Titulo: Desenvolvimento de duas intervencdes digitais (aplicativo e website) para
fortalecimento do autocuidado e resiliéncia em pacientes adolescentes com doencas

cronicas

Titulo para o Publico: Cuidando e @prendendo sobre problemas de satde

O numero do parecer de aprovagio do Comité de Etica e Pesquisa (CEP): 34924820.8.0000.5404

Resumo
Introdugdo: Dois em cada 10 adolescentes na regido de Campinas apresentam uma doenca
cronica ¢ 6 em cada 10 apresentam algum problema de saude. Como o tratamento e
acompanhamento das doengas cronicas requerem um cuidado didrio intenso, muitos adolescentes
ndo conseguem compreender realmente a sua doenga, sdo resistentes a aderirem ao tratamento e
demonstram maior comportamento de risco do que os ndo doentes. A doenga cronica precisa de
enfrentamento, cuidados e comprometimento, neste contexto, o autocuidado e a resiliéncia surgem
como elementos de ajuda aos pacientes e a familia. Objetivo: O objetivo desse projeto foi avaliar
a prevaléncia de comportamentos de risco nos adolescentes e jovens portadores de doengas
cronicas e avaliar a aceitabilidade de duas plataformas digitais, para trabalhar contetidos que
fornecam informagdes de promocdao a saude, fortalecam o autocuidado e a resiliéncia dos
adolescentes. Participantes e Métodos: Este ¢ um estudo transversal com pacientes portadores de
doencas cronicas acompanhados nos Ambulatérios de Especialidades Pediatricas em um hospital
de grande porte em Campinas. Os dados foram obtidos por preenchimento de questionarios. Os
niveis de resiliéncia foram medidos pela Escala de Resiliéncia Connor-Davidson, a gestdo do
autocuidado foi avaliada através do questionario TRACS, a autoestima foi avaliada pelo
questionario de Escala de Autoestima de Rosenberg, o risco e o uso de substancias psicoativas foi
avaliado pelo CRAFFT e sintomas depressivos pelo PHQ-9. Foi desenvolvido especialmente para
0 projeto um website ¢ um aplicativo (chamados Adolescentes) contendo informacgdes sobre as
doengas, sobre promocao de saude e autocuidado, habitos saudaveis e estratégias de abordagem
motivacional para melhoria da qualidade de vida de pacientes adolescentes com doengas cronicas.
Essas plataformas eram apresentadas para os participantes para coletar a opinido deles sobre
aceitabilidade e eles eram convidados e incentivados a acompanhé-las. O aplicativo também foi
divulgado para o publico jovem em geral. Resultados e Discussdo: Participaram 72 individuos
entre 11 e 23 anos, com média de idade de 14,4 (£3,0) anos, sendo 43 (60%) do sexo feminino. A

mediana do escore de sintomas depressivos (PHQ-9) foi compativel com depressao



moderadamente grave. Sessenta e oito participantes (95%) usavam pelo menos uma substancia
psicoativa e 65% apresentaram escore de CRAFFT igual a 2, compativel com alto risco de
transtorno de uso de substincia. O uso de substincia apresentou uma associacao significativa com
sintomas depressivos sendo mais grave nos individuos com uso de mais SPA (p=0,001). Nossos
dados apontam para uma prevaléncia de uso de substancia e depressao significativamente superior
nos jovens com doengas cronicas comparado a populacdo jovem brasileira. Os escores de
autoestima e resiliéncia dos participantes se encontravam significativamente abaixo da média
nacional, com escores de resiliéncia abaixo dos encontrados para pacientes com doengas cronicas
no Brasil e comparédvel a pacientes com doencas psiquiatricas graves. Os niveis de autocuidado
foram maiores nos meninos enquanto que a resiliéncia foi maior nas meninas. O website e
aplicativo abrangeram um publico de 17 mil pessoas em 12 meses, segundo dados do Google
Analytics e o aplicativo gerou um Certificado de Registro de Programa de Computador emitido
pelo Instituto Nacional da Propriedade Industrial, Processo N°: BR512021001141-4.

