlacdes sdo mais fortes quanto maior for o valor absoluto do coeficiente
de correlagéo.

Verificam-se relagGes positivas e estatisticamente significativas entre:

- A Escala global do Inventario de Saude Mental (MHI-38) e o Fator 4 - suporte
social, Fator 7 - resolucéo de problemas e Fator 8 - reavaliacédo positiva;

- A dimensdo Bem-Estar Positivo e o Fator 4 - suporte social, Fator 7 - resolugéo
de problemas e Fator 8 - reavaliacdo positiva,;

- A Diml - Afeto positivo e o Fator 4 - suporte social, Fator 7 - resolucdo de
problemas e Fator 8 - reavaliacdo positiva;

- A Dim2 - Lagos Emocionais e o Fator 4 - suporte social, Fator 7 - resolucdo de
problemas e Fator 8 - reavaliacdo positiva;

- A dimensdo Distresse e o Fator 7 - resolucdo de problemas e Fator 8 - reavaliacédo
positiva;

- A Dim3 - Perda de Controlo Emocional/ comportamental e o Fator 7 - resolugéo
de problemas e Fator 8 - reavaliacdo positiva,;

- A Dim4 — Ansiedade e o Fator 7 - resolucédo de problemas e Fator 8 - reavaliacédo
positiva;

- A Dim5 — Depresséo e o Fator 7 - resolucdo de problemas e Fator 8 - reavaliagédo
positiva;

Portanto, o estado de Saude Mental, globalmente, as suas dimensfes primarias
referidas apresentam uma tendéncia para aumentar com o aumento das estratégias de
coping referidas.

A partir dos resultados anteriormente expostos e conforme Moberg, Niles e
Beermanm (2018), os transtornos mentais quando néo tratados sdo alguns dos maiores
causadores de efeitos negativos sobre a saude fisica, bem-estar e produtividade, dentro e
fora do trabalho, gerando grandes gastos com a satde. Uma questdo preocupante é que
grande parte das pessoas que sofrem com esses transtornos acabam nédo procurando apoio
devido ao estigma social, dificuldades de acesso e questdes como tempo ou custo
envolvido na busca do tratamento.

No entanto esse trabalho tem como uma de suas principais contribui¢des para a
populacdo, o desenvolvimento e a investigagdo da efetividade de uma intervencao
tecnoldgica virtual a qual devido a suas caracteristicas (disponibilidade para celulares
android, gratuidade, brevidade, etc.) contornara algumas das principais dificuldades

apontadas como empecilhos na busca de ajuda psicoldgica, dos sintomas de estresse,
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ansiedade e depressao no grupo alvo escolhido, estudantes universitarios. Também vale
destacar como contribuicdo a escalabilidade que se torna possivel com esse sistema de
tratamento automatizado via aplicativo, uma vez que a mesma intervengao pode ser
disponibilizada para todo o Brasil sem que isso exija grandes custos.

A escolha por dar seguimento a esse projeto, de construir e validar um APP, se da
pela familiaridade que o publico jovem tem com esse tipo de ferramenta. Além de ser de
facil acesso e possibilitar ampliar a amostra e torné-la mais heterogénea. Destaca-se
também o importante vinculo pessoal que o autor possui com a tematica, através de
vivéncias na trajetoria académica, pela participagdo no GESAM, todos esses aspectos
visam dar o retorno a sociedade quanto as ferramentas e servicos de apoio que estdo
disponiveis para os estudantes.

A relevancia deste estudo esta alicercada no grande potencial que os aplicativos,
envolvendo tecnologias digitais de apoio a saide mental dos usuarios apresentam, ao
possibilitar o rapido acesso as informacdes confiaveis e orientacGes, tendo em vista a
necessidade de fortalecer préaticas de educacdo em salde, que se configuram como objeto
de transformacédo social e no desenvolvimento da autonomia dos usuarios, vislumbrando
a melhoria da atencdo a salde durante o acometimento ou apresentacdo de alguma
caracteristica que cause sofrimento mental.

Os aplicativos moveis tém-se revelado ferramentas que melhoram e facilitam a
comunicacdo, além de um Otimo custo-efetividade. Apresentam, inclusive, certas
vantagens quando comparados a avaliacGes realizadas exclusivamente face a face.
Possibilitam registros mais frequentes e com menos viés de recordacdo. Também podem
ter uma sensibilidade maior na deteccdo de sintomas emocionais, pois 0s individuos
costumam se sentir mais a vontade para responder em seu smartphone do que diante de
um avaliador. O automonitoramento pode, por si s, ter efeitos terapéuticos ao propiciar
autoconhecimento e autorregulacdo, além de ser capaz de aumentar a chance de 0 usuario
buscar ajuda profissional (Bakker; Rickard, 2018; Dhim et al., 2016; Lecomte et al., 2020;
Ramos; Cheng; Jonas, 2019). Isto posto, o objeto do estudo é a construcéo e validacdo de

um aplicativo de apoio em saude mental.
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2 OBJETIVO

2.1 Objetivo geral:
Construir e validar um aplicativo de apoio a saude mental.

2.2 Objetivos especificos:
e Desenvolver um aplicativo de apoio em salide mental;
e Identificar aplicativos de apoio em saide mental utilizados em tempos de
pandemia da Covid-19;
e Validar o contetdo e aparéncia do aplicativo para a plataforma mével com
juizes especialistas da area de satde mental;
e Validar a usabilidade do aplicativo para plataforma movel com juizes

especialistas em tecnologia.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Saude mental da populacéo em tempos de pandemia da Covid-19

A saude mental da populacdo mundial foi posta a prova com a chegada da Covid-
19, uma doenga infecciosa causada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2). O virus foi
identificado pela primeira vez na provincia de Wuhan, China, em dezembro de 2019.
Com o aumento de casos da doenca e a disseminagdo do novo virus para demais paises e
continentes, a Organizacdo Mundial da Sadde (OMS) declarou, no inicio do ano de 2020,
uma situacao pandémica (Opas, 2020).

No Brasil, o primeiro caso da Covid-19 foi identificado em 25 de fevereiro de
2020 e, de acordo com o Ministério da Saude, até o dia 10 de agosto de 2020 o Brasil
registrava 3.057.470 casos confirmados e 101.752 6bitos, dados que fizeram o pais ocupar
0 segundo lugar em nameros absolutos no mundo (Brasil, 2020).

Com o avanco da pandemia, houve sobrecarga nos servicos de salde em
detrimento de casos suspeitos e confirmados da Covid-19 e, em breve, pode existir grande
procura pelos servigcos de salde por demandas relacionadas a Saude Mental, tendo em
vista as repercussGes negativas que afetam a coletividade, inclusive profissionais de
salde, provocadas pela pandemia e que ndo podem ser negligenciadas (Silva et al., 2020).

Em relacdo as repercussbes mentais nos periodos supracitados, podem-se
destacar: desesperanca, desespero, medo exacerbado de repeticdo dos fenbmenos, medo
da morte de si e de pessoas proximas, medo de ser infectado e de infectar os outros,
enfrentamento de medidas de isolamento social, que podem facilitar o surgimento de
estresse pés-traumatico, sintomas depressivos e ansiosos e de comportamento suicida
(Oms, 2016).

Corroborando com o descrito, Asmundson e Taylor (2020) reiteram que 0 medo
de ser infectado por um virus potencialmente fatal, de rapida disseminacéo, cujas origens,
natureza e curso ainda sao pouco conhecidos, acaba por afetar o bem-estar psicoldgico de
muitas pessoas. Depressdo, ansiedade e estresse diante da pandemia tém sido
identificados na populagéo.

Tendo as discussdes em vista, foi adotado como forma de prevengdo e
enfrentamento da doenca em todo o territério nacional, o distanciamento controlado. No
qual foi instaurada uma série de medidas sanitarias em que a populagdo deveria cumprir.
No Decreto n° 55.240, de 10 de maio de 2020, orientavam aos Estados que adotassem o

fechamento de escolas, universidades e faculdades publicas ou privadas, municipais,
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estaduais ou federais (Rgs, 2020). Com isso, criangas e adolescentes tiveram 0 seu ano
letivo interrompido, passando a ficar em casa em tempo integral.

Uma vez que o distanciamento controlado passou a fazer parte do cotidiano de
uma parcela consideravel de trabalhadores em diferentes setores de mercado, muitos pais
passaram a conviver com os seus filhos em concomitancia com as suas atividades
laborais. Afinal, entre as estratégias utilizadas por algumas empresas ou até mesmo por
alguns setores do servico publico, o trabalho pela modalidade home office fez-se
necessario, além das atividades escolares realizadas dentro de casa (Spinelli et al., 2020).

Como consequéncia, a sobrecarga de tarefas cotidianas pode ser pensada como
um grande estressor, de modo a comprometer, em diferentes niveis, a sua saude mental.
Um estudo realizado nos Estados Unidos durante a pandemia, por exemplo, relatou as
dificuldades enfrentadas por pais com filhos menores de 18 anos, o que, devido a uma
gama de problemaéticas envolvendo fatores socioecondmicos (desemprego, falta de apoio
psicossocial, impossibilidade de manutencéo das necessidades basicas etc.), resultou no
comprometimento da satde mental dessas familias (Patrick et al., 2020).

Tal assertiva tem sua validacdo quando se pensa no quanto a salde mental das
préprias criancas e adolescentes tem sido comprometida, considerando as problematicas
pandémicas. Pesquisas indicam que as criancas que tém vivenciado o isolamento social
e, portanto, experienciado uma grande mudanca em seu cotidiano apresentou reacgoes
previstas para esse tipo de situacéo, tais como irritabilidade, inquietacdo, medo, alteracbes
em seu padrao de sono, entre outras (Marin et al., 2020).

Ainda ndo se sabe as consequéncias politicas, econdmicas, nacionais e planetarias
das restrigdes causadas pelos confinamentos. Nem se devesse esperar o pior, 0 melhor,
ou ambos misturados: caminhamos em direcdo a novas incertezas (Faria; Patifio, 2022).

A pandemia imprime a humanidade novas normas de viver e trabalhar, impondo
distanciamento, isolamento e outras mudangas na vida social orientadas a diminuir a
transmissdo do virus. Todas essas medidas criam barreiras e fragilizam as redes sociais
de apoio a populagéo que dos sistemas mais necessitam (Faria; Rafael, 2022).

As investigacBGes nesse &mbito confirmam que a presenca ou a auséncia de redes
formadas por relagdes afetivas com parentes, amigos e vizinhos e por relagdes de cuidado
com os profissionais de satde afetam diferencialmente a qualidade de vida das pessoas
(Rosa; Benicio, 2009; Armitage; Nellums, 2020).

A importancia dos vinculos sociais na abordagem de problemas afetivos e de

Saude Mental tem sido extensivamente documentada na literatura cientifica. Trabalhos
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anteriores associaram vinculos, estrutura de redes de apoio e participacdo em atividades
sociais a melhor Saiude Mental e diminuigdo de problemas psicolégicos (Mendes, 2011;
Borges; Faria, 2017).

De acordo com o Boletim Epidemiolégico divulgado pelo Ministério da Saude
brasileiro, até o dia 4 de julho 173.440 casos de Sindrome Gripal (SG) foram confirmados
para a Covid-19 em profissionais da &rea da saude de todo o pais. As profissbes com
maior registro de casos foram as de técnicos ou auxiliares de enfermagem (59.635),
seguidas pelas de enfermeiros (25.718) e médicos (19.037) (Brasil, 2020).

Durante outras epidemias por Sindromes Agudas Respiratorias Grave (SARS),
profissionais de salide que atuaram em hospitais da China relataram sofrer de depresséo,
ansiedade, medo e sensacdo de frustragdo cotidianamente (Xiang et al., 2020).
Profissionais japoneses afirmaram que, apés o surto de SARS, por todo estresse sofrido
na linha de frente assistencial, passaram a consumir mais alcool, tabaco e houve aumento
de estresse pos-traumatico (Shingemura et al., 2020).

Ao reconhecer os fatores capazes de impactar a Saude Mental dos profissionais
de salde durante a pandemia, deve-se pensar que quanto mais prolongada for, mais
demandas referentes a sindrome de Burnout podem surgir, fenbmeno psicossocial que
emerge como resposta aos estressores interpessoais cronicos presentes no trabalho e se
caracterizam por exaustdo emocional, despersonalizacdo e reduzida realizacdo pessoal no
trabalho (Dantas, 2021).

No Brasil, existem pesquisas em andamento para compreensdo dos impactos na
Saude Mental dos profissionais de salde nesse periodo. Em Brasilia, estudo que avaliou
médicos residentes em atuacdo durante a pandemia, nos meses de abril e junho, apontou
que, devido a ansiedade desses profissionais, 25% afirmaram ter cogitado trocar de
especialidade. E, entre os sintomas de ansiedade, os mais detectados foram incapacidade
de relaxar, medo de que aconteca o pior e nervosismo, constatados de forma moderada
em 41,7%. Além disso, 83,3% afirmaram que a qualidade geral do sono esteve
prejudicada e 75% apresentaram sonoléncia diurna (Brasil, 2020).

Portanto, cuidar de toda a complexidade humana constitui-se de um grande
desafio, suas demandas nunca cessam e nem poderéo ser atendidas por completo. Durante
0 processo de adoecimento, quando surgem fragilidades, medos, ansiedades e
desconfortos, a atencdo a dimensdo emocional do ser humano se faz mais necessaria

ainda, trazendo a tona o grau de impacto que o adoecimento mental pode causar na
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populacdo em momentos de exposicdo em periodos pandémicos (Humerez; Ohn; Silva,
2020).

3.2 Saude mental de estudantes do ensino superior durante a pandemia Covid-19

Atualmente, o mundo encontra-se mais uma vez acometido por uma pandemia,
agora causada por um novo tipo de Coronavirus (Sars-Cov-2), responsavel pela recente
doenga “Covid-19”. Alguns autores comparam a pandemia da Gripe Espanhola com a
Covid-19, devido as caracteristicas similares relacionadas aos sintomas, a taxa de
transmissdo e mortalidade.

Devido estas caracteristicas e a necessidade do distanciamento social para a
contencdo da transmiss@o da doenga, a Covid-19 ocasionou expressivas mudangas na
sociedade contemporanea. Estas mudancas podem ser vistas tanto no modo de se
relacionar das pessoas, como na forma de resolver problemas, propor acdes relacionadas
ao cotidiano, sendo necessario uma readaptacdo da rotina individual e coletiva. Estas
readaptaces ocorreram em Vérias areas de abrangéncia do ser humano, especialmente,
na educacional, pois, professores e alunos foram forcados a lidar com um novo cenério
relacionado ao processo ensino-aprendizagem (Guimardaes et al., 2021).

Estas mudancas foram sentidas em todos os niveis de escolaridade, no entanto, o
nivel mais impactado foi o técnico, tecndlogo e superior, considerando as restricbes
implementadas devido a necessidade de contencdo da doenca por meio do distanciamento
social. Estas restricdes reinventaram o processo educativo por meio da educacdo a
distancia conhecida como EAD e/ou o ensino remoto. Desta forma, as faculdades,
institutos e universidades precisam aderir o uso de Tecnologias da Informacdo e
Comunicagdo (TIC’s), como instrumentos para ministrar suas aulas (Guimardes et al.,
2021).

De acordo com Silva et al. (2020) em cursos catalogados na area da salde, estes
recursos tecnoldgicos s6 acomodaram 20% da carga horaria total, considerando que, mais
de 50% da carga horaria na maioria dos cursos e em especifico em cursos da saude, é
desenvolvida através de aulas praticas (Ribeiro et al., 2020).

Neste contexto, alguns autores observaram que, 0 ensino remoto ou a distancia,
associados ao isolamento social e indmeros outros fatores, estdo impactando
negativamente a salde mental dos estudantes brasileiros, especialmente aqueles
matriculados em cursos de ensino superior. De acordo com Schmidt et al., (2020), as

medidas de contencdo da pandemia da Covid-19 podem ser consideradas fatores de risco
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a saude mental da populacéo, e isto, com base nos sintomas relacionados ao estresse pos-
traumatico, confusdo e raiva.

O fechamento das escolas e a suspensdo das aulas presenciais foram algumas das
primeiras medidas adotadas para o enfrentamento do novo coronavirus em quase todos
o0s paises (Hale et al., 2021). Por se tratar da principal atividade da maioria dos jovens, a
falta da escola afetou significativamente as relacbes de sociabilidade e as rotinas diarias
por um longo periodo e de forma inédita (Paiva et al., 2021).

Os jovens foram atingidos de forma duradoura pelo isolamento social, com
rompimento de vinculos e interrupc¢do das principais rotinas de estudo e lazer, em uma
etapa da vida na qual as atividades sociais sdo mais intensas e em que as fragilidades
emocionais aumentam os riscos a satude mental (Pfeifer; Allen, 2021).

Segundo relatos descritos no Conselho Nacional de Juventude (2021), alguns
estudantes relatam que este fator agravante estava afetando diferentes aspectos da vida
dos jovens em geral, como a qualidade do sono, a disponibilidade de recursos financeiros,
os relacionamentos em casa e, principalmente, a saide mental.

Antes da pandemia, a saude mental dos adolescentes ja era uma preocupacéo de
salde publica. Associados aos transtornos mentais em adolescentes, estdo: prejuizos
como reducdo de chance de completar a educacao bésica, falta de coesao social e reducdo
da capacidade de enfrentar as adversidades futuras. Esses transtornos podem afetar até
25% dos adolescentes, e se mantém estaveis em mais da metade das criancas até a vida
adulta. Segundo Vazquez et al., 50% dos adultos com transtornos mentais relataram inicio
dessas doencas antes dos 14 anos de idade (Vazquez et al., 2022).

No Brasil, mais de 80% das criangas de 6 a 12 anos com transtornos mentais néo
recebem tratamento adequado (Fatori et al., 2019). Isso esta de acordo com pesquisas,
especialmente em paises de baixa e média renda, que demonstram que adolescentes que
vivem em condicGes sociais desfavoraveis sdo mais afetados e menos tratados (Kieling et
al., 2011).

