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RESUMO

Intervengdes Digitais em Saude Mental (DHMI) é um tema recente e com potencial
de impacto de amplo alcance e baixo custo na saude. Este estudo teve por objetivo
analisar, por meio da literatura, potencialidades e limitagdes na implementacao
de DHMI. Esta revisao integrativa analisou 82 artigos retirados do banco de dados
da Pubmed entre os anos de 2021 a 2023. Os resultados indicam que o perfil das
producgdes caracteriza estudos pilotos com objetivo de testagem de ferramentas
digitais. Identificaram-se limitagdes metodoldgicas relacionadas ao numero
pequeno de amostras, periodos curtos de coleta de dados, baixo engajamento,
problemas variados nos métodos e tecnologias empregadas. Um critério de boas
praticas foi criado para orientar trabalhos futuros. Conclui-se que os trabalhos ddo
visibilidade a relevancia dessas interven¢des, contudo, ainda ha incipiéncia quanto
aos parametros metodoldgicos capazes de oferecer resultados com respaldo em
evidéncias. Implementa¢des bem-sucedidas de DHMI na pratica clinica, além
de tecnologias eficientes, exigem tempo, envolvimento profissional e métodos
estruturados no rigor cientifico.
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ABSTRACT

Digital Interventions in Mental Health (DHMI) is a recent topic with the potential to have a wide-
ranging and low-cost impact on health. This study aimed to analyze, through literature, potentialities
and limitations in the implementation of DHMI. This integrative review analyzed 82 articles taken from
the Pubmed database between the years 2021 and 2023. The results indicate that the profile of the
productions characterizes pilot studies aimed at testing digital tools. Methodological limitations were
identified related to the small number of samples, short data collection periods, low engagement, and
various problems in the methods and technologies used. A good practice ratings was created to guide
future work. It is concluded that the works give visibility to the relevance of these interventions, however,
there s still incipience regarding the methodological parameters capable of offering results supported by
evidence. Successful implementations of DMHIs in clinical practice in addition to efficient technologies
require time, professional involvement and methods structured in scientific rigor.

KEYWORDS: Mobile applications. Mental health. Telemedicine.

RESUMEN Las intervenciones digitales en salud mental (DHMI) son un tema reciente con el potencial
de tener un impacto de amplio alcance y de bajo costo en la salud. Este estudio tuvo como objetivo
analizar, a través de la literatura, potencialidades y limitaciones en la implementacion de DHMI. Esta
revision integradora analizo 82 articulos extraidos de la base de datos Pubmed entre los afios 2021y 2023.
Los resultados indican que el perfil de las producciones caracteriza estudios piloto destinados a probar
herramientas digitales. Se identificaron limitaciones metodoldgicas relacionadas con el pequefio niUmero
de muestras, los cortos periodos de recopilacion de datos, la baja participacion y diversos problemas en
los métodos y tecnologias utilizados. Se cred un criterio de buenas practicas para guiar el trabajo futuro.
Se concluye que los trabajos dan visibilidad a la relevancia de estas intervenciones, sin embargo, aun
hay incipiencia respecto de los parametros metodoldgicos capaces de ofrecer resultados sustentados
en evidencia. Las implementaciones exitosas de DMHI en la practica clinica, ademas de tecnologias
eficientes, requieren tiempo, participacion profesional y métodos estructurados en rigor cientifico.

PALABRAS CLAVE: Aplicaciones Moviles. Salud mental. Telemedicina.

INTRODUCAO

A pandemia global de covid-19 evidenciou a necessidade de avancos nos modelos tradicionais
de triagem, tratamento e manutencdo continua da saude (ROBERTS et al., 2021). O contexto cadtico
favoreceu que iniciativas encontrassem novos meios de interagoes entre pacientes, profissionais e dados
em saude. Esse novo cenario foi provocativo ao contexto conservador da area. A estimativa para que
uma inovagao em saude fosse implementada era, em média, de 16 anos (WIND et al., 2020).

O aumento da demanda por servi¢os de saude mental exp0s a caréncia no atendimento do atual
sistema de saude existente. Mesmo em paises de alta renda o nUmero de profissionais ndo é suficiente
(SAMHSA, 2022; FIOL-DEROQUE et al., 2021).

Em paises em desenvolvimento, as barreiras se estendem ao custo da terapia e da medicacao e
escassez de instalagdes (YUDUANG et al., 2022). A pressdo cada vez maior sobre os sistemas de saude, a
falta de tempo e recursos impactam, por exemplo, nas subnotificagdes de depressdo pos-parto e outros
disturbios perinatais. Aproximadamente 50% dos casos de depressao pds-parto ndo sdo diagnosticados
(SPADARO et al., 2022).