Conclusio: Nossos dados permitem inferir que quanto mais depressivo o paciente, maior o uso de
substancias, menor o autocuidado e a autoestima; e quanto maior o autocuidado, maior a
resiliéncia e autoestima. Os niveis de autocuidado foram maiores nos meninos, enquanto que a
resiliéncia foi maior nas meninas.A criagdo do website e aplicativo foi aprovada, elogiada por
todos os pacientes adolescentes com doengas cronicas da pesquisa.

Palavras - chave: doengas cronicas, adolescentes, resiliéncia.

1. Introducio

A adolescéncia é uma fase da vida entre as fases pueril e adulta. E marcada por mudangas
morfologicas e fisioldgicas no corpo, pela busca de uma nova identidade, por curiosidades e
descobertas, assim como pela presenca de conflitos pessoais, familiares e sociais. Em que na
busca por uma identidade propria, ha confrontamento de padrdes estabelecidos pela familia ou
pela sociedade. Nessa fase, o adolescente busca a validagdo pelos pares, e pertencer e ser igual a
todos de um grupo ¢ muito valorizado, tornando-o mais vulneravel a exposi¢ao ao risco.

Se a uniformidade ¢ um desafio para o adolescente saudavel, isso torna-se uma meta quase
impossivel para o adolescente com algum problema de saude ou alguma doenga cronica e pode
comprometer ainda mais a saude e qualidade de vida dele. Deve-se elucidar, a priori, que doengas
cronicas sao aquelas com desenvolvimento lento, de longa duracdao e que em muitos casos ndo tem
uma cura, mas sim um tratamento para controle dela. Além disso, as doengas cronicas apresentam

etiologias variadas, como metabolicas (diabetes mellitus), autoimunes (artrite reumatoide, lapus),



inflamatoérias (asma), degenerativas (adrenoleucodistrofia), hereditarias (fibrose cistica),
congénitas (cardiopatias), infecciosas (tuberculose, AIDS), tém prognosticos diversos, e podem
ser progressivas, fatais, causar deficiéncias ou incapacidades.

Como o tratamento e acompanhamento das doencas cronicas requerem um cuidado diério
intenso, muitos adolescentes ndo conseguem compreender realmente a sua doenca e sdo
resistentes a aderirem ao tratamento. Como as complicagdes sdo gradativas e de longo prazo, os
adolescentes ndo se preocupam com elas. A busca de prazer imediato vindo de escolhas
arriscadas, com negagdo de suas consequéncias, tem uma justificativa neurobiologica, e exames
de imagem do cérebro de adolescentes apontam uma intensa atividade em 4areas ligadas a
recompensa ou sensacdo prazerosa relacionadas a ag¢do dopaminérgica proporcionando uma
sensacdo subjetiva de prazer que leva os adolescentes a repetir comportamentos arriscados,
experimentacdes exoticas e buscando fortes emocgdes (HALLER, 2018).

Em muitos casos, os adolescentes se sentem invulneraveis e tém dificuldade de aceitar as
limitagdes de sua doenca. Estudo apontam que adolescentes com doencas cronicas demonstram
maior comportamento de risco do que os ndo doentes, tanto pelo uso de 4lcool, como por relagdes
sexuais desprotegidas (LERCH, 2019). Segundo dados publicados em 2015 pela American
Academy of Pediatrics, mais de um terco dos alunos adolescentes com doengas cronicas, de uma
escola publica americana, apresentavam uso de 4lcool, e um quinto apresentavam uso de maconha
(WEITZMAN, 2015).