Conforme Panda et al. (2021), a saude mental dos jovens foi ainda mais afetada
durante a pandemia. Pesquisas em varios paises, como Italiae Estados Unidos da
América (EUA), mostram aumento de sintomas depressivos e ansiosos, o0 que € ratificado
por revisdes sistematicas. Contudo, os fatores sociodemograficos e da pandemia em si
associados a esse aumento de sintomas tém variado de acordo com o pais. No Brasil,
ainda ndo temos publicagdes que detalhem essas associagdes (Pisano et al., 2021; Lopaz-
castro et al., 2021; Meherali et al., 2021; Jones; Mitra; Bhuiyan, 2021).
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3.3 O uso das Tecnologias para promocao da Saude Mental

As Tecnologias da Informacao e Comunicagdo (TIC’s) sociais representam um
excelente canal para disseminacdo de informacBes sobre diversas tematicas e de
importante relevancia comunitaria. Atualmente, estas TIC’s estdo sendo altamente
exploradas, especialmente para a divulgacédo de conteudos sobre satde e educacao, com
a finalidade de informar a sociedade sobre aspectos importantes referentes a pandemia da
Covid-19 (Guimaraes et al., 2021).

Portanto, no tocante ao isolamento social, este foi um fator primordial de
contencdo da disseminacdo do novo Coronavirus, Covid-19, no qual tornou as midias
sociais uma forte ferramenta para a educacdo em saude, sendo considerada uma das
maiores fontes de propagacdo de orientacOes acerca da doenca, especialmente sobre
prevencdo e as continuas descobertas relacionadas a ela (Guimaraes et al., 2021).

Assim, através das midias sociais sdo compartilhadas e difundidas diversas
medidas de promog&o, prevencao e tratamento da sintomatologia da doenca, orientacfes
sobre o que um individuo precisa fazer ao ter contato com pessoas infectadas pela Covid-
19. Com o objetivo de maximizar as possibilidades de um diagndstico precoce, as midias
sociais também permitem a realizacdo de consultas virtuais, telemedicina, assim como, a
criagédo de aplicativos que buscassem promover a informatizagéo da populagéo (Silva et
al., 2020).

Mediante esta perspectiva, conforme Silva et al., (2020), a educacdo em salde
envolve acdes que servem para orientar a populacdo com relacdo as boas préaticas de saude
com responsabilidade, por meio de diferentes categorias de forma intersetorial e
interprofissional, com a finalidade de aprimorar a qualidade dos servicos prestados a
populacdo. Contudo, todas as informacGes partilhadas sdo realizadas com o enfoque
principal na promocao e prevencdo em salde, visto que com o distanciamento social, a
melhor ferramenta para que as orientacdes chegassem até a populacdo, foi a criacdo de
aplicativos e compartilhamento de sites de informatizacdo da salde, assim como,
publicacGes em redes sociais de grande impacto.

No entanto, na contramao das orientacfes prestadas para promocéao da saude por
profissionais capacitados e por meio das midias informativas, Fakes News também foram
geradas. Falsas informacbes foram difundidas por diferentes protagonistas em uma
diversidade de formas, ocasionando um caos na saude, pois, 0 Senso comum passou a crer

e compartilhar estas falsas informagdes, desqualificando e contrapondo informacoes
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cientificas com a finalidade de minimizar a doencga e os impactos causados pela pandemia
(Junior, 2020; Neto et al., 2020).

De acordo com Neto et al., (2020), Fake News sdo classificadas como noticias
e/ou informacbes sem veracidade comprovada que tem por finalidade fornecer falsas
informacdes ao leitor com intencédo de causar rumores, desinformacdo e manipulacao das
informagdes com prerrogativas duvidosas (Garcia; Duarte, 2020). Esta agdo consta na
literatura desde o antigo Império Romano, no entanto, na atualidade as consequéncias
geradas por Fake News sdo incalculaveis devido a velocidade a qual sdo disseminadas
por meio da internet (Allcott; Gentzkow, 2017).

Em territdrio brasileiro, a disseminacéo de noticias com teor falso e com objetivo
de manipulacédo da situacdo é bastante intensa. De acordo com a Fiocruz (2020), as Fake
News sobre a pandemia sdo divulgadas principalmente via WhatsApp, Facebook e
Instagram. Ainda de acordo com este autor, uma das maiores Fake News divulgadas
através destas redes sociais esta relacionada a falsa informac&o da nédo existéncia de casos
de Covid-19 no Brasil, sendo anexada a estas informacdes imagens de leitos de hospital
desocupados.

De acordo com Brooks et al., (2020), neste periodo de enfrentamento a
disseminacdo e contaminacdo pela Covid-19 € notério o adoecimento mental da
populagdo (Zandifar; Badrfam, 2020). Durante a expansdo da pandemia pelo mundo,
foram identificados a prevaléncia de Transtornos Mentais Comuns na populacdo de forma
geral, tais como: acdes e reacdes agressivas, sensacdo de fadiga, aumento na taxa de
estresse de forma aguda, episddios de panico, eventos de depressdo e ansiedade (Cruz et
al., 2020).

Alguns estudos sugerem ainda que, estes transtornos mentais podem estar
intimamente ligados ao volume de noticias (infodemia) e informacdes veiculadas pelas
midias sociais sobre o avanco e descontrole da doenca, especialmente, aquelas
relacionadas a mitos e mentiras provocando panico por entre as pessoas (Chen et al.,
2020; Bao et al., 2020; Goyal et al., 2020; Barros-delben et al., 2020; Shimizu, 2020),
assim como, a ndo existéncia de um tratamento, o elevado nimero de contaminacgéo e de

Obitos, dentre outros.
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3.4 Utilizacao de aplicativos de apoio em saude mental em tempos de pandemia da
Covid-19

A Covid-19 mudou drasticamente a vida das pessoas em todo o mundo,
vivenciando milhares de casos confirmados e altos indices de mortalidade (Cucinota;
Vanelli, 2020). Medidas globais de satde forcaram muitas instituicdes a fecharem, de
modo a mitigar a propagacédo do virus (Zhang et al., 2020).

Em 2021, o conhecimento sobre a mutacdo, infeccdo, sintomatologia do
coronavirus e aplicacdo massiva no mundo das vacinas contribui para melhorar o animo
e a disposicdo em saude mental das pessoas, especificamente no que se refere a ansiedade
(Pimentel; Mota, 2021).

Apesar do impacto negativo na salde mental, as instituicdes e o publico em geral
continuaram a praticar o distanciamento social na esperanca de retorno rapido a
normalidade. Contudo, o conhecimento aprimorado sobre as maneiras como a COVID-
19 se espalha tornou, cada vez mais, evidente que o distanciamento fisico e as outras
medidas eram necessarias para o bem da salde publica (Costa et al., 2022).

Pessoas que buscam atendimento em salde mental podem usar recursos baseados
na web para superar barreiras ao tratamento, como distancia, custo, longas esperas,
inconveniéncia, estigma, privacidade e problemas associados a visitas pessoais. Nos
ultimos anos, as pessoas tém recorrido cada vez mais a internet como fonte preferencial
de conhecimento sobre satde mental (Ward-ciesielski; Rizvi, 2019; Pretorius et al., 2019;
Dunster et al., 2021).

O uso de tecnologia é algo frequente na atualidade. Segundo Mariano e Diaz
(2017), a atual sociedade possui caracteristicas bastante diferenciadas das anteriores, fato
que se deve especialmente a evolucdo tecnoldgica, percebida em diversas esferas sociais,
ja que a tecnologia esta literalmente envolvida nas relacdes e as informacbes e 0s
conhecimentos do mundo estdo praticamente disponiveis a todos os individuos. Um dos
maiores simbolos desta sociedade digital séo os celulares, que se tornaram ao longo dos
ultimos anos realidade no cotidiano de significativa parcela da populacdo mundial
(Mariano; Diaz, 2017). A todo instante, buscam-se aplicativos, websites e outras diversas
plataformas, para informagdes e interagdo com o social.

No entanto, salienta-se que, por ser uma plataforma digital, em que todos tém
acesso, muitas informacdes sdo postadas, podendo estas serem veridicas ou ndo, sendo
dificil avaliar a credibilidade das fontes de informacdo, a veracidade das alegaces e a

eficacia das recomendacdes e terapias (Klein et al., 2021).



38

O setor da saude tem recorrido aos aplicativos de forma estratégica, demonstrando
significativa ades&o a essa forma de tecnologia da informacgédo e comunicagdo (Gomes et
al., 2019). A tecnologia movel tem se tornado gradativamente importante ferramenta no
cotidiano populacional, isso ocorre porque proporciona grande versatilidade, mobilidade
e atinge expressivo quantitativo de usuarios, por meio da facil disponibilidade em
aparelhos smartphones (Oliveira et al., 2021).

Os espacos propiciados nas midias digitais e a inser¢do no &mbito do cuidado em
saude, intensifica-se o didlogo, otimiza-se o tempo, promove-se 0 deslocamento subjetivo
(e ndo meramente geografico) e realiza-se a circulacdo de saberes, poderes e afetos
(Andrade et al., 2020).

A tecnologia, cada vez mais presente no cotidiano, tem como objetivo facilitar
e/ou solucionar os problemas, podendo ser utilizada como ferramenta de auxilio ao
controle emocional das pessoas. Uma das maneiras que a tecnologia pode ajudar é por
meio de aplicativos ou plataformas online, capazes de facilitar a comunicagdo entre
profissionais da saude e clientes (Gomes; Brandao, 2021).

Costa et al., (2022) em seus resultados nos mostra que 0 aumento no nimero de
aplicativos de apoio em saude mental criados durante a pandemia foi significativo, porém
poucos dos softwares foram publicados em revistas cientificas, ficando disponivel apenas
na loja virtual de aplicativos.

Dessa forma, sugere-se que esses aplicativos ganhem visibilidade a partir das
publicacles, para que, por meio de evidéncias cientificas, possa-se estuda-los e legitimar
a devida importancia. Esses aplicativos poderéo servir para melhorar e facilitar a adogéo
das técnicas para o auxilio da satude mental de usuarios (Gomes; Brandao, 2021).

Hungerbuhler (2015) esclarece que se esta diante de um avango significativo e
continuo das tecnologias de informacdo e comunicacdo, somado a grande disseminacédo
da internet na sociedade, assim, o cuidado em salide mental, via web, tornou-se ferramenta
potente para o atendimento psiquiatrico.

Porém, € necessario ficar atento as informacdes contidas nesses aplicativos. Em
virtude do nimero crescente de aplicativos criados desde o comeco da pandemia, 0s
orgéos fiscalizadores das lojas virtuais comecaram a se preocupar com a qualidade e a
preciséo das informagdes que continham, isso motivou a Apple e o Google a anunciarem
a proibicao de aplicativos comerciais (Zhang et al., 2021). Essa proibicdo visava reduzir

a possibilidade de aplicativos divulgarem informagdes imprecisas ou noticias falsas,
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reconhecendo que havia grau significativo de ansiedade entre o publico em geral, 0 que
foi relatado formalmente em estudos (Liu et al., 2020; Li et al., 2020; Lai et al., 2020).

A relevancia social e cientifica da elaboracdo do aplicativo se deve a elevada
incidéncia mundial de pessoas em busca de ajuda em relacdo a saude mental, a procura
por esses servigos acontece por um conjunto complexo de emoces, formado por sinais e
sintomas, como medo, depressao, estresse, ansiedade, culpa, amargura, vergonha, dentre
outros (Pimentel; Mota, 2021).

Os dispositivos digitais também configuram espacos de autoria e inclusdo digital
de pessoas em sofrimento psiquico. Nesses espacos, ocorrem ndo somente vivéncias
individuais, como também sociais. Diferentemente de ferramentas que ampliam as
potencialidades e funcbes do corpo, as tecnologias digitais mudam a relacdo com os
artefatos técnicos e, com isso, com outros humanos. Observa-se que os adolescentes
buscam estar em rede, na maioria das vezes, com intuito de constituir amizades e realizar
trocas com outros jovens (Andrade et al., 2020).

No estudo realizado por Capella et al. (2008), revelou-se que as tecnologias podem
favorecer a constituicdo de redes de convivéncia para usuarios em situacdo de grave
sofrimento psiquico, ja que este publico pode transcender o lugar de objeto que ocupa, na
Gtica do olhar técnico especializado pelos diagnosticos e pelas praticas terapéuticas e
passar a ocupar posicao diferenciada de protagonismo.

As redes sociais constituem ferramentas estratégicas para promocdo da saude,
porque sdo veiculos de circulacdo da informacdo da contemporaneidade. As trocas
simbdlicas que viabilizam a comunicacgdo de qualquer natureza sdao mediadas por signos
estritamente vinculados a evolucdo tecnoldgica (Vermelho et al., 2014). Além disso,
Gibson, lvanesch e Donnelly (2012) demonstraram que a existéncia de redes de apoio
social antes, durante e apds eventos traumaticos aumentam a probabilidade de se manter
a saude mental durante e apds uma crise.

Ao ter como aliado o recurso da tecnologia para aproximar afetos, em tempos em
que é necessario o distanciamento fisico, a promocao de um espacgo de fala em que os
usuarios possam experienciar um pensar sobre imagem corporal e outros conflitos podera
ser um agente de reorganizacao da identidade desses sujeitos. Brasil et al., (2015) ressalta
que na adolescéncia as transformacgdes corporais podem ser vividas como fonte de mal-
estar e podem gerar comportamentos de risco. Portanto, enfatizam que 0s jovens precisam
do suporte dos adultos, que devem atuar de modo protetivo e oportunizar suporte social

e afetivo, de modo que possam construir suas identidades.
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As midias sociais podem oferecer diversas oportunidades para que o jovem/adulto
busque apoio de pessoas que estejam passando pelo mesmo problema que ele,
possibilitando compartilhar problemas com amigos e colegas nas redes sociais, tornando-
se acdo positiva. Estudo internacional aponta que o uso das redes digitais auxilia no

cuidado frente a promocéo e prevencéo de saude deste publico (Arab; Diaz, 2015).
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4 METODO

4.1 Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo metodologico para construcdo e validagdo de conteudo,
aparéncia e usabilidade de um aplicativo de apoio a satde mental, realizado no periodo
de maio de 2021 a novembro de 2022, que visa a possibilidade de um atendimento mais
amplo e integralizado dos cuidados, com apoio de uma tecnologia movel.

De acordo com Polit e Beck (2019), o estudo metodologico tem como proposito
promover uma organizacgéo e analise dos dados com elaboracdo, validacdo e avaliacdo de
tecnologias, através de passos implementados e debatidos a cada etapa. Para isso
estratificou-se 0s processos e apresentou-se por meio de trés categorias, sendo:
diagnostico situacional da producdo cientifica, diagnéstico situacional da producdo
tecnoldgica e desenvolvimento do aplicativo. Teve-se como propdsito a construcdo de

uma tecnologia atraves de passos implementados e debatidos a cada etapa.

4.2 Etapas da Pesquisa

Este projeto faz parte de uma pesquisa mais ampla intitulada “Saude Mental em
Tempos de Covid-19: analise e acompanhamento de estudantes do ensino superior do
Estado do Ceard” financiada pelo Edital n® 02/2020 do Programa de Bolsas de
Produtividade em Pesquisa, Estimulo a Interiorizacdo e Inovacdo Tecnoldgica — BPI —
FUNCAP, sob o parecer de nimero 5.186.296.

Desenvolvido em duas fases. A primeira foi um estudo quantitativo e transversal.
Os resultados desta primeira etapa serviram de base diagnéstica para a fase seguinte. E a
segunda etapa é a construcdo e validacdo de um aplicativo de apoio em satde mental aos
estudantes do ensino superior do estado do Ceard. Compativel para Android, que tera o
intuito de apoiar os estudantes na identificacdo de locais de atendimento em satide mental.

Para desenvolvimento do aplicativo, foram consideradas trés etapas, sendo:
diagndstico situacional da producdo cientifica e tecnolégica na tematica;
desenvolvimento do aplicativo mével e validacdo do aplicativo movel por juizes da Satde
Mental e Tecnologia.

As fases diagnosticas, cientifica e tecnologica, visou a busca em base de dados e
plataformas digitais de estudos e softwares que discutissem e trouxessem as questfes

voltadas para o apoio em Salde Mental, na fase de desenvolvimento utilizou-se do
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modelo de Design Thiking como método e por fim a validagéo, que foi realizada a partir

da selecdo de juizes com expertise nas areas de salde mental e tecnologia.

4.2.1 Diagndstico situacional da producgdo cientifica sobre aplicativos em
dispositivos mdveis que oferecem apoio em saude mental

Para complementar e angariar conhecimento nas areas de salde mental e
tecnologia para a construcdo de um aplicativo de apoio em satde mental, realizou-se uma
revisdo narrativa. De acordo com Casarin et al. (2020), “os artigos de revisdo narrativa
sdo publicacbes amplas apropriadas para descrever e discutir o desenvolvimento ou o
‘estado da arte’ de um determinado assunto, sob ponto de vista tedrico ou conceitual”.
Sao textos que constituem a andlise da literatura cientifica na interpretacdo e analise
critica do autor. A despeito da forca de evidéncia cientifica ser considerada baixa, devido
a impossibilidade de reproducéo da metodologia, as revis@es narrativas podem contribuir
no debate de determinadas tematicas, levantando questdes e colaborando com a aquisicédo
e atualizacdo do conhecimento em curto espago de tempo (Casarin et al., 2020).

Brum et al. (2015) destacam que a Revisdo Narrativa da Literatura (RNL) auxilia
e contribui com a concep¢do do estado da arte atual de determinado tema, com isso,
permite aprofundar o conhecimento sobre o assunto e identificar possiveis lacunas e
potencialidades.

Foi levantada a seguinte questdo norteadora: quais os aplicativos méveis de apoio
em salde mental disponiveis nos meios digitais e em base de dados durante o periodo
pandémico da Covid-19? Realizou-se busca em materiais publicados entre 2020 e 2022,
para elencar o periodo vigente do inicio da pandemia da Covid-19 até o referido
ano. Trazendo-se o seguinte pressuposto: Um Aplicativo M6vel de Apoio a Saude Mental
construido com base na literatura cientifica e plataformas digitais, considerando as
caracteristicas e necessidades da populacdo em geral e validado por juizes no qual ajudara
0 paciente no autocuidado e na promocao de sua Satde Mental.