Nos Ultimos anos, Intervencoes em Saude Digital (DMHI) por meio de aplicativos de saude
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moveis (mHealth) despertaram interesse cientifico devido ao potencial destes apps serem amplamente
distribuidos (COLLINS et al., 2020). Superar barreiras ao atendimento e ampliar o alcance da populagao
a0s servicos sao os principais objetivos (ZINGG et al., 2022).

O smartphone pode influenciar toda a jornada de atendimento do paciente, desde a solicitagao de
ajuda até o acesso ao tratamento, incluindo o acompanhamento de longo prazo, que pode ser necessario
se os distUrbios se tornarem crénicos (EIS et al., 2022).

A privacidade e o envolvimento flexivel visam a superar o estigma. Usuarios podem acessar as
intervenc¢des conforme sua conveniéncia monitorando em tempo real emogdes e comportamentos. O
conceito de automonitoramento propde oferecer a pratica clinica um sentido pedagdgico na autogestao
da saude por considerar os pacientes parte ativa na recuperacdo e manutenc¢do de seu bem-estar
(EMERSON et al., 2021).

Um problema encontrado é que a grande maioria dos produtos de saude mental baseados em
tecnologia esta disponivel ao grande publico em lojas de aplicativos sem submissdes a testes e mostram
pouca fidelidade aos tratamentos baseados em evidéncias (SCHUELLER; TOROUS, 2020).

Pesquisas de DHMI procuram a testagem de viabilidade, usabilidade, aceitabilidade e eficacia
destes apps. E possivel encontrar, na literatura, resultados significativos de aplicativos méveis de salde
mental na reducdo de escores de depressao e estresse (WILLIAMS; PYKETT, 2022). Sdo recorrentes
estudos, no entanto, que ndo encontram evidéncias rigorosas que garantam eficacia no tratamento
(ZINGG et al, 2022). Conclusdes inconsistentes e efeitos limitados também sdo comuns e podem tornar
essas metodologias menos acionaveis para médicos e outros tomadores de decisdo de cuidados em
saude (GOLDBERG et al., 2022).

A capacidade de interven¢do no mundo real também é objeto de discussdo. Embora a viabilidade
das DMHI tenha sido demonstrada no contexto da pesquisa, poucos estudos confirmaram seu potencial
na pratica clinica (ZINGG et al., 2022). Um importante achado é que a tecnologia, em si, ndo ¢ o principal
agente de mudanga, mas um conjunto de fatores em torno dessa tecnologia, como tecnologicos, psicologicos
e sociais que afetam a experiéncia de intervengdo (MILNE-IVES et al., 2020).

Nesse momento, mais do que obter resultados, esses estudos sdo necessarios para identificar
critérios capazes de oferecer métricas sequras para aferir mudangas de comportamento. Desde a década
de 1990, existe um movimento na Medicina para promover praticas de pesquisa e interven¢des baseadas
em evidéncias. O mesmo cenario foi ampliado também para Psicologia, entre os anos 2006 e 2007
(APA, 2006) e podera ser Util nas DHMI, porque a tecnologia contribui para eficiéncia das estratégias de
parametrizacao e estatistica, simplificacao de procedimentos e analises de resultados.

Barreiras como heterogeneidade das metodologias, resultados contraditdrios e de pouco impacto
sdo comuns em estudos inovadores. E necessario que os problemas encontrados nessas pesquisas sejam
melhores documentados e divulgados para evitar repeti¢do dos mesmos equivocos.

Esta revisao integrativa teve por objetivo analisar, por meio da literatura, potencialidades e
limitagdes na implementacdo de DHMI. Desse modo, visa a contribuir com a indicagao de critérios para
boas praticas de intervenc¢do digital em saude mental (DHMI) e confiabilidade aos resultados.




METODOLOGIA

A revisdo sequiu as diretrizes do Cochrane Handbook (HIGGIS et al., 2019) para conduzir revises
sistematicas e meta-analises e o PRISMA (PAGE et al., 2022). Foram usados os seguintes termos de
pesquisa: “app”, “mental health” e operador booleano "OR". A pesquisa utilizou a base de dados da
PubMed. Houve acesso ao banco de dados nos segquintes periodos: outubro e setembro de 2020, mar¢o
e abril de 2021, fevereiro de 2022 e fevereiro de 2023. Os critérios de elegibilidade foram estudos que
utilizaram métodos de intervenc¢ao com aplicativos em populagées com objetivo de verificar viabilidade,
aceitabilidade, usabilidade ou eficacia das DHMI. Foram excluidos estudos que restringiram o uso de
smartphone a mensagens de texto (SMS) e ndo utilizaram popula¢des em seus testes (Figura 1).

O sistema GRADE (MINISTERIO DA SAUDE, 2014) foi usado para avaliar os critérios adotados
nas metodologias. Nao foi objetivo deste trabalho calcular a qualidade da evidéncia. De acordo com
esse sistema de avaliagdo, a qualidade das DHMIs pode ser julgada com base em varios fatores, ou
seja, o tamanho da amostra para o desenho de estudo, os métodos utilizados para coletas de dados,
treinamento das populagdes antes e durante a interven¢do, o envolvimento dos profissionais de saude
e a duracdo da intervencdo. Para esta analise foi opcao comparar os métodos usados com o desfecho.