Em um estudo de base populacional em Campinas (BRAZ, 2013), a prevaléncia de doengas
crOnicas estimas na adolescéncia foi de 19,17%, asma a de maior prevaléncia (7,59%), seguida de
doencas cardiacas (1,96%), hipertensao (1,07%) e diabetes 0,21%. A prevaléncia de problemas de
saude foi de 61,53%, entre os problemas mais frequentemente relatados foi alergia (40,39%) e dor
de cabeca frequente/enxaqueca (24,83%). Tanto as doencgas cronicas como os problemas de saude
requerem aten¢do de profissionais de saude e dos pais, entretanto, representam um grande desafio,
pois ocorre um distanciamento dos adolescentes tanto dos pais como dos servigos de saude no
decorrer dos anos (REIS, 2014).

Muitas vezes os profissionais acompanham esses pacientes desde o nascimento e tém
dificuldade de perceber as mudancas da adolescéncia e de fazer a transi¢do necessaria para que o
adolescente assuma a maior responsabilizacdo pelo tratamento e o autocuidado. Os familiares
também tém muita dificuldade nessa transi¢do, pois ao longo da infancia eles foram os
responsaveis direto pelo cuidado e tratamento desse paciente. Além disso, muitas doencas

cronicas comprometem o crescimento deixando os pacientes mais baixos para a idade. Isso faz



com que os familiares ndo percebam as mudangas, enxerguem seus filhos ainda como crianga e
resistem em dar mais autonomia a eles, com medo de que haja piora ou recidiva da doenca. Isso ¢
refor¢gado pelo modo como os profissionais de satide agem, muitas vezes culpando os pais ou
responsaveis pelo fracasso no tratamento.

A transi¢do € o processo gradual de preparacdo do adolescente e de sua familia para a
transferéncia de um servico pediatrico para o de atendimento clinico adulto, para adotar novos
papéis e promover a sua independéncia e autonomia (WHITE, 2018). Para que ocorra uma boa
transi¢dao, ¢ importante um acompanhamento interativo, participativo € cooperativo com todos
envolvidos no tratamento, fornecendo servicos de satde de alta qualidade e adequados ao
desenvolvimento. A doenga cronica precisa de enfrentamento, cuidados e comprometimento,
neste contexto, o autocuidado e a resiliéncia surgem como elementos de ajuda aos pacientes e a
familia. A resiliéncia ¢ pessoal e esta relacionada com diferentes maneiras de o individuo lidar
com processos traumaticos, experiéncias dificeis, conflitos pessoais e sociais, mudancas de vida
entre outras situagdes negativas. O fortalecimento da resiliéncia individual proporciona melhora
nos habitos de vida e em como lidar com desafios presentes e futuros, auxiliando na adaptacao de
situagdes adversas, com um olhar de esperanga e harmonia, ajudando a aprimorar a autoconfianga,
autoconhecimento, desenvolvimento de habilidades e visdo positiva na resolu¢ao de problemas.

A melhor maneira de fazer com que uma pessoa se torne mais resiliente, confiante e tenha
autocuidado ¢ ajudando-as a compreender sobre a doenga, assim como suas limitagdes, por meio
de promocgao a saude com projetos de intervengoes.

A adolescéncia ¢ uma fase crucial de desenvolvimento de praticas e habitos que serdo levados
para o resto da vida do individuo. Nesse momento em que vivemos uma pandemia de COVID-19,
a rotina de vida sofreu uma interrup¢do drastica gerando instabilidade social e econdmica.
Isolamento social ¢ um desafio para a manutengao de hébitos saudaveis tais como atividade fisica,
alimentacdo saudavel, sono, uso saudavel de midias sociais e tempo de tela. Embora nesse
momento seja fundamental controlar a propagacao do virus, ha grande preocupagdo com a satde
das populagdes infantil e adolescentes, em especial as portadoras de doengas cronicas (RUNDLE,
2020). Criangas e adolescentes vivendo em pobreza sdo as mais vulneraveis a doengas cronicas.
Com a perda do trabalho formal e informal, o nimero de adolescentes vivendo em familias em
condigdes de pobreza vai aumentar. Com a interrupcdo das consultas de rotina de
acompanhamento e seguimento desses pacientes as consequéncias a médio e longo prazo para

essa populagdo sao preocupantes. O uso de redes sociais e internet apresenta significativo impacto



entre o publico jovem e hd uma nova tendéncia do maior uso digital para consultas, reunides,
adquirir informacao e socializacdo com amigos (BERRYMAN, 2019).