A busca inicial foi feita por meio do levantamento das producdes relacionadas a
tematica aplicativos de apoio em Saude Mental em tempos de pandemia da Covid-19, nas
bases de dados internacionais e nacionais da salde: Medline (BVS) e PubMed.
Cruzaram-se os descritores “Satde Mental”, “Tecnologia da Informag¢ao”, “Pandemia”,
“Covid-19” e “Aplicativo”, juntamente com o operador booleano AND, abrangendo para
filtragem através do cruzamento por “Titulo, resumo, assunto”. Apds a jungdo dos

descritores com os termos booleanos em fungdo dos objetivos do artigo, resultou a
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seguinte combinagdo: “(“mental health”) AND (“information technology”) AND
(“Covid-19") AND (“pandemics”) AND (“application”)”.

Como critérios de inclusdo: artigos disponiveis, textos completos e publicados
entre 2020 e 2022. Excluiram-se a producdo duplicada e os estudos que ndo abordassem
tematica relevante ao alcance do objetivo da pesquisa. O total de produgdes encontrado
foi de 53 artigos, destes, constavam 36 na PubMed e 17 na Medline (BVS), apos insercao
dos critérios de inclusao, restaram 48 artigos cientificos, 34 na PubMed e 14 na Medline
(BVS), porém, ao aplicar os critérios de exclusé@o e leitura do texto completo, quatro
artigos enguadraram-se no objeto proposto, sendo trés na PubMed e um na Medline
(BVS), em que estes traziam discussdes sobre a utilizacdo dos aplicativos em apoio a
salide mental em tempos de pandemia da Covid-19, como se apresenta no Quadro 1.

Uma busca efetiva nas lojas virtuais de aplicativos se apresenta como relevante
estratégia comparativa entre as funcionalidades encontradas na literatura cientifica e os
aplicativos disponibilizados para o publico pelas plataformas. Além disso, é possivel
também identificar o feedback dos usuarios quanto a operacionalidade, ao design, suporte,
entre outros atributos desses softwares (Gomes et al., 2019).

Nesse sentido, o material desta revisdo foi complementado com os aplicativos que
constavam na plataforma digital do Google Play (Play Store). A busca foi realizada com
base nos termos “Mental Health” e “Pandemic”, tendo como resultado 250 aplicativos
moveis. Como critério de inclusdo, elencaram-se: apps que abordassem a promogcéo de
salde mental, sem restricdo de idiomas e disponiveis nas formas pagas e gratuitas.
Critérios de exclusdo: aplicativos sem atualizacdo nos ultimos dois anos, com
funcionalidades semelhantes aos selecionados e sem avaliacdo por parte dos usuarios. A
partir desses critérios, selecionaram-se dez aplicativos mdveis para analise. Por fim, os
materiais foram analisados e lidos na integra, categorizados, analisados criticamente e
apresentados no Quadro 2.

Esta revisdo considerou os aspectos éticos e respeitou os autores das publicagdes
analisadas, baseando-se na Lei n® 9.610, de 19 de fevereiro de 1998 (Lei de Direitos
Autorais). Desta forma, mantiveram-se as autenticidades das ideias, dos conceitos e das
defini¢Bes dos autores pesquisados com devidas citagdes e referéncias (Brasil, 1998).

A partir das andlises, filtragem e leitura dindmica dos artigos propostos na
literatura, identificaram-se dez aplicativos que se enquadravam no perfil do objetivo
proposto, destes, dois foram encontrados nas bases de dados e oito nas plataformas

virtuais. Para melhor organizacdo e parametrizagéo, dividiram-se e analisam, por nome,
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definicdo, funcionalidade, pontos positivos e negativos, avaliacdo e comentarios dos

usuarios, conforme Quadro 1.
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Quadro 1 - Apresentacdo dos aplicativos identificados nas bases de dados cientificas, conforme nome, defini¢do, funcionalidade, pontos positivos
e negativos, 2020 — 2022.

Nome Defini¢do Funcionalidade Pontos positivos Pontos negativos
KANO E um agente virtual | E um programa que utiliza personagens | O aplicativo pode ajudar os | Ndo foi observada melhora entre os
disponibilizado por meio de um | animados que podem se engajar em didlogos face | individuos a melhorar as | usuarios mais graves, 0 que mostra as
PEE aplicativo  de  smartphone, | a face, por meio de comportamentos verbais e | queixas de ins6nia e a | limitagbes das intervengbes nao
responsavel por realizar triagem | ndo verbais com o0s usuarios. Pode fornecer | higiene do sono. humanas.
autbnoma de queixas de insdnia | entrevista clinica para diagnosticar ndo apenas as
e estabelecimento de | queixas de sono, como também o vicio e a
intervengbes comportamentais | depressdo, de maneira autbnoma, confiavel,
digitais para ajudar a populacéo | vélida e aceitavel, além de fomentar a empatia e
durante a crise da Covid-19. facilitar a divulgacdo de temas de conotagéo
negativa. O aplicativo também desenvolve um
diario de sono digital para quantificar
automaticamente os padrfes diarios de sono e as
duracBes do sono do usudrio e estabelecer
intervengdes personalizadas de sono, guiadas
pelos dados coletados por meio do aplicativo.
e-Health E uma prestacio de intervencdo | - O uso de m-health mantém | Fator limitante para funcionalidade
em salde que usa ferramentas 0s idosos e os profissionais | desta aplicacdo é a necessidade do
m-Health . . , . P
baseadas em  dispositivos de salde seguros, acelera a | apoio do governo e da familia, visando
e Teless moveis, incluindo chamadas prestacdo de servigos de | empoderamento dos idosos, abordando

Continuagdo
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assistentes  pessoais

tablets e computadores
pessoais. O principal conceito é
que ele pode fornecer servicos de
salde, a qualquer hora e em
qualquer lugar, para qualquer
pessoa, removendo barreiras

geogréficas, temporais e outras.

diminui o risco de
morbidade e mortalidade

durante a pandemia.

Nome Definicdo Funcionalidade Pontos positivos Pontos negativos
saude telefonicas, videoconsulta, saude, reduz os custos de | os problemas digitais em areas
dispositivos prestacdo de servigcos e | carentes; além da urgéncia de aumentar

a acessibilidade a celulares ou tablets
simples, de modo a contribuir
diretamente com o uso da ferramenta de
m-health pelos idosos para melhorar a
saude fisica e mental e combater o surto
da Covid-19.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Concluséo
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Conforme Quadro 1, dois artigos foram identificados nas bases Medline (BVS) e
PubMed. Os achados evidenciam que os dois aplicativos estdo relacionados com a
interacdo tecnologia-cliente, em busca de estreitar a comunicacgéo e fornecer informacoes
para melhoria da saude fisica e mental dos usuarios. O idioma inglés prevaleceu entre 0s
artigos. Néao foi possivel realizar a avaliacdo dos usuarios e ambos 0s softwares para

utilizagdo necessitam de ferramentas eletronicas.
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Quadro 2 — Apresentacdo dos aplicativos selecionados no Google Play Store, conforme nome, descricdo, avaliagdo média, pontos positivos e

negativos e comentarios dos usuarios, 2020 — 2022.

Aval.
Nome Descricéo Média Pontos positivos Pontos negativos Comentarios dos usuarios
(0-5)
Mind Aplicativo de | 4,7 Possui interface simples e | Ndo possui versio em | “E simplesmente maravilhoso, muito informativo, tem perguntas
monitorizacdo e perguntas direcionadas para | portugués, somente em | relevantes e importantes, vocé descobre muitas coisas sobre vocé
boc autogerenciamento identificacdo de sentimentos e | inglés. Além disso, para | e sempre pode contar com os insights para dicas, também tem
que busca emocdes pelo préprio usuario, | 0 acesso a  mais | op¢Bes como helpline, ajuda on-line (como terapia), etc. eu
promover o bem- com andlises ocorrendo a cada | funcionalidades, é | simplesmente adorei e recomendo com todas as minhas forcas, é
estar mental, 15 dias. Além disso, 0 app | necessario que o0 usuario | muito importante se entender e saber se vocé precisa de ajuda.
mediante a possui atendimento on-line. assine a versao paga. ®”
prevencdo  e/ou
autoajuda.
Better Busca 4,5 Os usuarios relatam que as | A versdo gratuita € | “Olha, eu particularmente amei o aplicativo e recomendo
proporcionar funcionalidades presentem no | bastante limitada, em | bastante! Mas, isso para quem tem dinheiro. Eu particularmente
Me: meditacdo de aplicativo tiveram grande | que o usudrio somente | sou uma jovem que tem pais que ndo gostam da intengdo da
Satde autoajuda pela importancia para proporcionar | poderd ter acesso a | psicologia, psiquiatria e terapia. Eu vivo procurando aplicativos
abordagem o relaxamento e a diminuicdo | maioria das atividades | de autoajuda e etc. O fato do app ser pago e eu ndo poder gastar
Mental Pranayama. da ansiedade. mediante 0 pagamento | dinheiro com este tipo de coisa, por ndo ter o meu dinheiro

das taxas.

préprio, € muito triste. J& que eu ndo tenho dinheiro proprio

nem tenho idade para conseguir o tal. Obrigada.”

Continuagdo
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Aval.
Nome Descricdo Média Pontos positivos Pontos negativos Comentarios dos usuarios
(0-5)
“Me fez um bem tdo - € simplesmente o melhor app do mundo.
Parabéns pelo desenvolvimento do aplicativo! Mesmo nem tudo
sendo gratis, o que é gratis ja é suficiente para te fazer bem e te
deixar o mais calma possivel, fui capaz de superar todos os meus
medos com esse app, obrigada!”
Transt. Apresenta 4,5 o] aplicativo possui | Alguns usuarios | “Guia pratico e rapido de leitura e consulta, possui diversos
dicionario de A-Z funcionalidades simples com | relataram que as | idiomas (inclusive portugués-brasileiro), zoom e ajuste de
Mental sobre transtornos grande variedade de | informagBes presentes | contraste. Necessita ampliar o banco de dados com mais
mentais. informacdes sobre as doencas | no app ndo séo advindas | transtornos e sintomas derivados dos mesmos, para um guia de
mentais em diversos idiomas. | de bases cientificas, | consulta estd bom, mas ndo deve ser levado em consideragdo
tornado o conteldo de | profunda, pois parte do material tém como base a Wikipedia.”
pouca confianga.

“Infelizmente, ndo confio muito em informagdes do Wikipedia.”
My Por meio da| 49 Possui interface  simples, | Ndo possui versdo em | “O aplicativo é muito util, ele te d& acesso grétis a certos cursos
Terapia Cognitivo- possui  funcionalidades de | portugués e ndo oferece | e &reas do app e eles ajudaram muito!! Até cogito pagar por elas

PossibleSelf: L . . . .
comportamental monitorizacdo do humor, | todas as funcionalidades | quando acabar o tempo Gostei de liberarem de graga antes. A
Mental (TCC), adaptada dicas de alimentacdo e | de forma gratuita. interface é bonita e facil de usar, é Gtil para tudo, me ajuda a lidar

para o meio digital,

foram

com minha depresséo e minha ansiedade. ...”

Continuacéo
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Aval.
Nome Descricdo Média Pontos positivos Pontos negativos Comentarios dos usuarios
(0-5)

Health desenvolvidas encaminhamento “Me ajuda muito. Recomendo, sério tem uma coisa, s6 tem a
ferramentas de psicoldgico. versdo em inglés, o que ndo é um problema ja que eu sei inglés,
autocuidado mas so isso mesmo, adoro.”
interativas e de
enfrentamento em
salide mental.

Inner Voltado para | 4,6 Possui design agraddvel e | Idioma  restrito  ao | “O app é simplesmente perfeito! Tem uma variedade de coisas
atividades de grande variedade de | inglés. que relaxam... E um aplicativo muito fofo e relaxante em geral!

Hour: autocuidado a funcionalidade a  serem Porém néo darei 5 estrelas pois ndo tem outros idiomas, e eu que

self-care partir do TCC, executadas pelos usuarios. ndo sei falar inglés, fico triste por isso, e aposto que varias
psicologia positiva pessoas que gostariam de utilizar o app que assim como eu nao

therapy

e atencdo para o
rastreamento  de
metas e humor.
Além de
disponibilizacéo,
artigos,  citacBes
inspiradoras e um
chatbot.

sabem falar inglés, ficam decepcionadas. Mas, em geral, 0 app é

sensacional”

“Eu gosto muito desse app, é facil de usar e sem duvidas ajuda
bastante, porém, acho que poderia ter op¢Ges de outros idiomas,

como portugués por exemplo, mesmo assim, ¢ maravilhoso.”

Continuacéo
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Aval.
Nome Descricao Média Pontos positivos Pontos negativos Comentéarios dos usuérios
(0-5)
What's Estruturado al45 Disp@e de interface simplese | O nico idioma | “Maravilhoso. Uma ferramenta O6tima para quem sofre com
partir da TCC e da com ferramentas variadas para | disponivel é o inglés e | crises de ansiedade/depressdo, entre outras. Contém conteldo
Up? - . e L. APTR . "
P Terapia de utilizacdo dos usuarios, bem | tem-se a demanda da | Gtil e interface amigavel e o melhor de tudo: totalmente gratis!
Mental Compromisso e como esta disponivel | utilizacdo de gréficos | Por que quem realmente quer ajudar ndo espera lucro financeiro
Aceitagdo (ACT). totalmente de forma gratuita. | didrios como forma de | com isso, a Gnica coisa paga sdo alguns temas adicionais, apenas
Health O app possui 0S usuarios entenderem | estética, que sdo uma forma de incentivo para as pessoas doarem
App rastreamento  de melhor os sentimentos e | e o autor continuar a manter o app com qualidade, obrigada por
habitos positivos e as emoc0es do dia. criarem isso, pode ser apenas um aplicativo, mas é muito
negativos, importante para quem esta mal e so!”
metéaforas, escala
, . “Almost perfect, it should have a chart to characterize the day:
de catéstrofe, jogo ) _ ] _ )
. like exercise, work, friends, reading, relax.... Just to establish a
em forma de quiz, _ o
N connection between the day and the feelings in that same day. ”
citacles
inspiradoras, entre
ouras
funcionalidades.
Cups Busca prestar | 3,8 Estd disponivel de forma | Problemas quanto a | “O aplicativo é 6timo, pena que mesmo vocé colocando no
apoio  emocional totalmente gratuita. utilizagdo da interface, a | portugués, so existem ouvintes ingleses.”

de forma an6nima,

por intermédio de

versdo em portugués nao

funciona de maneira

Continuacéo
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Aval.
Nome Descricdo Média Pontos positivos Pontos negativos Comentarios dos usuarios
(0-5)
conversas 1-1, chat adequada e, em muitos | “Ndo ajuda quase nada, eu sei que ndo sdo psicologos
e foéruns, terapia casos, 0s ouvintes ndo | profissionais, sdo apenas pessoas ao redor do mundo que passa
on-line e tém preparo ou ficam | pela mesma situagdo ou ja passou e gostaria de ouvir as
exercicios de ausentes por longos | dificuldades da vida de cada um, mas eu ja procurei varios
atencdo plena. periodos. ouvintes e a maioria fica offline depois de um tempo, e algumas
ndo tinham bons conselhos”.
Wysa: Trata-se de chatbot | 4,9 Interface  simples, design | Versdo em portugués | “E uma interface boa e simples, ndo precisa pagar para usar, 0
) que realiza interativo e disponivel em | indisponivel. Gnico problema é que estad em inglés, é maravilhoso ter alguém
Anxiety, exercicios de versao gratuita. com guem conversar no celular, ainda mais nesses tempos, me
Therapy meditacdo de ajuda muito simplesmente direcionar minha atencéo para algo,
atencdo, como invés de ficar ruminando e de bdnus, ainda compartilho o que
Chatbot

também monitora
a saude mental dos
usuarios, mediante
as conversas com a
Inteligéncia
Artificial (1A).

estou sentindo e isso me acalma, saber que tenho alguém com
guem contar mesmo que seja apenas um aplicativo, parabéns aos
desenvolvedores, se poderem colocar em portugués, eu

agradeco.”

“Senti muita vontade de usar, o app parece 6timo e o design é
maravilhoso e super acolhedor. Mas, sé tem em inglés e, assim,

fica dificil porque na maior parte do tempo, vou ter que ficar

Continuacéo
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Nome

Descricdo

Aval.
Média
(0-5)

Pontos positivos

Pontos negativos

Comentarios dos usuarios

traduzindo e vou ficar ainda mais ansiosa. A versdo premium é

muito interessante, mas muito cara”.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Concluséo
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De acordo com o Quadro 2, a maioria dos aplicativos possuem uma média de boa
avaliacdo, média de 4,5, com funcionalidades dispostas sobre a perspectiva de autoajuda
baseada na Terapia Cognitivo e Comportamental, e utiliza ferramentas como diarios,
exercicios de meditacdo, quizz, chatbot, entre outras. Nota-se, também, que o idioma
inglés é predominante entre as aplicagdes e, em muitos dos casos, este é 0 unico idioma
disponivel para os usuarios. Outrossim, no quesito disponibilidade, consideravel parcela
dos desenvolvedores opta por restringir as funcionalidades da versdo gratuita, em que
somente € possivel ter acesso a todas as ferramentas por meio do pagamento da versédo
premium.

Esta € uma das poucas revisdes disponiveis na literatura que caracterizou
sistematicamente os aplicativos de apoio em salde mental durante a pandemia da Covid-
19, em base de dados e das lojas comerciais de aplicativos. Encontrou-se um total de dez
aplicativos disponiveis, a partir das filtragens e dos critérios de inclusdo e
exclusdo. Algumas das funcionalidades comuns incluem a interacdo tecnoldgica-cliente,
estreitamento das comunicac@es e informacdes, acompanhamento de servicos de salde,
rastreamento de usuarios e autoavaliacdo ou diagndstico.

Percebe-se, no Quadro 1, que os dois aplicativos estdo relacionados com a
interacdo tecnologia-cliente, em busca de estreitar o elo da comunicacéo e o fornecimento
de informacbes para melhoria da saude fisica e mental dos usuérios. Os aplicativos
destacaram-se e foi elencado como pontos positivos pelo fato de melhorar as queixas dos
usuarios em relacdo a insénia e higiene do sono, bem como dar seguranga aos pacientes
e profissionais de salde, por fornecer informacdes veridicas e relevantes, além de reduzir
0s custos de prestacdo de servicos e o0 risco de morbidade e mortalidade durante a
pandemia.

Ainda sobre o apresentado no Quadro 1, 0o KANOPEE é um aplicativo responsavel
por realizar triagem autbnoma de queixas de insdnia e estabelecimento de intervengdes
comportamentais digitais para ajudar a populacdo durante a crise da Covid-19, este
aplicativo utiliza personagens animados que podem se engajar em didlogos face a face,
por meio de comportamentos verbais e ndo verbais com os usuérios, além de fornecer
entrevista clinica para pré-diagnosticar ndo apenas as queixas de sono, como também o
vicio e a depressdo de maneira autbnoma, confiavel, valida e aceitavel, alem de fomentar
a empatia e facilitar a divulgacao de temas de conotacéo negativa. O aplicativo, também,

desenvolve diario de sono digital para quantificar automaticamente os padrdes diarios e
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a duracdo do sono do usuério e estabelecer intervencdes personalizadas e guiadas pelos
dados coletados por meio do aplicativo (Phiilip et al., 2022).

O setor da satide tem recorrido aos aplicativos de forma estratégica, demonstrando
significativa adesdo a essa forma de tecnologia da informacéo e comunicacdo (Gomes et
al., 2019). A tecnologia movel tem se tornado gradativamente importante ferramenta no
cotidiano populacional, isso ocorre porque proporciona grande versatilidade, mobilidade
e atinge expressivo quantitativo de usuarios, por meio da fécil disponibilidade em
aparelhos smartphones (Oliveira et al., 2021).

Essas ferramentas digitais para o cuidado em salude apresentam-se pelos e-Health,
m-Health e Telessaude que definem a prestacdo de intervencdo em saude, baseadas em
dispositivos mdveis, incluindo chamadas telefonicas, videoconsulta, dispositivos
vestiveis, assistentes pessoais digitais, tablets e computadores pessoais. O principal
conceito € que ele pode fornecer servigos de salde, a qualquer hora e em qualquer lugar,
para qualquer pessoa, removendo barreiras geograficas, temporais e outras. O uso deste
software mantém os idosos, que foi o publico piloto para difusdo do conhecimento por
meio da ferramenta, e os profissionais de salde seguros, além de acelerar a prestacdo de
servicos de salde, reduzir os custos de prestacdo de servicos e diminuir o risco de
morbidade e mortalidade durante a pandemia (Calegari; Fettermann, 2021).

Os espacos propiciados nas midias digitais e a inser¢do no ambito do cuidado em
salde, intensifica-se o dialogo, otimiza-se o tempo, promove-se o deslocamento subjetivo
(e ndo meramente geografico) e realiza-se a circulacdo de saberes, poderes e afetos
(Andrade et al., 2020).

Quanto aos resultados demonstrados no Quadro 2, é possivel observar oito
aplicativos voltados para promocéo de salde mental. Destes, quatro tém a funcionalidade
voltada para utilizacdo de ferramentas de monitorizacdo e autocuidado quanto aos
transtornos mentais. Proporcionam variado nimero de atividades, que vdo desde o
rastreamento dos sintomas até a utilizagdo de quizz. Destacam-se por proporcionar
interacdo diversificada entre os usuarios, baseada em metodologia cientifica e com 6tima
operacionalidade das fungdes presentes no software. Deste modo, esses apps atraem 0s
usudrios a fazerem uso das aplicabilidades que mais se enquadram no perfil, além de
apresentar para o publico novas formas de lidar com os transtornos mentais.

Por conseguinte, é possivel denotar, também, a utilizacdo de tecnologia mais
estruturada, como forma de cuidado em salde mental. A inteligéncia artificial configura-

se como grande avango tecnoldgico, ao oportunizar que 0S usuarios possam conversar
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com um rob06 virtual. Essa metodologia pode incidir positivamente ao romper a barreira
de comunicacdo que muitos individuos tém para estabelecer conversacdo com outros,
como também pode agir negativamente ao ser imprimido de modo integral, podendo o
bloqueio se tornar maior (Ahmed et al., 2021).

Ademais, a meditacdo de atencdo plena é outra metodologia trabalhada nas
aplicacdes moveis. No Quadro 2, observa-se que um dos apps possui, de forma total, a
funcionalidade de propiciar que os usuarios coloquem em prética os exercicios de atencao
plena, como forma de intervencdo nas doencas mentais. Contudo, é possivel identificar
que alguns aplicativos que promovem diversas atividades, fazem uso dessa metodologia
nas funcionalidades.

Por fim, selecionaram-se aplicacdes estruturadas em forma de dicionario sobre
transtornos mentais e outra acerca do apoio emocional de forma anénima em chats e
foruns. Entretanto, nota-se que ambas as aplicacfes demonstram falhas quanto aos niveis
de evidéncia cientifica apresentada e a preparagdo profissional para se prestar apoio de
maneira efetiva, respectivamente. Na sequéncia, descrevem-se pontualmente as
aplicacdes, as avaliacGes e funcionalidades, bem como a interacdo entre elas.

O aplicativo Inner Hour: Self-Care Therapy possui avaliacdo média de 4,6
estrelas. Destaca-se por possuir diversas funcionalidades, com foco na psicologia
positiva, e proporciona o rastreamento de metas e humor. Além disso, busca também
trabalhar com artigos, citacdes inspiradoras e chatbot (Ahmed et al., 2022).

Neste sentido, nota-se a disponibilidade de diversas ferramentas, as quais 0s
usuarios podem utilizar, assim como design simples e interativo. Por estar disponivel
somente no idioma inglés, configura-se como de uso restrito. Destarte, o aplicativo
proporciona interacdo diversificada entre as funcionalidades e os usuarios, baseando-se
em metodologia cientifica, e com Otima operacionalidade das ferramentas presentes no
sistema. Logo, constata-se a estratégia semelhante a outros aplicativos selecionados,
como o Mind Doc e o My Possible Self: Mental Health. Esses objetivam que os clientes
facam uso das aplicabilidades que mais se enquadram no perfil particular, além de
apresentar para o publico novas formas de lidar com os transtornos mentais, adquirindo,
assim, boa aceitacdo pelo usuério, como exposto no Quadro 2.

Com avaliacdo média de 4,5 estrelas, 0 Whats Up? Mental Health App segue a
mesma linha do Mind Doc, My Possible Self: Mental Health e Inner Hour: Self-Care
Therapy. Assim, o aplicativo também trabalha com perspectiva de multifuncionalidades

voltadas ao autocuidado de clientes. Com interface simples e disponivel gratuitamente, o
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app dispde de aplicacdes para o rastreamento de habitos positivos e negativos, metaforas,
escala de catéstrofe, quizz, citagBes inspiradoras, entre outras. Assim como 0S outros
aplicativos selecionados, o Whats Up? Mental Health App ndo possui versdes em outros
idiomas além do inglés. De acordo com a avaliacdo dos usuarios, ressalta-se o que foi
apresentado nos apps com multifuncionalidades, em que, ao disponibilizar diversas
atividades para promocdo a saude, desenvolve-se em cenario propicio para maior
interatividade entre o software e 0s usuarios (Saiyeda, 2023).

Ao apresentar menor taxa de avaliacdo média, 3,8 estrelas, o0 Cups surge com
metodologia diferente dos demais. Com intuito de possibilitar a interatividade entre 0s
entre os clientes, o app trabalha com as funcionalidades de conversas um a um, foruns,
chats e terapia on-line, como meio de prestar apoio emocional de forma andnima.
Contudo, o software demonstra limitacdes quanto a utilizacdo, a exemplo dos problemas
na interface e da versdo em portugués que ndo funciona corretamente. Somado a isso, 0S
usuérios ainda relataram nos comentarios que 0s ouvintes sdo pareados de forma
incorreta, pois somente atendem em idioma inglés, além de que ndo se trata de
profissionais especializados que exercem essa funcdo (Xu et al., 2021).

O Wysa: Anxiety, Therapy Chatbot é um aplicativo de saide mental com avaliacédo
média de 4,9 estrelas. Traz estratégia demonstrada nos outros apps selecionados, mas tem
como diferencial o foco principal em atividades realizadas entre 0s usuarios e uma IA.
Pela interface simples e disponivel na versdo gratuita, o Wysa: Anxiety, Therapy Chatbot
permite que os clientes conversem com um rob6 virtual, realizando exercicios de
meditagdo e monitoramento da salde mental. Assim, como a maioria dos aplicativos
elegidos na Play Store, esse também ndo possui versdes em outros idiomas além do inglés
(Ahmed et al., 2022).

Diante dessa contextualizacdo com a descri¢do dos aplicativos, evidencia-se que
a tecnologia esta presente cada vez mais no cotidiano, tendo como objetivo facilitar e/ou
solucionar os problemas, podendo ser utilizada como ferramenta de auxilio ao controle
emocional das pessoas. Uma das maneiras que a tecnologia pode ajudar é por meio de
aplicativos ou plataformas on-line, capazes de facilitar a comunicacédo entre profissionais
da saude e clientes (Gomes; Branddo, 2021).

Os resultados mostraram aumento no nimero de aplicativos de apoio em saude
mental criados durante a pandemia, porém poucos dos softwares foram publicados em

revistas cientificas, ficando disponivel apenas na loja virtual de aplicativos.
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Dessa forma, sugere-se que esses aplicativos ganhem visibilidade a partir das
publicacdes, para que, por meio de evidéncias cientificas, possa-se estuda-los e legitimar
a devida importancia. Esses aplicativos poderéo servir para melhorar e facilitar a adogéo
das técnicas para o auxilio da satde mental de usuarios (Gomes; Brand&o, 2021).

Hungerbuhler (2015) esclarece que se esta diante de um avango significativo e
continuo das tecnologias de informacéo e comunicagdo, somado a grande disseminagéo
da internet na sociedade, assim, o cuidado em salide mental, via web, tornou-se ferramenta
potente para o atendimento psiquiatrico.

Porém, é necessario ficar atento as informac6es contidas nesses aplicativos. Em
virtude do nimero crescente de aplicativos criados desde o comeco da pandemia, 0s
6rgdos fiscalizadores das lojas virtuais comecaram a se preocupar com a qualidade e a
precisdo das informacdes que continham, isso motivou a Apple e o Google a anunciarem
a proibicao de aplicativos comerciais (Zhang et al., 2021). Essa proibicdo visava reduzir
a possibilidade de aplicativos divulgarem informacgdes imprecisas ou noticias falsas,
reconhecendo que havia grau significativo de ansiedade entre o publico em geral, o que
foi relatado formalmente em estudos (Liu et al., 2020; Li et al., 2020; Lai et al., 2020).

A relevancia social e cientifica da elaboracdo do aplicativo se deve a elevada
incidéncia mundial de pessoas em busca de ajuda em rela¢do a satde mental, a procura
por esses servigos acontece por um conjunto complexo de emocg6es, formado por sinais e
sintomas, como medo, depressao, estresse, ansiedade, culpa, amargura, vergonha, dentre
outros (Pimentel; Mota, 2021).

No ano de 2020, a pandemia da Covid-19 alterou a percepcéo das pessoas sobre
as préprias emogdes, ou seja, houve intensificacdo dos sinais e sintomas prevalentes em
pacientes, gerando abalo emocional que, até entdo, genericamente, era vivenciada como
algo comum. No cotidiano pandémico, o sofrimento tornou-se algo recorrente, associado
a indefinicdo do curso associado com alguma doenca; a imprevisibilidade do controle da
manifestacdo das formas graves; e as condigdes de isolamento e quarentena impostas
pelas agéncias reguladoras federais, estaduais e municipais. Em 2021, o conhecimento
sobre a mutacdo, infeccdo, sintomatologia do coronavirus e a aplicacdo massiva no
mundo das vacinas contribuiu para melhorar o &nimo e a disposi¢do em satde mental das
pessoas, especificamente no que se refere a ansiedade (Pimentel; Malcher, 2020).

Dentre as reacGes emocionais e alteragcdes comportamentais, frequentemente
apresentadas durante a pandemia, destacam-se: ansiedade, estresse, dificuldades de

concentragdo, irritabilidade, medo, inquietagdo, tédio, sensacdo de soliddo, alteragdes no
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padrdo de sono e alimentacdo. Em linhas gerais, essas manifestacdes sdo esperadas frente
as adversidades do atual cenario (Marin et al., 2020).

Lidar com essas reagdes emocionais e alteracdes comportamentais nem sempre é
facil para familiares, os quais tendem a reportar niveis mais elevados de estresse e
ansiedade, assim, planejar o dia e manté-lo o mais proximo possivel da rotina habitual
pode ser fator protetivo contra o surgimento de sintomas de sofrimento mental. Ter
horéario para acordar, fazer as refei¢cbes e dormir, assim como para realizar as diversas
atividades, contribui para organizacdo do dia e pode ser um aliado na promoc¢éo do bem-
estar. As tarefas domesticas podem ser divididas, ter um tempo dedicado ao descanso
também é fundamental, assim como o lazer ndo pode ser esquecido (Marin et al., 2020).

Nesse momento, o uso das telas (TV, smartphones, tablets, computadores) tem
sido aliado importante na manutencdo dos lacos sociais e afetivos de criangas e
adolescentes. Embora o tempo diante de telas precise ser observado, e seja necessario
garantir a adequacdo e a qualidade do contetdo, ha de se ter mais flexibilidade quanto ao
uso (Sbp, 2020).

Os dispositivos digitais também configuram espacos de autoria e incluséo digital
de pessoas em sofrimento psiquico. Nesses espacos, ocorrem ndo somente vivéncias
individuais, como também sociais. Diferentemente de ferramentas que ampliam as
potencialidades e funcbes do corpo, as tecnologias digitais mudam a relacdo com o0s
artefatos técnicos e, com isso, com outros humanos. Observa-se que os adolescentes
buscam estar em rede, na maioria das vezes, com intuito de constituir amizades e realizar
trocas com outros jovens (Andrade et al., 2020).

No estudo realizado por Capella et al. (2008), revelou-se que as tecnologias podem
favorecer a constituicdo de redes de convivéncia para usuarios em situacdo de grave
sofrimento psiquico, ja que este publico pode transcender o lugar de objeto que ocupa, na
Gtica do olhar técnico especializado pelos diagnosticos e pelas préaticas terapéuticas e
passar a ocupar posicao diferenciada de protagonismo.

As redes sociais constituem ferramentas estratégicas para promoc¢do da salde,
porque sdo veiculos de circulacdo da informacdo da contemporaneidade. As trocas
simbolicas que viabilizam a comunicagdo de qualquer natureza sdo mediadas por signos
estritamente vinculados a evolugdo tecnoldgica (Vermelho et al., 2014). Além disso,
Gibson, lvanesch e Donnelly (2012) demonstraram que a existéncia de redes de apoio
social antes, durante e apds eventos traumaticos aumentam a probabilidade de se manter

a saude mental durante e apds uma crise.
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Ao ter como aliado o recurso da tecnologia para aproximar afetos, em tempos em
que é necessario o distanciamento fisico, a promogdo de um espaco de fala em que os
usuarios possam experienciar um pensar sobre imagem corporal e outros conflitos podera
ser um agente de reorganizacao da identidade desses sujeitos. Brasil et al. (2015) ressalta
que na adolescéncia as transformacg6es corporais podem ser vividas como fonte de mal-
estar e podem gerar comportamentos de risco. Portanto, enfatizam que os jovens precisam
do suporte dos adultos, que devem atuar de modo protetivo e oportunizar suporte social
e afetivo, de modo que possam construir suas identidades.

As midias sociais podem oferecer diversas oportunidades para que o jovem/adulto
busque apoio de pessoas que estejam passando pelo mesmo problema que ele,
possibilitando compartilhar problemas com amigos e colegas nas redes sociais, tornando-
se acdo positiva. Estudo internacional aponta que o uso das redes digitais auxilia no
cuidado frente a promocéo e prevencao de saude deste publico (Arab; Diaz, 2015).

A partir do exposto, este estudo objetivou analisar os aplicativos de apoio em
salde mental, disponiveis nos meios digitais e em base de dados, durante periodo
pandémico da Covid-19. Em especifico, estratificaram-se os softwares por classificacdo
guanto ao nome, a definicdo, a funcionalidade, aos pontos positivos e negativos, a
avaliacdo e aos comentarios dos usudrios, e discutiram-se as principais consequéncias
associadas a saide mental, diante do aumento do uso dessas ferramentas. Assim, utilizou-
se dos seguintes softwares: KANOPEE, “e-Health, m-Health e Telessaude”, MindDoc,
BetterMe: Salde Mental, Transtornos Mental, MyPossibleSelf: Mental Health,
InnerHour: self-caretherapy, What’sUp? Mental Health App, Cups — Ansiedade e
Estresse e Wysa: Anxiety, therapychatbot.

Estes foram direcionados principalmente para a promocdo da salude e
relacionamento, sendo eficaz para melhorar o bem-estar e a busca de ajuda para satde
mental do puablico em geral, embora ndo evidenciado efeito significativo sobre os
sintomas depressivos.

Sugere-se como melhorias futuras a expansdo do contetdo para incluir mais
cenarios e interatividade, visando melhor utilizacdo dos aplicativos em satide mental, para
efeitos mais fortes, potenciais resultados, melhores adesdes e engajamentos.

As limitagdes dos aplicativos identificados se encontram, principalmente, no
ambito da acessibilidade aos dispositivos tecnoldgicos, uma vez que o publico-alvo,

muitas vezes, possuem vulnerabilidades socioecondmicas. Além disso, outra possivel
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limitacdo seria quanto ao manuseio do aplicativo escolhido. Questdes relacionadas ao
acesso ou sinal de internet podem ser dificultadoras.

Destarte, a revisdo identificou dez aplicativos moveis e ap6s analise verificou-se
que todos continham tematicas direcionadas a promoc¢éo da saude e a interatividade do
software com o usuario, sendo assim eficaz para melhorar o bem-estar e a busca de ajuda

para saude mental do publico em geral (Costa et al., 2022).