Desse modo, ¢ de extrema importancia a implementacdo de programas e a¢des de promogao
de satde e autocuidado a essa populagdo. Como mostra a literatura, o uso de alcool e maconha
entre os jovens com doencas cronicas € prevalente e requer um acompanhamento de profissionais
da saude, assim como a educagdo e a disseminacao de conhecimentos para os adolescentes e pais
a fim de uma melhor adesao as terapias e diminui¢do da vulnerabilidade dos jovens.

Por tudo isso, entendemos que seja importante um cuidado maior com pacientes
adolescentes com doengas cronicas, com fortalecimento da resiliéncia, promog¢ao de habitos de
vida saudaveis, de projetos de vida e de comprometimento para o melhor tratamento possivel.
Nesse sentido, o objetivo desse projeto € criar duas plataformas digitais, um website ¢ um
aplicativo, ambos desenvolvidos pelos proprios alunos do projeto, nos quais serdo trabalhados
conteudos que fornegam informagdes de promocdao a saude, fortalecam o autocuidado e a

resiliéncia dos adolescentes.

2. Metodologia

Foi feito um estudo transversal, cujos dados foram obtidos por preenchimento de
questionarios para avaliar prevaléncia e aceitabilidade da intervengdo proposta pelo projeto. Os
pacientes portadores de doengas cronicas acompanhados nos Ambulatorios de Especialidades
Pediatricas em um hospital de grande porte em Campinas foram convidados a participar do
estudo. Os critérios de inclusdo foram: pacientes com idade entre 10 e 19 anos que tenham boa
compreensdo de leitura e escrita e que ndo apresentem limitacdo fisica grave. Os critérios de
exclusao foram: individuos que tenham dificuldade de ler, escrever e de compreender o
questionario por meio da leitura e escrita; que ndo sejam adolescentes; que tenham limita¢des
fisicas graves.

Como parte integrativa da pesquisa, realizamos a pesquisa online, acessada através de um ,
com o preenchimento do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), Termo de
assentimento e dos questiondrios na plataforma do Formularios Google, que foi a ferramenta
utilizada para a realizagdo dos questiondrios. Na primeira pagina, o participante foi apresentado ao
TCLE para participantes acima de 17 anos e o Termo de Assentimento para participantes de 07 a

17 anos. Nas paginas seguintes se encontravam os questionarios.



2.1 Questiondrios

Foram aplicados cinco questionarios. Os niveis de resiliéncia dos pacientes foram medidos
pela Escala de Resiliéncia Connor-Davidson (CD-RISC-25), a gestdo do autocuidado foi avaliada
através do questionario TRACS, autoestima foi avaliada pelo questionario de Escala de
Autoestima de Rosenberg, risco de uso de substancias pelo CRAFFT e sintomas depressivos pelo
PHQ-9. Esses questionarios foram usados como dados de prevaléncia para que a interven¢ao com
as plataformas digitais fossem mais direcionadas e a preven¢do mais efetiva com consequente
melhora da assisténcia aos adolescentes e promogao de satde.

A Escala de Resiliéncia Connor-Davidson (CD-RISC-25) consiste em uma escala ja
validada na lingua Portuguesa, auto administrada, contendo 25 itens que exibem boas
propriedades psicométricas com o objetivo de medir a resiliéncia dos adolescentes que lidam com
uma doenca cronica (DAVIDSON, 2020).