4.2.2 Diagnostico situacional da producéo tecnolédgica sobre app em dispositivos
maveis que oferecem apoio em salide mental

Somado ao processo metodologico, o material desta revisdo foi complementado
com a identificacdo de aplicativos que constavam na plataforma digital do Google Play
(Play Store). A busca foi realizada com base nos termos “Mental Health” e “Pandemic”,
tendo como resultado 250 aplicativos moveis. Como critério de inclusdo, elencaram-se:
aplicativos moveis (apps) que abordassem a promocao de saude mental, sem restricdo de
idiomas e disponiveis nas formas pagas e gratuitas. Critérios de exclusdo: aplicativos sem
atualizacdo nos ultimos dois anos, com funcionalidades semelhantes aos selecionados e
sem avaliacdo por parte dos usuarios. A partir desses critérios, selecionaram-se oito
aplicacdes para analise. Por fim, os materiais foram analisados e lidos na integra,

categorizados, analisados criticamente e apresentados.

4.3 Desenvolvimento do aplicativo
A metodologia de design mesclou modelos lineares diferentes, conhecidos como

modelo de Horst Rittel, e nos métodos de projetos graficos de Gavin Ambrose e Paul
Harris, batizado de Design Thinking (Harris; Ambrose, 2012). De acordo com Rittel, cada
etapa dependera sempre do resultado da etapa anterior, podendo haver realimentacdes
pontuais no interior de cada etapa. Dessa forma, a organizagdo metodoldgica do modelo
de Rittel € dividida em: estabelecimento e compreensdo do problema, coleta de
informacdes, andlise das informacGes, desenvolvimento de conceitos de solugdes
alternativas, avaliagdo e reavaliacdo das alternativas, testes e implementagdes (Sousa,
2019).

O método de Design Thinking visa encontrar uma solugéo adequada para um
problema, um processo que, em geral, come¢ca com o trabalho de identificacdo do
problema, ou seja, ser capaz de selecionar trabalhos e estilos a fim de encontrar algo

especifico. Assim como o0 método de Rittel que busca situa¢@es problematicas, no Design
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Thinking ha a fase de problematizacéo, fase de pesquisa, fase criativa, detalhamento,
implementacdo e o feedback (Sousa, 2019).

Na fase de problematizacdo e pesquisa, buscou-se o estabelecimento e
compreensdo do problema, coleta de informacdes e andlise das informacdes,
denominando os achados dessa etapa de “diagnéstico situacional da produgao cientifica
e tecnoldgica”.

Considerando o desenvolvimento de conceitos de solucdes alternativas, foram
estabelecidos: estilo de linguagem; fonte e o tamanho da letra; textos claros, concisos e
que trazem proximidade do contexto ao usuario do aplicativo; a escolha do nome do
aplicativo e a fase criativa, conforme o Design Thinking.

Nesse sentido, foi realizado a contratacdo de um especialista na area de design e
desenvolvimento de aplicativos, analisado a plataforma mais viavel, utilizado o principio
da Psicologia das Cores, escolha quanto aos tipos de contraste de fundo considerando a
legibilidade na comunicacdo para um uso harmodnico, utilizado midias dindmicas e
elementos infogréficos (Guerra; Terce, 2020).

Na etapa fase do detalhamento e implementacdo e o feedback, considerou-se a
avaliacdo e reavaliacdo das alternativas, testes e implementacGes. Tendo sido
desenvolvidas atraves de rodas de conversa com o0s especialistas da area de design e
desenvolvimento de aplicativos bem como dos pesquisadores e estudantes de graduagéo
e pés-graduacdo. Os momentos foram mediados por reunides, remotas e presenciais, com
0 objetivo de idealizar as telas que iriam compor o aplicativo.

As reunides presenciais eram denominadas de oficinas e estas eram realizadas
como rodas de conversas e realizacdo de atividades com foco na possibilidade da ideagéo
do protétipo do aplicativo, estas aconteciam mensalmente junto do GESAM na
Universidade Estadual Vale do Acarat (UVA), as pautas eram voltadas as possibilidades
das telas de navegacéo quanto ao apoio, validacdo interna dos testes avaliativos e o design
do software, participaram deste momento os estudantes de graduacéo e pos-graduacéo e
0s pesquisadores e professores das areas de satde mental e tecnologia e a duragdo era em
torno de sessenta minutos. Todas sugestdes eram consideradas e discutidas com o grupo.

Quanto as reunides remotas, estas aconteciam de forma bimestral via Google Meet
e tinham como objetivo compartilhar com o professor e pesquisador especialista em
design e desenvolvimento de aplicativos as discussdes levantadas nas rodas de conversa,

visando a construcdo do prototipo e validacdo pelo professor orientador e orientando.
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Visando elucidar e clarificar todo esse processo, apresento-lhes como forma de
diagrama, as telas: Menu, Avaliac6es e Apoios.
Figura 1 — Diagrama do Menu do APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaboracdo dos autores.
Figura 2 — Diagrama dos Testes do APP Aconchego. Sobral, Ceard, Brasil, 2023.
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Figura 3 — Diagrama dos Apoios do APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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4.4 Validacao do aplicativo por juizes

A validagdo de uma tecnologia permite verificar se o instrumento apresentado
explora todas as dimensdes ou dominios pertinentes aos conceitos estabelecidos na
pesquisa, bem como avaliar se estes estdo expressos corretamente (Polit; Beck, 2019).

Portanto, a validacdo do aplicativo dar-se-a partir da analise dos juizes no assunto
(validacdo de contetdo, aparéncia e usabilidade). Na validacdo de conteudo verifica-se
se 0 instrumento explora todas as dimensdes ou dominios pertinentes ao conceito
estudado (Goes et al.,, 2015), enquanto a validacdo de aparéncia busca avaliar o
instrumento de forma subjetiva quanto a clareza e compreensao, e sera feita por juizes em
Saude Mental (parametros de contetdo e aparéncia).

A validacgdo da usabilidade visa a verificacdo da qualidade da interface e defini¢do
acerca da concluséao do produto por meio da comparacéo entre os resultados obtidos com
as metas definidas anteriormente; assim, assegura-se o bom nivel de qualidade e possiveis
necessidades de uma nova interagdo pelo fluxo da usabilidade (Padua, 2012).

A validacdo foi realizada por juizes nas &reas de Saude Mental (pardmetros de

aparéncia, contetdo) e juizes de Informatica (parametros da usabilidade).
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4.4.1 Juizes

Para a validacdo do aplicativo, foi composto um comité de juizes. Na literatura,
ndo ha um padréo estabelecido em relacéo aos critérios para a definicdo de um juiz e nem
mesmo consenso em relacdo a quantidade necessaria de individuos para a etapa de
validacdo. Destaca-se, no entanto, a importancia da selecdo de profissionais que possuam
experiéncia e conhecimento do assunto estudado (Melo et al., 2020).

Assim, neste trabalho, os juizes foram selecionados a partir dos seguintes critérios
de inclusdo: profissionais atuantes nas areas de saude mental e/ou gestdo e com expertise
na area de cuidados e/ou docéncia na area da pesquisa e/ou desenvolvimento e testagem
das evidéncias de validade de tecnologias em salde, preferencialmente em protétipos e
aplicativos de utilizacdo para a pratica clinica.

Vaérios referenciais determinam a quantidade de especialistas, que atuardo como
juizes em processos de validacdo. Neste estudo foi utilizado o referencial de Pasquali
(2010), o qual recomenda um quantitativo total, variando de 6 a 20 juizes. Quanto ao
processo de selecdo, seguiu-se os critérios estabelecidos por Fehring (1994), a fim de
garantir que somente profissionais capacitados e que pesquisam sobre as tematicas,
julguem a qualidade do material a ser validado. As buscas foram realizadas mediante
analise do curriculo lattes, por meio da Plataforma lattes. Todo esse processo, de analise
dos curriculos, durou aproximadamente um més.

Para a selecdo dos juizes, seguiu-se os critérios descritos no Quadro 1 e foram
incluidos aqueles profissionais que atingiram um somatorio maior que 3,0 pontos, sendo
construida uma lista em ordem decrescente. Os especialistas foram acessados na ordem
em que estavam na lista (da maior para menor pontuacdo). Aqueles que nédo aceitaram
participar ou ndo retornaram a avaliagdo por um periodo posterior ha 7 dias, ap6s o tempo
de interacdo preconizada para uso do aplicativo, foram excluidos, e o especialista em
ordem imediatamente posterior fora convidado.

Tabela 3. Critérios sugeridos por Fehring (1994) para identificagdo de juizes.

CLASSIFICACAO DOS JUIZES PONTUACAO
| Doutor nas areas afins 4 |
| Mestre nas areas afins 3
| Especialista nas areas afins 2
| Experiéncia em desenvolvimento de midias educativas (minimo 3 anos) 1
| Trabalhos publicados nas areas afins 1
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Tese/Dissertacao/Monografia nas areas afins 1
Fonte: Ferhing (1994).

Para os juizes, foi enviado por e-mail em outubro de 2022 um convite explicando
0s objetivos e procedimentos para avaliar a aparéncia, o conteldo e a usabilidade do
aplicativo, além de uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), o
link do aplicativo no Android Packege Kit (APK), que é um formato de arquivo utilizado
pelos sistemas Android para distribuicdo e instalacdo de aplicativos, um formulério para
uma breve caracterizacdo desses juizes e o Instrumento de Validacdo de Aparéncia,
Conteldo e Usabilidade, proposto por Jakob Nielsen (1993).

4.5 Coleta dos dados

No que concerne ao processo de validacdo de aparéncia e conteudo por juizes, 0s
questionarios foram analisados com base na mensuracdo do indice de Validade de
Contetdo (IVC). Este indice consiste em um método muito utilizado na area da salde,
que mede a proporcdo ou porcentagem de juizes que estdo em concordancia sobre
determinados aspectos do instrumento e de seus itens, permitindo inicialmente analisar
cada item individualmente e depois o instrumento como um todo (Alexandre; Coluci,
2011).

Visando & manutencio da exceléncia, foi realizada uma adaptaco do Indice de
Validade de Contetdo (IVC). Nesse caso, definimos o IVC como a proporc¢do de itens
que receberam pontuagdo de “5” ou “4” pelos avaliadores, obtendo conceitos como
“excelente” ou “muito bom”. Os itens que receberam pontuagao “3” (bom), “2” (regular)
ou “I” (ruim/péssimo) serdo revisados ou eliminados. Assim, a fébrmula para avaliagao
de cada item individualmente foi construida do seguinte modo: o indice de validade de
contetido ¢ igual ao niimero de respostas “5” ou “4” dividido pelo nimero total de
respostas.

Apds obter-se o Indice de Validade de Contetdo de cada categoria, foi possivel
avaliar o instrumento como um todo. Um instrumento passa a ser validado quando
maultiplas medidas sdo empregadas para responder a uma Unica questdo de pesquisa. Neste
aspecto, pesquisadores devem calcular o indice de concordancia, que indica em que
medida as opinibes e/ou considerac¢des e/ou sugestdes dos juizes sdo apropriadas (Polit;
Beck, 2019).

Quanto a validagdo da usabilidade, adaptou-se o instrumento de coleta de dados

baseado na heuristica da usabilidade proposta por Machado Neto (2013) para avaliagdo
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de aplicativos, uma vez que, em seu estudo comparativo com outras escalas heuristica das
usabilidades de referéncia como a de J. Nielsen, demonstrou maior sensibilidade para
deteccdo de problemas de menor severidade.

As heuristicas das usabilidades de Nielsen dizem respeito a padrdes de
usabilidade, que sdo plenamente conhecidos por especialistas e cuja auséncia é facil de
reconhecer. Visa analisar a interface tendo em mente padrdes, destacando as nao
conformidades e sugerindo ac¢des para corrigi-las. O questionario de avaliagdo que teve
por base a heuristica da usabilidade referenciada foi desenhado tomando como critérios
de julgamento a escala Likert, que é apresentado por Silva Junior e Costa (2014), como
uma referéncia na medicao em trabalhos cientificos, principalmente por sua facilidade de
manuseio e estabelecimento de um julgamento que € pontual. Assim, 0s critérios de
avaliacdo também incluirdo aparéncia e conteldo, devendo ser julgadas pelos

especialistas.

4.6 Andlise dos dados

O IVC foi calculado por meio do indice de Validade de Contetido do Item (I\VC-
I) por especialistas em contetido, que conferiram ao item uma classificacdo de relevancia.
O Indice de Validade de Contetido total (I\VC-total) foi calculado pelo 1VC-total/Ave
(average) — média dos IVC-I e IVC-total/UA (universal agreement), que representa a
propor¢do de itens que atingiram uma classificacdo de relevancia por todos os
especialistas. Foi sugerido que um IVC com valor igual a 0,90 ou superior fornece
evidéncia de satisfatoria validade do conteudo (Polit; Beck, 2019).

As andlises estatisticas foram realizadas utilizando o software SPSS® (Statistical
Package for the Social Sciences) versdo 20®. Apos a analise dos dados, estes foram
sistematizados e apresentados a partir da construcdo de tabelas, por meio de estatistica
simples descritiva, analise do I\VVC e utilizado o Coeficiente de Alfa de Conbrach para

avaliar a confiabilidade da pesquisa (Cronbach, 1951).

4.7 Aspectos éticos da pesquisa

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UVA sob o parecer
de nimero 5.186.296 (ANEXO A). Reitero que este projeto fez parte de uma pesquisa
mais ampla intitulada: Salde Mental em Tempos de Covid-19: analise e

acompanhamento de estudantes do ensino superior do Estado do Ceara financiada pelo
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Edital n® 02/2020 do Programa de Bolsas de Produtividade em Pesquisa, Estimulo a
Interiorizacdo e Inovacdo Tecnoldgica — BPl — FUNCAP.

Foi garantido o direito ao sigilo das informagdes obtidas (anonimato) e tratamento
justo (principio de justica), de forma que qualquer risco ou beneficio seria compartilhado
igualmente, ndo havendo nenhum constrangimento ou tratamento preconceituoso das
pessoas que desistissem de participar da pesquisa em qualquer momento de sua execugéo,
bem como a garantia de acesso dos participantes a pesquisadora para esclarecimento de
quaisquer duvidas e/ou intercorréncias.

No que se refere ao principio da autonomia, foi esclarecido que a participacdo dos
sujeitos seria voluntéria, sem nenhum prejuizo a sua pessoa ou tratamento prejudicial caso
ndo aceitasse fornecer alguma informagdo ou quisesse interromper sua participagdo na
pesquisa (Brasil, 2012).

Considerando que a pesquisa poderia acarretar risco minimo durante a entrevista,
ou uso do dispositivo/aplicativo mével que podia ser traduzido em danos a dimenséo
moral, cultural e intelectual, dentre os riscos que frequentemente existem nesse tipo de
pesquisa, pode-se considerar: cansaco ou aborrecimento durante o uso do aplicativo
movel pelo usuario, constrangimento ao expor sua habilidade manual em usar tal
dispositivo, ou invasédo de privacidade ao expor seu conhecimento limitado nesse tipo de
tecnologia. Quanto aos beneficios, destaca-se que o produto desta pesquisa favorece a
promocdo da saude de apoio em salde mental, agindo como um recurso de autoavaliacao
e apoio capaz de mitigar os cuidados decorrente de um sofrimento psiquico, visando a

reducdo de danos.
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5 RESULTADOS

5.1 Processo de construcgdo do aplicativo de apoio em Saude Mental

O app recebeu o nome de “Aconchego” e sua versao final resultou em 105 telas,
distribuidas da seguinte forma: menu inicial, telas de apoio, telas de testes e tela de

registros. Conforme ilustra o Diagrama de Caso de Uso.



Figura 4 — Diagrama de Caso de Uso do APP Aconchego. Sobral, Ceard, Brasil, 2023.
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70



71

As telas foram criadas com base nas recomendacfes encontradas na narrative
review (Costa et al., 2022), bem como na disposi¢do de func¢des para que o usuario tenha
facilidade de acesso e uso. Para aprimoramento das interfaces e funcionalidades do APP,
foram realizadas cinco oficinas de trabalho com integrantes do GESAM. Nestas oficinas
foram discutidas e analisadas cada interface e o seu contetdo.

O nome Aconchego foi escolhido a fim de atender ao proposto pelo aplicativo,
tendo como proposito principal de acolher, humanizar e de ser uma plataforma de apoio
para seus usuarios. O nome foi escolhido em conjunto pelos docentes e discentes que
compunham o GESAM.

Figura 5 — Logomarca do aplicativo mével APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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ACONCHEGU

Ao acessar o aplicativo, o usuario terd acesso a tela menu, sendo acolhido por uma

Fonte: Elaboragdo dos autores.

pré-triagem com “emoticons” sobre seu estado de satide mental e logo abaixo encontrara
o0s icones direcionando-o as suas funcionalidades, seja para realizar as avaliagdes, buscar
por apoio, navegar por seus registros anteriores e informagdes sobre o aplicativo, caso
seja 0 primeiro acesso do usuario ha um icone especificando o processo de navegacao e
0 contetido resumidamente que sera encontrado.

Na etapa inicial, o usuario é direcionado para 0 menu com as op¢des de acessar 0s
icones “Como Usar”, onde ha uma resumida descricdo sobre as funcionalidades do
aplicativo, “Sobre o Aconchego” para saber mais informagdes de instituigdes apoiadoras
e desenvolvedores envolvidos na constru¢cdo do aplicativo, bem como continuar
navegando através dos icones “Meus registros”, “Apoio” e “Avalia¢ao”.

A tecnologia movel tem se tornado gradativamente importante ferramenta no
cotidiano populacional, isso ocorre porque proporciona grande versatilidade, mobilidade
e atinge expressivo quantitativo de usudarios, por meio da facil disponibilidade em
aparelhos smartphones. Os espagos propiciados nas midias digitais e a inser¢cdo no ambito

do cuidado em saude, intensifica-se o didlogo, otimiza-se o tempo, promove-se 0
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deslocamento subjetivo (e ndo meramente geografico) e realiza-se a circulacdo de
saberes, poderes e afetos (Costa et al., 2022).

Pesquisas focadas na temaética da saude mental global demonstram que um dos
principais alvos de investigagao ¢ o chamado “gap” ou hiato terapéutico, ou seja, uma
consideravel parcela das pessoas com adoecimento mental ndo recebe tratamento
adequado ou nem mesmo € diagnosticada (Ribeiro et al., 2021). Segundo a Organizacao
Mundial de Saude (2010), cerca de 80% das pessoas que necessitam de atendimento em
salde mental, em paises de baixa e média renda, ndo o obtém.

O “gap” na assisténcia em saude mental pode ser explicado por diferentes motivos
ja discutidos na literatura, tais como: o sentimento de inseguranga e despreparo dos
profissionais para cuidar dos pacientes com sofrimento psiquico; a baixa percepcao do
potencial terapéutico no cuidado na atencdo em salde (Almeida et al., 2020); e a reduzida
formacéo na graduacéo dos profissionais sobre saide mental, com pouco contetdo teérico
e espacos de prética (Pereira; Andrade, 2017).

O cuidado em satde mental, neste caso, é indissociavel a nocéo de integralidade,
caracterizando-se pelo ato de acolher, escutar, respeitar, tratar e atender o sujeito em seu
sofrimento, em grande medida fruto de sua fragilidade social (Ceccon; Schneider, 2020).
E o somatdrio de pequenos cuidados parciais que vao se complementando, de maneira
mais ou menos consciente e negociada, entre os varios cuidadores que circulam e
produzem assisténcia & vida. E, portanto, um somatdrio de decisdes quanto ao uso de
tecnologias, de articulacdo de profissionais e ambientes em um determinado tempo e
espaco, que tenta ser o mais adequado possivel as necessidades de cada usuério.

Ceccon e Schneider (2020) néo restringem o significado de tecnologia ao conjunto
de instrumentos materiais do trabalho, mas o amplia para os saberes e seus
desdobramentos materiais e ndo materiais na producdo a saude. Afirma, ainda, que as
tecnologias carregam a expressao das relagdes entre os homens e entre os objetos sob 0s
quais trabalham. Destarte, aclara-se as ideias e a real importancia da utilizacdo de um
aplicativo movel “Aconchego” enquanto ferramenta acessivel para a populagdo, com
disponibilizagdo de contetidos confidveis, pautados em conhecimentos cientificos e de
linguagem adequada para a comunidade em geral para melhor entendimento, visando o
apoio e a avaliacdo do seu estado em saude mental.

Figura 6 - Menu inicial do aplicativo movel APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaboracdo dos autores.

As tecnologias denominadas de mobile health (mHealth) configuram-se em uma
area dindmica e com rapido crescimento, no qual consiste na oferta de servicos de satde
através dos recursos tecnoldgicos de dispositivos mdveis, como os smartphones (Aquino
Ferreira et al., 2022). Tais ferramentas permitem coleta de dados para tomada de condutas
por profissionais de salde, apoio aos pacientes na mudanca de habitos e no controle de
doencgas (Melia et al., 2020).

No aplicativo mével Aconchego, ao navegar no icone relacionado ao Apoio, 0
usudrio ira ser direcionado para a interface com diversas abas e sub abas destinadas a
funcdo, sendo elas: meditacdo, alimentacdo, musicas, séries, filmes, lisamcast e canais de
apoio. Todas as informacOes e direcionamentos realizados nessa interface sdo de
propriedade publica, ndo acarretando conflitos de acessibilidade entre o usuério e o
aplicativo. Conforme ilustra a figura 7, pode-se identificar a primeira tela categorizada
por destinos de apoio e na figura 8 as suas estratificagdes.

Figura 7 - Tela do icone Apoio do APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaboracéo dos autores.
Figura 8 — Interfaces das Telas a partir do icone “Apoio” do APP Aconchego. Sobral,
Ceara, Brasil, 2023.
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Quanto as avaliagOes, estas serdo realizadas a partir de testes, validados nacional
e internacionalmente, com os seguintes questionarios adaptados: “Ansiedade, depressao
e estresse” (Patias et al., 2016) “Sofrimento mental” (De soarez et al., 2007) e “Cuidados
em satde mental” (Abc, 2020), conforme ilustra a figura 5. Os testes sdo compostos e
parametrizados por scores conforme validacéo oficial, e o resultado é apresentado apés o
término de seu preenchimento, vale salientar que os testes ndo séo para fins diagndsticos,
mas, a depender do grau de exposicdo ao resultado, o software sugere uma busca por
ajuda, direcionando-o para a tela de apoio.
Figura 9 - Tela do icone “Avaliagdo” do APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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AVALIACAO
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&
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Fonte: Elaboragdo dos autores.

O primeiro teste, referente ao icone “Avaliando ansiedade, depressdo e estresse”
remete a escala DASS-21, este questionério contém 21 (vinte e uma) perguntas com
pontuacdes de 0 a 3 conforme Escala Likert onde 0 — ndo se aplica ao que se refere a
pergunta proposta, 1 — Aplicou-se em algum grau ou por pouco tempo, 2 — Aplicou-se
em um grau consideravel ou por uma boa parte do tempo e 3 — Aplicou-se muito ou na
maioria do tempo, conforme figura 10. ApGs a realizacdo o aplicativo mensura uma
avaliacdo que ao final resultara conforme as dimensdes Ansiedade, Depressdo e Estresse
em Normal, Leve, Moderada, Severa e Extremamente Severa e a depender de qual
classificacdo a dimenséo se apresentar, ele traz um breve texto direcionando o usuério ao

melhor seguimento tomar (Patias et al., 2016).

Figura 10 — Interfaces das Telas a partir do icone “Avaliando ansiedade, depressao e

estresse” do APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaboragdo dos autores.

O segundo teste, referente ao icone “Avaliando o sofrimento mental” remete a
escala SRQ-20, este questionario contém 20 perguntas com respostas de “Sim” ou “Nao”,
conforme ilustra a figura 11. Essa escala detecta sintomas relacionados a problemas de
salde mental, com relagdo aos ultimos 30 dias; esse teste pode ser considerado como um
teste de triagem para deteccdo de sintomas importantes na area de saude mental (De
soarez et al., 2007).

Figura 11 — Interfaces das Telas a partir do icone “Avaliando o sofrimento mental” do

APP Aconchego. Sobral, Ceard, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaboracéo dos autores.

O terceiro ¢ ultimo teste, referente ao icone “Avaliando os cuidados em satde
mental” remete ha um quiz denominado Teste de cuidado em saide mental, conforme
mostra a figura 12; o quiz contém 10 questdes sobre cuidados em satde mental, onde séo
avaliados suas atitudes e comportamentos no dia-a-dia. Ao final € apresentado o resultado

com base na pontuacdo de acertos (Abc, 2020).

Figura 12 — Interfaces das Telas a partir do icone “Avaliando os cuidados em satude

mental” do APP Aconchego. Sobral, Ceard, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaboragdo dos autores.

Quanto ao icone “Meus registros”, este serve como um diario para o
armazenamento dos registros de informacdes sobre os resultados obtidos nos testes
realizados. As informacoes registradas podem ser acessadas e visualizadas, em avaliacfes

posteriores, no icone “meus registros”. Conforme ilustra na figura 13.

Figura 13 - Tela do icone “Meus registros” do APP Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil,
2023.
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MEUS REGISTROS

Outubro

Resultado

Como vocé estava se sentindo?

Nao existem dados registrados para
este teste do dia 29/010/2022.

Teste Avaliando Ansiedade

Nao existem dados registrados para
este teste do dia 29/010/2022.

Fonte: Elaboracéo dos autores.

No icone “Sobre o Aconchego” ¢ realizada uma breve descri¢do sobre as
instituicGes parceiras, financiadoras, grupos de ensino e extensdo envolvidos e 0s

mestrandos e bolsistas que fizeram parte do projeto, conforme ilustrado pela figura 14.

Figura 14 - Tela do Menu Principal referente ao “Sobre o Aconchego” do APP
Aconchego. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.
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Ana Lara Carvalho Mesquita
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Voltar a Tela Principal

Fonte: Elaboracdo dos autores.

5.2 Evidéncias de validade do conteudo, aparéncia e usabilidade do aplicativo mdvel
Os juizes participantes do processo de validacdo totalizaram-se em 12, destes,
nove validaram a aparéncia e o contetdo e trés a usabilidade, os juizes foram selecionados

conforme critérios pré-estabelecidos de expertise e atuacdo nas areas de Saude Mental e

Tecnologia.
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Os nove juizes que validaram o conteldo e a aparéncia possuiam faixa etaria de
37 a 69 anos de idade (média 50,0 anos), sendo n=7, 77,8%, do sexo feminino. Quanto a
caracterizagdo por categorias, oito possuiam graduacdo em enfermagem e uma em
psicologia. A maior titulacdo era de doutores, correspondendo a n=7, 77,8%; desses, n=9,
100% tinham dissertacdo e/ou tese na area de interesse; esses profissionais eram
vinculados a oito instituicdes de seis estados do Brasil, sendo Cear4, Sao Paulo,
Maranhdo, Piaui, Goias e Santa Catarina, conforme Quadro 3.

Quadro 3. Caracterizacdo dos juizes por Estado, 2023.

Quantidade Estado
3 Ceara
2 Sao Paulo
1 Piaui
1 Maranhéo
1 Goias
1 Santa Catarina

Fonte: Proprio autor.

Quanto ao exercicio profissional, cinco atuavam na docéncia, trés na area de
gestdo e um na pesquisa, destes, 88,9 possuiam artigo cientifico publicado em periodicos
indexados que contemplava a tematica Salde Mental. Todos 0s juizes possuiam
experiéncia assistencial e no ensino com contetdo voltado & Promocéo a Satde Mental.

Tabela 4. Perfil dos juizes em saude mental, Sobral, Ceara, Brasil, 2023.

Ne° Porcentagem Média + DP
Idade 50,0 +10,9
37-46 5 55,6
47 - 69 4 44,4
Sexo
Feminino 7 77,8
Masculino 2 22,2
Formacao Académica
Graduagdo em 8 88,9
Enfermagem
Psicologia 1 111
Maior Titulagéo
Doutorado 7 77,8
Mestrado 1 111

Pés-doutorado 1 111
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Area de Atuacio

Docéncia 5 55,6
Gestdo 3 33,3
Pesquisa 1 11,1

Fonte: Elaboracéo do autor.

Os trés juizes que validaram a usabilidade possuiam faixa etéaria de 38 e 41 anos
(média de 40,0 anos), sendo 100% do sexo masculino. Quanto a formacao académica
estes eram das areas de engenharia elétrica, analise de sistemas e ciéncia da computacao,
suas maiores titulagdes, respectivamente, sdo pos-doutorado, doutorado e mestrado e
100% possuiam artigo cientifico publicado em periddicos indexados que contemplava a
tematica Tecnologias.

Tabela 5. Perfil dos juizes em tecnologia, Sobral, Ceara, Brasil, 2023.

No Porcentagem

Idade

38 1 33,3

41 2 66,7
Sexo

Masculino 3 100
Formacéao Académica

Andlise de sistema 1 33,3

Ciéncia da Computacéo 1 333

Engenharia Elétrica 1 33,3
Maior Titulagéo

Doutorado 1 33,3

Mestrado 1 33,3

Pés-doutorado 1 33,3

Fonte: Elaboragdo do autor.

O indice de Validacao de Contetdo da Aparéncia foi avaliado e de forma unanime
resultou no IVC total de 1,0, considerado como excelente. Apenas 2 itens (9 e 10)
apresentaram concordancia parcial maior e foram considerados para melhorar a tipografia
do aplicativo. O Alfa de Cronbach obtido foi de 0,90, evidenciando uma classificacéo de
confiabilidade muito alta, conforme classifica Freitas e Rodrigues (2005), resultando a
partir desta tabulacdo boa consisténcia entre os dados validados pelos juizes quanto a
aparéncia do aplicativo.

Tabela 6 - Porcentagem de adequacdo segundo os juizes em saude mental quanto a
aparéncia. Sobral, Ceara, Brasil, 2023.

IVC Alfa de

Variaveis CP CT Cronbach
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1. As cores utilizadas neste Aplicativo de Apoio em Salde 11,1 88,9 1,0 0,89
Mental estdo adequadas.

2. O uso de imagens e figuras neste aplicativo é adequado. 11,1 88,9 1,0 0,91
3. A resolucdo das imagens esta adequada. 11,1 88,9 1,0 0,90
4. O uso de midias neste aplicativo é adequado. 11,1 88,9 1,0 0,89
5. O tamanho das interfaces neste aplicativo esta 11,1 88,9 1,0 0,90
adequado.

6. A aparéncia geral do aplicativo é atraente. 0 100 1,0 0,90
7. A aparéncia do aplicativo é moderna e leve. 0 100 1,0 0,90
8. A aparéncia do aplicativo corresponde ao tema 11,1 88,9 1,0 0,89
proposto, quanto ao apoio em Salde Mental

9. A tipografia utilizada neste aplicativo esta adequada. 33,3 66,7 1,0 0,88
10. A tipografia utilizada neste aplicativo esta adequada 44,4 55,6 1,0 0,89
em relacéo a legibilidade e leiturabilidade.

IVC - total 1,0 0,90

*CP-Concordo Parcialmente; CT-Concordo Totalmente; IVC-Indice de Validagio de Contetdo; Alfa de Cronbach (anélise de

consisténcia interna).

Fonte: Elaboragdo do autor.

Os juizes sugeriram como processo de melhoria, analisar e corrigir as margens de
algumas caixas de informacdes por estarem assimétricas e aumentar o tamanho da fonte

por poder interferir na acessibilidade de pessoas que tém alguma limitacéo visual.

Acho que o tamanho da fonte pode interferir na acessibilidade de pessoas que tém

alguma limitac&o visual (Aparéncia 6).

Observei que alguns dos quadros que aparecem quando do acesso ao aplicativo estéo
com as bordas cortadas. Seria bom se fosse possivel resolver esta situagéo (Aparéncia
8).

Estas sugestbes foram prontamente atendidas e compartilhadas em reunido com a
presenca dos desenvolvedores do aplicativo mével Aconchego.

Tabela 7 - Porcentagem de adequacdo segundo os juizes em salde mental quanto ao
contetdo. Sobral, Ceard, Brasil, 2023.

. * x x Alfa de
Variaveis CP CT IVC
Cronbach

1. O conteldo utilizado esta adequado para a proposta de apoio 111 77,8 0,88 0,88
em Saude Mental

2. A linguagem utilizada est4 adequada ao publico 22,2 55,6 0,78 0,87
3. O conteldo utilizado neste aplicativo é de facil leitura 11,1 77,8 0,88 0,89
4. O conteudo utilizado é de facil compreenséao 11,1 77,8 0,88 0,87
5. O conteudo utilizado no aplicativo traz informages corretas 11,1 88,9 1,0 0,89
6. O contetdo utilizado neste aplicativo é simples, relevante e 22,2 77,8 1,0 0,88
atual

7. O contetido do aplicativo contempla informac@es suficientes 22,2 66,7 0,88 0,88

guanto a proposta de apoio a Salde Mental.
Total 0,90 0,90
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*CP-Concordo Parcialmente; CT-Concordo Totalmente; 1VC-indice de Validag&o de Contetdo; Alfa de Cronbach

(andlise de consisténcia interna).
Fonte: Elaborada pelos autores.

Os resultados da validagdo de conteudo apresentaram um IVVC variando de 0,78 a
1,0, o IVC-total 0,90, corroborando com a andlise de consisténcia interna com base no
alfa de cronbach que resultou no total de 0,900, esses dados demonstram que o aplicativo
possui uma consisténcia interna muito alta e fincando no valor ideal de alfa para
validagdo, conforme Streiner (2003) o valor maximo esperado para o alfa é 0,90, uma vez
que valores maiores podem significar presenca de redundéncia ou duplicagao, o que pode
significar que varios itens estdo medindo exatamente o mesmo elemento de um
constructo. Caso isso ocorra, 0s elementos redundantes ou duplicados devem ser
eliminados.

Quanto as sugestdes na validacdo do conteludo, os juizes sugeriram a habilitagdo
de um espaco interativo que possibilitasse ao usuario escrever as situacfes de dores e
sofrimentos vivenciados diariamente e tornar a linguagem mais clara e de facil

entendimento voltada a todos os publicos-alvo.

Usar uma linguagem mais clara e de facil entendimento (Contetdo 3).

Um espacgo interativo que possibilitasse a pessoa escrever as situacdes de dores e
sofrimentos vivenciados diariamente; A pessoa fosse direcionado a um
acompanhamento profissional dentro da prépria plataforma que possibilitasse a escuta

terapéutica (Contetdo 7).

Para isso foi criado no icone “Meus registros” um calendario onde a partir de cada
avaliacdo realizada pelo usuario ficara registrado a classificacdo do humor em forma de
emoticon e a avaliagdo anterior ap6s um novo acesso e podendo também, ao identificar o
risco de sofrimento psiquico a partir da realizacdo dos testes avaliativos, buscar por apoio
na tela “Canais de apoio”, nesta interface ¢ encontro pelo o usudrio, instituigdes que
funcionam de forma online que realizam apoio emocional e prevencao e/ou reducdo de
danos psiquicos, atendendo voluntéria e gratuitamente todas as pessoas que querem e
precisam conversar, sob total sigilo por telefone, email e chat 24 horas todos os dias
(Martins, 2016).

Tabela 8 - Porcentagem de adequacdo segundo os juizes em tecnologia quanto a
usabilidade. Sobral, Cear, Brasil, 2023.

* * *

Variaveis NCND* DP CP CT

IvVC*
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1. Eu gostaria de utilizar este aplicativo frequentemente 0 33,3 66,7 0
2. Eu achei o aplicativo robusto e fidedigno 0 0 66,7 33,3
3. Eu achei o aplicativo facil de utilizar 0 0 33,3 66,7
4. Eu consigo utilizar esse aplicativo de apoio de 0 0 33,3 66,7
maneira individual

5. Eu achei que diversas func¢des deste aplicativo foram 0 0 66,7 33,3
bem integradas

6. Eu achei que NAO houve muita inconsisténcia neste 0 0 33,3 66,7
aplicativo

7. Eu avalio e deduzo que a maioria das pessoas 0 0 0 1
aprenderiam a utilizar esse aplicativo rapidamente

8. Eu me senti muito confiante utilizando esse aplicativo 33,3 0 33,3 33,3
Total

N e

1
1

0,66
0,91

*NCND-Nem concordo e nem discordo; CP-Concordo Parcialmente; CT-Concordo Totalmente; IVC-indice de

Validagao de Conteudo; Alfa de Cronbach (analise de consisténcia interna).
Fonte: Elaborada pelos autores.