O Questionario de Avaliacdo da Preparacdo para a Transi¢do para a Autonomia nos
Cuidados de Saude (TRACS) ¢ um questionario auto administrado, para avaliar o preparo do
paciente em relagdo a autocuidado e autonomia e apresenta uma versdo traduzida e validada para
portugués (SILVA, 2018). Dispde de 20 questdes que avaliam diversas competéncias relacionadas
ao autocuidado e atividades didrias, administragdo de medicagdes, interpretacdo de prescrigoes,
comunicacdo com os profissionais de saude, manuseio de equipamentos médicos, gestdo
financeira de saude, avaliando o quao apto o paciente estd para a transi¢do ao atendimento médico
na clinica de adultos. O questionario ¢ do tipo likert, para cada pergunta foram oferecidas 5
opgoes de respostas e cada uma recebeu pontuagao crescente de 1 ponto (ndo, ndo sei como fazer
1ss0), 2 (ndo, mas quero aprender), 3 (ndo, mas estou aprendendo), 4 (sim eu comecei a fazer
isso), até 5 pontos (sim, eu sempre faco isso quando preciso). Quanto maior a pontuacio, mais
apto o paciente estd para a transicdo. Junto, sera aplicado também um questionario
sociodemografico com idade, sexo, tempo que ¢ acompanhado no ambulatério (e qual € esse
ambulatdrio), se vem com algum acompanhante ao ambulatério e qual a especialidade do seu
médico de referéncia.

A Escala de Autoestima de Rosenberg ¢ constituida de dez afirmagdes relacionadas aos
sentimentos de autoestima e auto aceitagao (SBICIGO, 2010). Os itens respondidos sao em uma
escala tipo likert de quatro pontos variando entre concordo totalmente, concordo, discordo e

discordo totalmente. O estudo da autoestima na adolescéncia ¢ importante para avaliar a relagdo



da autoestima com saide mental, rendimento escolar, aprovag¢do social entre outros aspectos
relacionados.

A avaliagao de estratificagdo de risco de adolescentes em uso SPA usando CRAFFT pode
identificar uso problematico de alcool e drogas em adolescentes. CRAFFT ¢ um acrénimo para as
palavras principais do questionario de avaliagdo de risco e consiste em 4 perguntas principais
sobre uso de 4lcool, maconha, remédios sem prescri¢do e outra coisa nos ultimos 12 meses (sendo
6 perguntas ao todo). Duas ou mais respostas positivas (2 pontos ou mais) no CRAFFT sugere
risco de um problema sério com SPA e precisa de mais avaliagdes. Recentemente o questionario
CRAFFT foi traduzido para Portugués e validado para a populagdo brasileira (PEREIRA, 2016).

O Patient Health Questionnaire (PHQ-9) consiste em nove perguntas sobre a presenca de
sintomas, pensamentos e sensagdes relacionadas a depressdo nas ultimas 2 semanas em uma
escala de 0 a 3, sendo 0= nada/nunca, 1=varios dias, 2= mais de metade dos dias, 3= quase todos
os dias (CHEUNG, 2018). Na avaliacdo de depressao, sera usado o PHQ9 que ¢ um bom preditor
de avaliacdo inicial para escala de depressdo. A ocorréncia de 5 ou mais respostas afirmativas
incluindo ou a pergunta 1 ou a 2 ja denota transtorno depressivo. Quanto maior a pontuagdo mais
grave ¢ a depressdo: até 4 depressao minima, 5-9 depressao leve, 10-14 depressao moderada,
15-19 depressdo moderadamente grave, acima de 20 depressdo grave.

Apos a apresentagdo do website e aplicativo, permitimos o manuseio dessas ferramentas em
um fablet do projeto para em seguida os pacientes responderam um questionario para saber a
opinido dos adolescentes sobre o que acharam do layout, escrita, imagens, conteudo, se gostariam
de utilizar as plataformas e sugestdes para melhorar.

2.2. Desenvolvimento do Website e Aplicativo

Foi desenvolvido um website e um aplicativo (chamados Adolescentes) para os adolescentes
testarem seus conhecimentos jogando.

Os programas utilizados para o aplicativo foram o Android Studio e Atom, para as
linguagens foram Kotlin e Javascript e no banco de dados o Firebase. No website foi utilizada a
plataforma Drupal.

O website e aplicativo foram desenvolvidos pelos préprios pesquisadores do presente
projeto, os quais tém conhecimentos prévios de programacao e informatica.

No website os conteudos foram subdivididos em Unidades sobre: resiliéncia, autocuidado,
doengas, saude, relacionamentos, educa¢do e curiosidades. No website sdo postados contetidos

em forma de textos e imagens. Logo apos a leitura de um tema, o adolescente podera ir ao



aplicativo para responder perguntas sobre o tema correspondente em forma de jogo, a fim de fixar
o conteudo aprendido e como forma de incentivo a leitura.

Ja o Aplicativo tem um design de gamificacdo, com cores chamativas, pontuagdo apos cada
acerto das questdes, ranking opcional entre os adolescentes, um local para enviar duvidas
anonimamente aos profissionais de saude envolvidos no projeto, entre outras opg¢des. Para
controle dos pesquisadores, o adolescente fard um login no aplicativo para poder acessa-lo, isso
permitird um controle de acesso dos adolescentes, pontuacao nas questdes (as quais precisam de
um conteudo de texto do website para poderem ser respondidas) e acesso as duvidas.

3. Aspectos éticos da pesquisa
A participagdo no projeto de pesquisa foi voluntéria, o sigilo e a confidencialidade foram
garantidos pelo pesquisador e pelas técnicas de levantamento e armazenagem das informacoes
obtidas. Os instrumentos de triagem ndo continham nomes identificando os individuos. Apenas o
pesquisador teve acesso a estas informacoes.

Para responder os questionarios, o tempo estimado foi de cerca de 15 a 30 minutos e caso o
participante se sentisse constrangido em responder alguma pergunta pode se negar a respondé-la. O
estudo ndo acarretou em nenhuma despesa para o participante da pesquisa, nem teve qualquer
vantagem financeira. Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Institui¢do de

origem da pesquisa (CAAE: 34924820.8.0000.5404).

4. Resultados

Os questiondrios de sintomas depressivos (PHQ-9), uso de substancia (CRAFFT),
autocuidado (TRACS), Escala de Autoestima de Rosenberg e Escala de Resiliéncia foram aplicados
para conhecermos a prevaléncia de algumas questdes no nosso publico alvo, para assim, podermos
direcionar os contetdos das plataformas digitais em questdes que promovam uma intervencao na
saude do individuo. Participaram 72 individuos entre 11 e 23 anos, com média de idade de 14,4
(£3,0) anos, sendo 43 (60%) do sexo feminino (Tabela 1). A mediana do escore de sintomas
depressivos (PHQ-9= 16) foi compativel com depressao moderadamente grave. Sessenta e oito
participantes (95%) usavam pelo menos uma substancia psicoativa e 65% apresentaram escore de
CRAFFT igual a 2, compativel com alto risco de transtorno de uso de substancia. O uso de
substancia apresentou uma associagdo significativa com sintomas depressivos sendo mais grave nos

individuos com uso de mais SPA (p=0,001).



Tabela 1. Média e desvio padrao de idade, escores de sintomas depressivos, autoestima, resiliéncia,

autocuidado e risco de uso de SPA nos participantes femininos e masculinos.

Feminino n=43 Masculino n=29 valor de p
(60%) (40%)
Idade 14,2 (+3,1) 14,6 (+2,1) 0,582
Sintomas depressivos 15,1 (x4,9) 14,3 (+4.9) 0,471
Autoestima 24,8 (+2,4) 25,4 (£2,1) 0,315
Resiliéncia 58,2 (+8,5) 56,0 (+6,5) 0,167
Autocuidado 50,5 (13,9) 55,1 (+8,3) 0,158
CRAFFT 2,6 (£2,1) 2,8 (£2,1) 0,649

Teste de Mann-Whitney para varidveis independentes.