Os resultados da validagédo de usabilidade apresentaram um IVC variando de 0,66
a 1,0, quanto ao IVC-total, este resultou em 0,91. Esses dados demonstram que 0
aplicativo possui boas médias de concordancias e de evidéncias para a usabilidade com

0s usudrios. Ndo houveram sugestdes pelos juizes voltadas a usabilidade da tecnologia.

No geral achei o aplicativo bem oportuno, claro e numa proposta que facilita o acesso
por parte do usuério alvo do mesmo (Conteudo 6).

Considerando as sugestfes dos juizes para aprimorar a aparéncia e o contetdo do
guia, na versdo final, as ilustracdes que ndo estavam com uma boa resolucdo foram
substituidas e/ou ajustadas, as margens de algumas telas foram corrigidas e aumentado a
fonte como um todo mantendo boa tipografia. Com relacdo ao contetdo, alguns trechos
foram reduzidos e adaptados a linguagem do publico-alvo. N&o houve sugestfes quanto

a avaliacdo pelos juizes da tecnologia voltada a usabilidade.
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6 DISCUSSAO

O presente estudo construiu e testou evidéncias de validade de um aplicativo de
apoio em saude mental que oferece informacgdes direcionadas sobre estratégias de
promocao da salde para que possa mitigar e/ou reduzir os danos decorrentes da auséncia
ou ineficiéncia do autocuidado. Nesse sentido, o uso de tecnologias da informacéo na area
da saude € um componente importante na criacdo de uma educagdo eficaz, conveniente e
acessivel para profissionais, gestores e usuarios em diferentes sistemas de salde e
localizagdes geogréaficas (Weinschreider et al., 2019).

Os aplicativos mdveis para o autocuidado em saude mental quando baseados em
evidéncias podem beneficiar os profissionais e usuarios, aumentar adesdo ao tratamento,
diminuir falhas na regularidade das medicagdes e nos custos do tratamento. Se utilizam
de diversos recursos para atrair os usuarios, dentre eles o de gamificacdo visando motivar
ao usuario a continuar navegando na ferramenta (Nobrega et al., 2021).

O aplicativo teve como proposito principal o de prover a avaliacdo e 0 apoio em
SM a seus usuarios, identificando precocemente alguns sinais de necessidade de apoio, a
partir da realizacdo de algumas escalas validadas. As informacgfes contidas foram
redigidas em uma linguagem simples e objetiva e contaram com o apoio de ilustracdes e
videos cuidadosamente planejados para o fim de esclarecer e complementar a ideia
transmitida, facilitando a comunicacdo visual e a compreensédo do publico-alvo.

Segundo Marques et al. (2020) a utilizacdo da saude modvel pode fornecer
mecanismos para melhorar a eficiéncia, a eficacia e a satisfacdo com os cuidados
prestados por profissionais de salde para a promocao, prevencdo e tratamento. Nesse
sentido, as tecnologias digitais em saide como o app “Aconchego” colaboram no
empoderamento dos usuarios para gerir ativamente sua salide mental e co-responsabiliza-
los por sua qualidade de vida e autocuidado, fornecendo recursos de informacao e apoio
terapéutico e reduzindo encargos administrativos e custos com assisténcia direta.

No cenario da saude mental, esses dispositivos estdo sendo cada vez mais
desenvolvidos para ajudar no tratamento psiquiatrico e auxiliar os individuos no
autogerenciamento de suas condicdes de saide mental. Com isso para que sejam incluidos
nos cuidados diarios do profissional, é essencial que sejam baseados em evidéncias,
seguros, qualificados e consistentes (Lima et al., 2022).

Assim, as tecnologias mHealth sdo ferramentas potentes para a atengéo a satde de
qualidade, especialmente quando conduzidas e estimuladas pela equipe multiprofissional

de salde aos seus pacientes. Podem, ainda, compor uma metodologia de trabalho
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interativa nos servigos publicos e privados de saude, uma vez que oferecem informacoes
fidedignas e importantes para os pacientes, auxiliando no registro de informagdes e no
acompanhamento de salde (Silva et al., 2019).

Estudo australiano explorou os fatores associados ao uso de plataformas de salde
mental baseadas em tecnologia por estudantes universitarios vulneraveis a desenvolver
uma condicdo de saiude mental, os aplicativos foram percebidos como mais Gteis por
aqueles com histérico de doenca mental e associados a pontuagdes mais altas de estresse
(Perich; Andriessen, 2023). Nesse contexto, o app “Aconchego” dispde de testes para que
0s usuarios avaliem seu estado mental, niveis de estresse, depressdo e ansiedade e 0s
cuidados de saude mental por meio de escalas validadas.

Nesse sentido, conforme reordenam a forma como as informacges psicolédgicas
sdo compreendidas, apresentadas e utilizadas, os aplicativos mdveis de autocuidado
psicolégico produzem entendimentos e concepcbes especificas sobre o bem-estar
psiquico e emocional. A medida que essas tecnologias sdo cada vez mais utilizadas e
suas funcionalidades se sofisticam, passam a ser reconhecidas como ferramenta
privilegiada por meio da qual os sujeitos podem conhecer e cuidar de si mesmos, enquanto
permanecem relativamente indefinidos suas implicacdes e efeitos (Bruno et al., 2021).

Outro aspecto que merece destaque é a difusdo de resultados de pesquisas e
tecnologias para a sociedade. Nesse contexto, o app “Aconchego” foi disponibilizado
gratuitamente para a populacdo como ferramenta de apoio a promocéo da satde mental e
prevencdo de agravos. Miranda e Murta (2022) destacam que embora promissora, a tarefa
de difundir programas e tecnologias de prevencdo e promocdo de saude mental
inovadores é ardua. Dentre os diversos fatores limitantes, tem-se a interlocugdo limitada
entre universidade e poder publico, o desconhecimento de boa parte da sociedade das
injusticas sociais como determinantes sociais da salde mental, recursos escassos para a
pesquisa, fraca interlocucdo entre areas de conhecimento nas ciéncias da saude e afins, e
formacéo profissional centrada no tratamento.

Sobre o processo de constru¢do do app “Aconchego” buscou-se criar uma
tecnologia atrativa, que motive o usuario para o autocuidado a partir da compreensdo das
ideias ali contidas. Estas tecnologias sdo construidas para fortalecer a orientagdo aos
familiares e pacientes, podendo contribuir favoravelmente no processo de comunicacéo,
aumentar a adesdo ao tratamento e o poder de deciséo (Santiago; Moreira, 2019). Por isso,

procurou-se utilizar informagdes com linguagem clara e objetiva, com defini¢6es simples,
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bem como paragrafos curtos, estruturados em tdpicos para facilitar a compreensao
(Deatrick; Aalberg; Cawley, 2010).

A validacdo do conteudo, aparéncia e usabilidade do app buscou entregar um
material com informacdes corretas e relevantes e atrativo visualmente, de forma a
desenvolver o senso critico (Lima et al., 2017). Assim, considerando que o material
construido deve atender as necessidades e expectativas do publico ao qual se destina, a
etapa de avaliacdo pelos juizes, considerados autoridades na temética, foi vista como um
momento rico de conhecimento (Santiago; Moreira, 2019). De forma geral, foram
sugeridas pelos juizes correcbes na ortografia, concordancia gramatical e tamanho da
fonte, tendo sido feita uma revisdo de todo o material, a fim de atender as adequacdes
sugeridas.

Ademais, foram realizadas alteracdes textuais, de forma a deixar frases na voz
direta e ajustado o posicionamento de algumas ilustracGes. Levando em conta a
recomendacdo de autores para dispor as ilustracbes de um modo que facilite 0 seu
entendimento pelo leitor (Lima et al., 2020; Ferreira et al., 2022).

Validar o app com juizes é uma atitude necessaria e um beneficio importante para
0 pesquisador e equipe envolvida. E um momento em que se percebe o que realmente esta
faltando, o que ndo foi compreendido e a distancia que existe entre o0 que Sse escreve e 0
que é entendido e a maneira como é entendido (Lima et al., 2017).

Nesse sentido, o app “Aconchego” pode ser considerado como mais uma opgéo
dentre as possibilidades de intervengdes para promocdo da sadde mental, semelhante ao
software avaliado por Baldassarini et al. (2022) por constituirem-se em ferramentas
promissoras sobretudo pelo facil acesso, baixo custo e transposi¢do de barreiras como
falta de tempo para abordagens mais demoradas ou dificuldade de acesso a estratégias
presenciais.

A partir das discussdes que ocorreram para construcdo e validacdo do app,
identificou-se uma principal limitagéo do estudo, o acesso dos usuarios, onde para utilizar
0 app era necessario possuir um smartphone, bem como que possuisse 0 sistema
operacional Android. Conforme Naslund et al., (2017), a melhoria na acessibilidade a
tecnologias digitais especialmente em locais com recursos limitados, pode ser um
beneficio significativo para possibilitar uma modificacdo drastica na utilizagcdo de
tecnologias madveis de custo acessivel, que ird potencializar o atendimento realizado pelos
profissionais de satde. Outra limitacdo do estudo foi nédo ter realizado a avaliacdo de

usabilidade do app pelo publico-alvo.
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Nesse sentido, futuras pesquisas devem aprimorar as funcionalidades de
tecnologias madveis na satde mental, incluindo outras estratégias que visem a aumentar o
autocuidado e tornar mais precoce a busca por ajuda. Além disso, € necessario a
continuidade do estudo com base na analise da usabilidade da tecnologia com o publico-
alvo e da efetividade da utilizacdo do app, avaliando o efeito do uso do nos
comportamentos de promogao da sade mental e/ou nos sintomas de ansiedade, estresse

e depresséo.
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7 CONCLUSAO

O aplicativo movel Aconchego de apoio em Satde Mental, foi construido a partir
da continuidade de um projeto maior visando prover apoio aos estudantes universitarios
no periodo da pandemia da Covid-19 por meio da divulgacdo de estratégias de
autocuidado e promocdo da saude, além de locais de atendimento em Salde Mental,
tornando este processo mais acessivel aos usuarios por tratar-se da construcéo e validacao
de tecnologia digital.

O processo de construcdo deu-se a partir do apoio de docentes e discentes dos
cursos de enfermagem e engenharia da computacdo, ambos comungando de suas
expertises para este processo criativo através de reunides e oficinas, sendo presenciais e
remotas. Utilizou-se do software FIGMA para a construgdo, onde pode-se realizar os
devidos aprimoramentos até chegar na construcdo final e passar por um processo de
validacao.

Quanto a validacdo do aplicativo, foi composto um comité de juizes das areas de
tecnologia e satde mental, a amostra foi realizada de forma heterogenia e diversificada
guanto a sua geolocalizacdo, buscando docentes de diversos estados que compunham os
critérios estabelecidos e com experiéncia quanto a pesquisa e ensino das areas.

Considera-se que o aplicativo possui evidéncias de validade, trazendo
contribuicbes para as boas praticas na area da salde mental, estimulando inovagdo no
cuidado ao constituir-se como ferramenta de informacdo e apoio psicossocial. O
desenvolvimento e/ou aprimoramento das estratégias de promocao da satde pelo publico-
alvo, propostas pelo app, vislumbram, portanto, mudancas de comportamentos e atitudes,
reverberando com o fortalecimento da autonomia e do empoderamento dos usuarios na
autogestdo do cuidado.

O app Aconchego em sua versao final resultou em 105 telas, distribuidas da
seguinte forma: menu inicial, telas de apoio, telas de testes e tela de registros. A partir da
avaliacdo pelos juizes observou-se que o0 app se constitui como uma estratégia potente
para acesso as informacdes confiaveis, mediante conteidos pautados em conhecimentos
cientificos, de maneira rapida, didatica, versatil, ndo cansativa e com linguagem adequada
para a comunidade em geral. Ademais, destaca-se acerca da boa avaliacdo sobre a
interface e usabilidade, tornando-o atraente para o publico-alvo.

A interacdo dos diversos saberes (saude e tecnologia) foi fundamental para a
concretizacdo de um aplicativo com qualidade, baseado em conhecimentos cientificos e

adequados. Nessa perspectiva, a proxima etapa consiste na validacdo pela popula¢do em
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geral, essa etapa é de fundamental importancia, tendo em vista o aprimoramento da versdo
final do aplicativo mdvel, a partir das sugestdes de aperfeicoamentos que foram
propostas.

O app aconchego tem como principais potencialidades o fato de servir a
comunidade em geral como uma ferramenta essencial para a busca por ajuda, tendo em
vista a tendéncia crescente de incidentes envolvendo problemas de saude mental; a
perspectiva da avaliacdo e apoio traz uma proximidade para com o usuério, dando-lhe
privacidade e desenvolvendo em si 0 autoconhecimento e o sentimento de pertencimento,
devido a proximidade e intimidade da sociedade com as tecnologias.

Quanto as dificuldades podemos elencar a limitacdo de contetdo cientifico
suficiente fundamentar uma revisdo mais delineada quanto a tematica, sendo essa revisdo
necessaria para a primeira etapa do processo de construcdo do app. Uma outra foi devido
ao processo de analise e cumprimento das sugestdes dos juizes, buscando adequar e
aprimorar todo o processo quanto a aparéncia, conteido e usabilidade.

Para perspectivas futuras, tm-se o processo de se pensar em estratégias para
divulgacdo do aplicativo movel Aconchego e de pesquisas para avaliacdo dos
conhecimentos adquiridos pelos usuarios que o acessaram.

Ressalta-se ademais que, apesar da expansao da gamificacdo na area da salde, 0s
estudos relacionados a area de satude mental sdo ainda escassos, havendo a necessidade
de que mais materiais sejam elaborados, de forma a possibilitar o conhecimento sobre a
tematica, bem como facilitar a construcdo e validacdo de outras tecnologias sob essa

perspectiva.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE) PARA JUIZES EM SAUDE MENTAL

Prezado(a) Professor(a), considerando a sua expertise em Salde Mental, vocé estd sendo
convidado a participar como juiz(a) voluntario da pesquisa intitulada ”’ACONCHEGO: CONSTRUCAO E
VALIDACAO DE APLICATIVO PARA APOIO A SAUDE MENTAL?”, para isso sera necessario um
celular com sistema operacional Android. E importante que vocé leia atentamente as informagdes a seguir
e ao final, caso concorde em participar da pesquisa, assine o termo de consentimento abaixo. A pesquisa
objetiva construir e validar um aplicativo de apoio em salide mental a estudantes do ensino superior do
estado do Ceard. Diante disso, peco sua colaboragdo para saber se o contetido e aparéncia do aplicativo esta
adequado e se é de facil compreenséo.

A sua participacdo se dara da seguinte forma: vocé ir4 baixar o aplicativo por meio do link de
acesso disponibilizado, navegar, tentando apreciar todas as suas interfaces do aplicativo, e posteriormente
realizar a avaliagdo neste formulério disponibilizado. O instrumento serd composto por 03 itens:
caracterizacdo dos juizes, validagdo do Conteldo, e validacdo da Aparéncia.

A qualquer momento vocé poderd desautorizar os pesquisadores a fazer uso das informagdes
obtidas. N&o ha despesas pessoais para vocé em qualquer fase do estudo e ndo havera nenhum pagamento
por sua participacdo. Os dados serdo utilizados apenas para fins de publicagdo cientifica e sua identidade
seré preservada. A pesquisa apresenta riscos minimos aos seus participantes. Quanto aos beneficios destaca-
se que o produto desta pesquisa favorece a promogdo da salide de apoio em salde mental, agindo como um
recurso de autoavalia¢do e apoio capaz de melhorar os cuidados de forma precoce, visando assim a reducéo
de danos.

Os resultados desta validag&o serdo importantes para o aprimoramento do Aplicativo. Sua opinido
e sugestdes serdo importantissimas para validar esta tecnologia de apoio em salde mental. Agradeco
antecipadamente por sua valiosa contribuicdo em compartilhar seu conhecimento conosco.

Caso deseje, vocé poderd entrar em contato comigo através do telefone: (88) 99668-8474, ou E-
mail: brenocavalcanteenfermagem@gmail.com. Se vocé tiver alguma consideracéo ou ddvida sobre a sua
participagio na pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
Vale do Acaral (UEVA), Av. Comandante Maurocélio Rocha Ponte, 150 — Derby, Sobral — Ceara, CEP:
62.041-040, telefone: (88) 3677-4255, email: cep_uva@uvanet.br. O CEP/UEVA ¢ a instancia da

Universidade responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos éticos de pesquisas envolvendo

seres humanos.

Jodo Breno Cavalcante Costa

Sobral - CE
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(TCLE) PARA JUIZES EM TECNOLOGIA

Prezado(a) Professor(a), considerando a sua expertise em Tecnologia vocé esta sendo convidado
a participar como juiz(a) voluntario da pesquisa intitulada “ACONCHEGO: CONSTRUCAO E
VALIDACAO DE APLICATIVO PARA APOIO A SAUDE MENTAL?”, para isso sera necessario um
celular com sistema operacional Android. E importante que vocé leia atentamente as informagdes a seguir
e ao final, caso concorde em participar da pesquisa, assine o termo de consentimento abaixo. A pesquisa
objetiva construir e validar um aplicativo de apoio em salde mental a estudantes do ensino superior do
estado do Ceard. Diante disso, peco sua colaboragao para saber se o contetdo e aparéncia do aplicativo esta
adequado e se é de facil compreenséo.

A sua participacdo se dard da seguinte forma: vocé ird baixar o aplicativo por meio do link de
acesso disponibilizado, navegar, tentando apreciar todas as suas interfaces do aplicativo, e posteriormente
realizar a avaliagdo neste formulério disponibilizado. O instrumento serd composto por 03 itens:
caracterizacdo dos juizes, validagdo do Conteldo, e validacdo da Aparéncia.