Apesar de nao identificarmos diferengas significativas dos escores entre os géneros, ao ajustarmos
pelas variaveis, em analise de regressao logistica identificou-se uma associagao positiva dos escores
de autocuidado pelo TRACS (OR= 1,09, IC 95% 0,006 - 0,154) e negativa de resiliéncia (OR=
0,89, IC 95% -0,1945 - -0,017) com o género masculino. Sintomas depressivos € uso de SPA se
correlacionaram negativamente com escores de autoestima, e autocuidado, mas ndo com resiliéncia.
Escores maiores de autocuidado (TRACS) estavam relacionados com autoestima do individuo

(Pearson's r= 0,23, teste, p = 0,049) e Resiliéncia (Pearson's r= 0,54, teste, p < 0,001).

Abaixo seguem imagens do Aplicativo “Adolescentes”, primeira versao, ja disponivel ao

publico na Google Play Store:



Se um amigo te pressionar para fazer
algo, vocé deve fazer,

Se afastar de velhos amigos & dificil, mas
se for precisa valera a pena no future

Amigos fazem outros se sentirem mal,

Amigos devem estar presentes sd nas
horas boas,

Amizades sao diveriiclas e nos fazem sentir

especials, mas tambérm & normal gue amizades
sejam complicadas e confusas s vezes. Escolher
Amizade os tipos certos de amigos & importante.

nmiza‘das:pode_e'n ser ‘_f'vertmas u_'_" s As armizadas mudam constonternente porgue
complicadas. Vamos fixar as conteddos sobre
esse tema?

voce e todos 03 seus amigos estdo mudando. A
adolescéncia & uma época de crescimento &
rmudanga fisica, emocional e social, Essas
mudancas nSa acohtecem ao Mesmao tempo, ou
na mesma velocidade, de uma pessea para o
outro.

Vocé pode achar gua sug relagao com um
determinado omigo ndo tém tanto em comum
quanto costumava ter. Eimportants prestar
atengdo aes seus sentimentos e saber o que
vors gosta de fazer. Se saus amigos parecem
estar gastande mais tempe em otividad es que
voceé ndo gosto, talvez sejo melhor encontrar
novos amigoes que compartilhemn seus interesses.

Ir ao guiz

Sua pergunta...

Ae enviar sua pergunta, vocé concorda
que ela figue visivel para todos, mas sem
nenhuma identificagdo sua!

Os amigos mudam porque ocorrem CANCELAR  ENVIAR
mudangas na adolescéncia coma mudanga
emocional, fisica e social.

Se um amigo faz atividades gue vocé
nao gosta vocé deve continuar com uma
amizade forte com ele.

A amizade ndo & composta por
sentimentos de compreensdo e empatia.

Abaixo seguem imagens do Website:

% Sessao “Aprenda”:
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Microcetalia

Doanca Curicsidades

ional (Mito X

Tumer de mama

2d

Hepatite A

Clamidia

Microcefalia

ok

Seu nome

Seu endereco de email

Assunto

Mensagem

Nesta sessao, o adolescente pode enviar diividas ao e-mail do website.




Tivemos aproximadamente 17 mil acessos no website e quase 100 downloads do Aplicativo

Adolescentes durante 6 meses, segundo dados coletados pelo Google Analytics (figura a seguir).

Os temas mais lidos no website foram respectivamente: herpes, alergia ao leite de vaca, hiper e

hipotireoidismo, menstruagdo, tumor de mama e desidratagdo. Nosso trabalho chamou a atengao

com entrevistas e matérias publicadas em veiculos de comunicagdo da midia local e nacional. O

aplicativo gerou um Certificado de Registro de Programa de Computador emitido pelo Instituto

Nacional da Propriedade Industrial, Processo N°: BR512021001141-4.

Usuarios = por Pais

CUAL E SEU DESEMPENHO NA RETENGAD DE USUARIOS?

Atividade do uswario por coarte

PAIE

USUARIOE

Brazil Va mil
Portugal BZ6
United States 56
Mozambigue a2
Angals 41
Japan 34
United Kingdom 7

Com base apenas nas dados 0o dispostivi

Semarna Ezmaona Gemana Eernana Bamans Semang 5

Todos o5 usudsios  100,0% 1.1%

B i - 12 de jun

13 de jun - 19 de ju

20 de jun. - 26 de I‘J--
27 de jun. .’I;.'e\.r--
# e jul - 10 de jul --
17 de jul 'l'-':|=||_'-

6 semanas =& jul 77

0% 01% L1 00w

Ver retengae -3

5. Discussao

Nossos

Visualzar paises —p
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30 DIAS
6,9 mil

f_/’_/ s 18mil

w1 Di&

224

]

QUAIS PAGINAS E TELAS SA0 MAIS VISUALIZADAS?

Vima-‘_nza_n;ﬂej.-ua- Titulo da pagina écl_aﬁiE' da

tela
TITULD DA PASINAE CL

Herpes | Adolescentes

VIEUALIZACOES

45 mil

Mlergia aoled... | Adolescentes

1.9 mil

Hiper e Hipolir...| Adolescenies

1.E mil

Menstrusgio | Adolescentes

1.4 mil

Tumot de mama | Adolescentes

Desidratacao | Adolescentes

1.7 mil

Desengasgo - P.. Adolescentes

Lo

Visualizar pagings e telas =¥

dados apontam para uma prevaléncia de uso de substancia e depressdo

significativamente superior nos jovens com doengas cronicas comparado a populacdo jovem

brasileira. Os escores ndao foram diferentes entre os géneros. Os escores de autoestima e resiliéncia

dos participantes se encontravam significativamente abaixo da média nacional, com escores de
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resiliéncia abaixo dos encontrados para pacientes com doengas cronicas e comparavel a pacientes
com doengas psiquiatricas graves (SOLANO et al, 2016a; SOLANO et al, 2016b). Os dados dessa
pesquisa foram coletados durante a pandemia, o que pode justificar em parte os piores escores
comparado com os dados da populagdo brasileira obtido antes desse periodo. Identificamos que
quanto mais depressivo o paciente, maior o uso de substancias, menor o autocuidado e a autoestima
e quanto maior o autocuidado, maior a resiliéncia e autoestima. Os niveis de autocuidado foram
maiores nos meninos enquanto que a resiliéncia foi maior nas meninas. Quanto maior o uso de
substancias, menor os escores de autocuidado e de resiliéncia.

O questionario de Avaliacdo do aplicativo e website foi aplicado depois de os adolescentes
terem um periodo de tempo para lerem as informagdes das plataformas e jogarem no aplicativo.
Todos os participantes eram da opinido que a criacdo de plataformas de satide voltadas ao publico
adolescente era relevante e que era dificil o acesso as plataformas digitais de satide confiaveis. 70%
dos participantes acharam facil de utilizar as ferramentas das plataformas. Nas questdoes de
sugestoes € opinides, recebemos elogios no modelo de gamificacdo do aplicativo com quizzes e em

criarmos um local para dividas em an6nimo.

6. Conclusao

A pesquisa permitiu um mapeamento da satde basica dos jovens participantes, mostrou uma
alta prevaléncia de sintomas depressivos, uso de SPA nos pacientes cronicos o que direcionou a
interven¢do com as plataformas digitais. Os jovens aprovaram as plataformas criadas (aplicativo e
website) e houve um nimero significativo de usudrios e visitantes. Foram sanadas muitas dividas
enviadas anonimamente pelo aplicativo e recebemos sugestoes diarias de contetidos. Esperamos que
oferecendo informacdo e apoio aos jovens, contribuimos para que eles assumam mais
responsabilidade no exercicio do autocuidado, fortalegam sua resiliéncia, diminuam o uso de
substancias psicoativas, sintam-se respaldados por profissionais da satde, resultando em melhor

controle de suas doencas, satide mental e, consequentemente, melhor qualidade de vida.
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