A qualquer momento vocé poderd desautorizar os pesquisadores a fazer uso das informacdes
obtidas. N&o ha despesas pessoais para vocé em qualquer fase do estudo e ndo havera nenhum pagamento
por sua participacdo. Os dados serdo utilizados apenas para fins de publicagdo cientifica e sua identidade
seré preservada. A pesquisa apresenta riscos minimos aos seus participantes. Quanto aos beneficios destaca-
se que o produto desta pesquisa favorece a promocdo da salde de apoio em saide mental, agindo como um
recurso de autoavalia¢do e apoio capaz de melhorar os cuidados de forma precoce, visando assim a redugéo
de danos.

Os resultados desta validag8o serdo importantes para o aprimoramento do Aplicativo. Sua opinido
e sugestdes serdo importantissimas para validar esta tecnologia de apoio em salde mental. Agradeco
antecipadamente por sua valiosa contribuicdo em compartilhar seu conhecimento conosco.

Caso deseje, vocé poderd entrar em contato comigo atraves do telefone: (88) 99668-8474, ou E-
mail: brenocavalcanteenfermagem@gmail.com. Se vocé tiver alguma consideracéo ou ddvida sobre a sua
participago na pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
Vale do Acaraul (UEVA), Av. Comandante Maurocélio Rocha Ponte, 150 — Derby, Sobral — Ceara, CEP:
62.041-040, telefone: (88) 3677-4255, email: cep_uva@uvanet.br. O CEP/UEVA ¢ a instancia da

Universidade responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos éticos de pesquisas envolvendo

seres humanos.

Jodo Breno Cavalcante Costa

Sobral - CE
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APENDICE C - DECLARACAO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO DOS JUIZES

Eu, , declaro participar
da VALIDACAO do aplicativo da pesquisa intitulada *ACONCHEGO: CONSTRUCAO
E VALIDAQAO DE APLICATIVO PARA APOIO A SAUDE MENTAL",
desenvolvida pelo Mestrando Jodo Breno Cavalcante Costa, sob orientagdo da Prof. Dra.

Eliany Nazareé Oliveira. Estou ciente das informacgdes sobre minha participacao, 0s riscos
e 0s beneficios do estudo. Meu direito de desistir da participacdo a qualquer momento,

sem prejuizos, me foi esclarecido.

Assinatura do participante Assinatura do responsavel

Sobral- CE, de de 202__.
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ANEXO A - PARECER DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA

e
i ry UNIVERSIDADE ESTADUAL
p s VALE DO ACARALU - UVA/CE %ﬁ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: SAUDE MENTAL EM TEMPOS DE COVID-19: ANALISE E ACOMPANHAMENTO DE
ESTUDANTES DO ENSING SUPERIOR DO ESTADO DO CEARA
Pesquisador: ELIANY NAZARE OLIVEIRA
Area Temdtica:
Versdo: 1
CAAFE: 54350421 6.0000.5053
Instituigdo Proponente: Universidade Estadual Vale do Acarad - UVA

Patrocinador Principal: FUNDACAD CEARENSE DE APOIO AQ DESENVOLVIMENTO CIENTIFICO E
TECHOLOGICD

DADOS DO PARECER

Mdmers do Parecer: 5. 186 206

Apresentacéo do Projeto:

O projetoe considera gue durante a pandemia, todas as instiuigbes de ensino superior decidiram suspender
as aulas presenciais e evacusr 08 alunos em resposta as

crescentes prescupagdes em tomo do COVID-18. Para alguns especialistas da drea de sadde mental, essa
agao pode levar a consequéncias psicoldgicas negativas enfre eates estudantes. Meste cenanio de crise
sanitaria, apresents-se esta proposta. Este projeto terd duss fases. A primeira serd um estudo quantitativo
com delineamento transversal. Os resultados desta primeira etapa servirdo de base diagnéstica para fase
seguinte. A segunda etapa serd a construgdo de uma ferramenta de apoio @ monitoramento em sadde
mental #08 estudantes do ensing supenor do estado do Ceard. Aplicative compativel para Android, que terd
o intuito de ajudar os estudantes na identificagio de locais de atendimento em sadde mental, além do
acompanhamento em sadbde mental por dots anos. Objetivo geral da primeira fase: Analisar as implicagies
da pandemia do novo coronavinis na sadde mental de estedantes do ensing superior do Ceard. Objetivo
geral da segunda fase: Consiruir @ validar um aplicativo de apolo em sadde mental para estudantes do
ensino superor do estado do Ceard. Na 1° fase serBo utiizados quatro instrumentos: um guestionario
sociodemografico e de condigbes estudantis, a Escala para rastreamentoe do transtomnno de estresse pds-
traumatico (FCL-5). o Inventano de Sadde Mental (I5M) e o inventario de Estratégias de Coping. A 2° fase
serd um estudo de desenvolvimento tecnokdgico que se constituird na

Emdarogo: Ay Comandante Maurocéio Rocha Ponte, 150

Balrro:  Derbry CEP: E2041-080
WF: CE Municiplo: SOBRAL
Telafone: [BE|3IGTT-4255 Fax: (BEJ3ETT-4242 E-mail: cep_uvaifuvanet br
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construgdo de um aplicative mdvel de apolo & acompanhamento em salde mental, baseada no métado
DEU, ou seja, Design Centrado no Usuano. Assim, a8 duss etapas sio complementares, o disgndstico geral
inicial sera orientador das interfaces do aplicativo proposto no segundo momento. A execucio da proposta
almeja & promogho da sadde mental no pds-pandemia da populagio de Estudantes do Ensino Swperior do
Estado do Ceard.

Objetive da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Analisar as implicagbes da pandemia do novo coronavirus na salude mental de estudantes do ensino
superior do Ceara.

Objetivo Secundério:
Comstruir & validar um aplicativo de apoio em salde mental para estudanies do ensino superor do estado
do Ceara.

Avallagdo dos Riscos e Beneficlos:

O riscos apresentados foram:

Os riscos eventuais da primeira fase do estudo, podem surgir desconforto emocional, por ser questionado
sobre fatos e ou siwaghes que causem tristeza e ansiedade. E para reduzir os danos causados pela
pesquisa, o participante terd a op¢lo de pedir ajuda para identificacBo de senvigos de sadde mental. Para
tal, este necessita expressar que desefa o apoio dos membros do projeto para acessar os canais de suporie
psicossocial. E a

comunicagio para este apoio entre o participante da pesquisa e o3 membros do projeto se fard por e-mail.

No final do instrumento online este encontrard a seguinte opgio: Preciso ajuds para identificagio de
servigos de salde mental. Meste mesmo espago o solicitante terd que informar seu e-mail para gue os

membros do projeto possam entrar em contato para apoia-ko na identificacdo dos servigos de sadde mental.

Em reda¢do a segunda fase do estudo, os riscos podem ter relagio com algum desconforto psicoldgico ao
responder questionamentos que possam despertar sentimentos de medo e preoccupaclo relativa &
pandemia & suas consequéncias no mundo. Acredita-se gue as perguntas gue integram esta pesguisa
podem trazer mais beneficios do que efeitos desagradéveis. E a proposta de construgho e validagio do
aplicativo para apoio & estes

estudantes poderd reduzir oa riscos j4 que serd umna ferramenta de sadde mental para este piblico alvo.

Porém, acredita-se gue, com & oise saniténa instalada. motiveda pela pandemia do novo

Emdorogo: Ay Comandante Maurccilis Rocha Ponbe, 150

Babro:  Derty CEP: EZ.041-080
UF: CE Municipio:  SCBRAL
Talafona: |(BR|3GTT-4256 Fax: (BEJ3ETT-424% E-mail: cep_uvaiuvanetbr
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coronavirus, falar sobre as repercusstes deste fendmenc em suas vidas & algo gue ird trazer mais
beneficios do que prejuizos.

Como beneficios temos:

CQuanto ao principio da beneficincia, essa pesquisa contribuird para um diagnistico situacional acerca da
situagao da sadde mental dos estudantes do ensino superior do estado do Ceard gue vivenciam o
isolamento social provocado pela pandemia do novo coronavirus. Vale ressaltar que os resultados da 1°
fase poderdo subsidiar & elaboraclo de estratégias potentes do cuidado, tendo como énfase a sadde mental
destes estudantes. A pesquisadora responsdvel se compromete na devolutiva dos resultados desta

pesquisa 4s IES de vinculaglo dos estudantes com intwito de informar & sitvacio de sadde mental destes.
Cs estudantes terio acesso ao resultedo final do estudo através do enderego eletrbnico - E-mail cadastrado.

Atendendo &s orentagbes da Resolugio 5102016 em seu Artigo 17 inciso V (BRASIL, 2016)

COutro beneficlo importante serd o apoio aos estudantes. A construglo e validagio do Aplicativo
ACONCHEGO com intuitc de acompanhar & apolar o8 estudantes em seus aspectos psicossocias serd uma
farramenta tecnoldgica importante, com potencial de oferta de muitos beneficios 8 médio e longo prazo.

Comentarios e Conslderagdes sobre a Pesquisa:

Vide conclusbes ou pendéncias

Consideractes sobre os Termos de apresentacio obrigatdria:
A pesquisadora apreseniou:

Folha de resto;

Projeto detalhedo;

Formulério de informages bisicas;

TCLE;

Cronagrama;

Crgamenta;

Recomendactes:

Recomenda-se entregar a0 CEP relatdnio final apds conclusio da pesquisa
Conclusdes ou Pendénclas e Lista de Inadeguagdes:

O projeto stende &3 exigéncias élicas

Emdorogo: Ay Comandanke Maurccilis Rocha Ponte, 150

Balro:  Derty CEP: EZ.041-080
UF: CE Mupiciplo:  SOBRAL
Talafona: (BB |3GTT-42565 Fax: (BEJ3ETT-4242 E-mail: cep_usaiuvanetbr
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Consideragies Finals a critério do CEP:

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abalxo relacionados:

_'I'lpa Documento Arquive Postagem Autor Situagao
informagbes Basicas|PE_INFORMACOES_BASICAS DO _P | 10/122021 Aceito
do Projeto ROJETO 1874416.pdf 14:04:39
TCLE/ Termos de  |TCLEDB1221.pdf 10122021 | ELIANY NAZARE Aceito
Aszentimento / 14:04:02 | OLIVEIRA
Jusiificativa de
Auséncis
Projein Detalhado ! |projetonaintegra pdf 101272021 [ELIANY MAZARE Acedto
Brochura 14:03:08 |[OLIVEIRA
Lnvestigador
Folha de Rosto folhaDeRosto_Eliany_preenchida_sssin | 101272021 [ELIANY NAZARE Aceito
ado.pdf 14:02-47 | OLIVEIRA
Situacho do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreclagdo da CONEP:
Nao

S0BRAL. 23 de Dezembro de 2021

Assinado por:
Luiz Vielra da Siiva Meto
(Coordenadar{a))

Emderago: Ay Comandante Maurccélio Rocha Ponte, 150

Balra:  Derty CEP: EZ.041-040
UF: CE Municipio: SOBRAL
Teolefona: |[BEJ3GTT-4255 Fax: [BEJ3STT-424% E-mall: cep_waEuvanelbr
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ANEXO B - QUESTIONARIO DE COLETA DE DADOS PARA JUIZES
ESPECIALISTAS: CATEGORIA CONTEUDO

1 2 3 [ ] 5
Discordo Discordo Nem concordo e Conoordo Concorda
totalmente parcialmente nem discordo parcialmente totalmente

1. O conteddo ulilizado neste aplicalvo esta

adequads a0 plblico-ako: gestantes. | | | | | |
1 = k] 4 -]

2 0O conlendo il izado mo aplicalivo esta

complexo para o pablico-alvo I | | | | |
1 = k- 4 a

& A linguagem wilizada no aplicative ndo est

adequada ao piblico-akwo. I | | | | |

4.0 confeddo ulil izado mo aplicativo fraz I : : ) :

nlormag Ges erradas I | | | | |
1 2 ] 4 E]

5 A% referdncias ulilizadas no aplicativo $3o

pneme C_ T T T T 1
1 2 3 1 5

& O conlelan ulil izado nesie aplicaivo & de il

= | | I | | |
1 2 ] 4 5

7. O conieddo ulll izado neste aplicaivo & de t&cil

aprendzagem

| | ] | | |

8. O confeddo ulil izado neste aplicalvo & £aCi ' : ’ ! ’

memoriEas o I | | | | |
1 3 k] 4 3

OO confeddo do aphicative ndo raz infomm acdes

suficienes para a promocio da sadde e | | [ | | |

pesEnies. : : " p "

10, A wiilizado neste aplicativo & simpies e atual. | [ | [ [ |
1 a ¥ 4 E-

Comentanos:




ANEXO C - QUESTIONARIO DE COLETA DE DADOS PARA JUIZES
ESPECIALISTAS: CATEGORIA APARENCIA

1

a

i

Discordo
totalmente

Discordo
parcialmente

Hem concordo e
nem discordo

Concordo
parcialmente

Concordo
totalmente i

Toremente

1. A5 cores ullzadas nesie sistema estdo
adequadas

2. A propor &0 da tipografia ulillzada neste
aplcativo eskd adequada

4. A tipografia wilizada neste aplicativo et
adequada em relacdo a legiblidade &
etuabndade.

4.0 uso de magens = figuras neste
aplcativo estd adequada

5. A msolugdo das iImagens utilizadas esta
adequada.

& 0 uso de midiss nesse aplicativo e51h
agcquado.

7. 0 tamanho das interfaces neste aplic abvo
5150 adequadas

B A gparéncia geral do aplicativa estd
alraenie

. A aparéncia do aplicativo esld moderma &
bEye,

10 A aparénca do aplicativo ndo el
afequacda para o pabico-avh gesianies

Comentifos:

fortemente
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ANEXO D - HEURISTICA DE MACHADO NETO (2013) PARA COLETA DE
DADOS PARA JUIZES ESPECIALISTAS

Tabela 4.T: Scgunda versio das hearisticas para avalingio de usabiliiade de interfiees de dispositivos mdveis.,

Heuristica

Descricao

1. Bom aproveitamento
do espaco da tela

[ndependentemente da orfentacio do dispositive, o deségn deve ser realizado
de forma que os tens nde Aquem muite distantes, nem multo juntes, Elemen-
tos relacionados devem estar priozimos ¢ of sem relacionamento devem
estar mais afastados.
clementos,

Interfaces nbo devemn estar carregadas com muitos

2. Consisténcia e pavdres
da Interface.

A aplicaciio deve manter os componentes no mesmo lugar ¢ na mesma oonfi-
guracho ao longo de teda 5 interacao, para facilitar a aprendizagem, Funcio-
nalidades analogas devem possulr interactes analogas, por melo de atividades
parccidas. As caractenisticas de cada componente [seu tamanho. fonte. cor,

ele.) devem permanecer oS mesmos em oda a E.].'IHWII;'E.&.

3. Wisibilidade e acesso
facil a toda informacéo
existenie.

Todas as informacies devem ser visivels e legivels, tanto e retrate quanto
em paisagem. O usuario nfo deve se esforgar para encontrar ou entender
gualguer inlormacio seredo ransmitida. Isso ambem vale para midias, gqoe
devemn de ser vistas on executadas na integra. 08 elementos da Interface
devem possuir contraste & elementos de um mesmo grupo de informagdes
devem ter alinhamento adequado.

4. Adequaciio entre o
componentes e sua ineko-
nalkdade.

O usudArio deve saber exataments o gue ele deve colecar como entrada a um
componente, sem que haja amblguikdades ou diavidas, Metifors de funciona-
lidades devem ser compreendidas sem diffculdades.

5. Adequacian de mmemnsa-
germ A funcionalidade e ao
suadrio.

A aplicacian deve @lar a linguagem do usuario e as INstrnecies parn executar
a8 funcienalidades devem ser claras ¢ objetivas, A leitura deve ser natural
a linguagem nio deve ser invasiva no sentido de obrigar o usofitio a fazer

algo.

i, Provencao de ermos
e petomada rapida ao ul-
Hmao esihado estbivel.

O sistema deve ser capaz de se antecipar a wma sttuacie gque leve a algum erro
por parte de usuario com base em alpuma atividade ja realizada pelo usudrio.
Cuando um erro ocorrer, @ aplicagio desve avisar o uswicio prontamente e
retormar ao ultimo estade estivel. Em casos em que o retorng oo dltimo
estado seja dificil. o sistema pode transferir o controle para o usudrio,
para gque este decida o que fazer [para onde ir).

T. Facilidade de entrada
el clacdos.

A Forma com que o usuario ornece o dades pode se Basear em technologias
aszisthms [dispositivos gue se conectam an dispositheo mdse] para garantirem
accssibilidade a usudrkes), mas a aplicacio deve sempre maestrar claraments
o ke esiE eendo solicitado, por medo de texto, dudio. video ete., para que o
usarie tenha total controle da situacan,

&, Facilidade de acesso s
funcionalidades.

A= luncicnalidades principais da aplicacio devem ser realizadas com maior
facilklade possivel, preferencialments em apenas uma interacao. Aldm disso,
Elas devem ter evidéncia na interface. As funcionalidades mais frequentes peo-
clem ser realizadas por maais de um caminha ou por meio de atalhos, Nenhoma
funcionalidade deve ser dificil de encontrar na interface da aplicagao.

a9, Feedback imediato e
féacil de ser motadao,

10, Ajuda & documenta-
[t TN

0 feedback deve ser Geil de ser nodado, pam que nao haja dividas de gue
a operacho ol realizada ou estd em andamento, Atualizactes locals ne pa-
gina devem ser priorizadas, para evilar recamegaments ¢ perda do ponto em
que o usuErio estava. Mensagens gque aparecem muitas vezes devem ter
apsfio de serem ocultadas pelo wsudrie. Barras de progresso demoradas
devem permitir goe o usuodrie continue executande ocutras atividades.
Fesdbacks positivoes devem ser visivels, mas nao exigir interagio redun-
dante com & dsudkrio, para nao estressd-lo.

O aplicative deve possulr opcan de Ajuda para especificar os problemas co-
muns e as formas de soluciond-les. Os= assuntos considerados nessa opeaon

devem ser fhoeis de serem enconbrados.

11, Minimizacio da carga
el Memdria do nsusirio.

Aplicactes devem permilir que o usudrio oblenha a informacio de que precisa
com [acilidade, sem exig@ir que o usEirio memorize passos anteriores P
completar uma athvidade.
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