Identificagdes de vieses e limitagdes também foram importantes no critério de analise (Tabela do anexo).

Figura 1 — Fluxograma dos artigos pesquisados, sequndo os critérios de inclusao e exclusao

Fonte: Autoria propria. WWW.UNIVALI.BR/PERIODICOS
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RESULTADOS

Do resultado de busca, foram encontrados um total de 2.349 artigos. Um grupo randomizado de
173 estudos foram analisados. Por critério de exclusdo, 91 trabalhos ndo foram elegiveis: 31 avaliagdes de
perfis de aplicativos, 17 meta-analises ou revisdes sistematicas, 18 projetos e 25 estudos que nao tiveram
testagem com populagdes. Eleitos, portanto, 82 artigos para analise.

E possivel entender o perfil geral dos trabalhos como estudos pilotos que contemplaram uma
amostra total de 23.986 pesquisados. Dos 82 artigos analisados, 30 sdo estudos experimentais, 25 ensaios
clinicos, 20 analises exploratorias e sete estudos multimodais (ver Tabela do anexo). As iniciativas mais
frequentes concentram-se em paises desenvolvidos: EUA (33%), Inglaterra (13%), Australia (13%), Canada
(12%), China (5%), Alemanha (4%), Irlanda (4%), Espanha (2%), Dinamarca (2%), Suica (2%), Noruega
(1%), Japao (1%), Italia (1%), Escocia (1%). Verifica-se, em menor nUmero, propostas nos paises em
desenvolvimento: Singapura (2%), Ira (2%), Coréia do Sul (1%), Africa do Sul (1%), Nepal (1%), Filipinas
(1%), Brasil (1%).

Os objetivos mais comuns observados sdo testes de eficacia (61%), aceitabilidade (24%), em
seguida, usabilidade (22%), viabilidade (21%) e uso cientifico (6%) de aplicativos em interveng¢des digitais
em saude mental. E frequente encontrar mais de um objetivo no mesmo estudo (Tabela do anexo).

Uma limitagdoimportante que precisa serapontada é nareda¢do dametodologia. Apenas metade
(50%) dos estudos utilizam referéncias de pesquisas anteriores que buscaram objetivos similares. Destes,
apenas 15% reconhecem pontos fortes e fracos dessas experiéncias para aperfeicoar seus trabalhos
(Tabela do anexo).

A apresentacao dos aplicativos e suas funcionalidades estdo presentes em 67% dos estudos,
porém metade ¢ bem descrita e demonstrada por imagens. O treinamento dos participantes da
pesquisa representa 54% do total, no entanto, ¢ brevemente mencionado, o que dificulta identificar a
ocorréncia (Tabela do anexo). O treinamento é uma etapa importante no processo de implementagdo da
pesquisa, capaz de dirimir atritos de usabilidade, abandono e escassez de resultados, tdo comuns nessas
intervencdes. E comum treinamentos ocorrerem via e-mail, telefone, ou com o uso do préprio aplicativo.
Esses métodos, entretanto, podem serimpessoais e comprometerem o sucesso do engajamento.

Outro aspecto conflitante na curva de aprendizado dessas metodologias é quando se trata do
periodo de intervencdo. E recorrente aferir resultados apds quatro semanas, embora pesquisas alertem
sobre a impossibilidade de obter resultados com periodo tao curto (COMTOIS et al., 2022; RIISAGER et
al., 2021; DINGWALL et al., 2021; FIOL-DEROQUE et al., 2021; KROHN et al., 2022; MCLEAN et al., 2022;
GRAHAM et al., 2020; BIDARGADDI et al., 2017).

Cercade 30% dos estudos analisados tiveram cronograma de um més e 60% abaixo de trés meses.
E frequente, nesses casos, conclusdes apontando efeitos positivos na diminuicdo dos transtornos de
ansiedade e depressao. Pesquisas longitudinais demonstram resultados mais consistentes nas mudancas
comportamentais dos pacientes (KENNY; DOOLEY; FITZGERALD, 2015), porém nao representam mais
que 20% do total pesquisado.

A baixa adesdo é um problema identificado por cerca de 12% dos estudos (Grafico 1). Porém,
essa limitagao nem sempre é informada (WONG et al., 2021). Dificuldades na apresentacao do aplicativo

e treinamento (CURTIS et al., 2022; MCCUE et al., 2022), atritos técnicos e conectividade sdo problemas




relatados com frequéncia e que impactam o engajamento dos participantes (BURCHERT et al., 2019; XIE
et al., 2022; KENNY; DOOLEY; FITZGERALD, 2015).

Pessoas assistidas tiveram taxas de conclusao notavelmente mais altas, sugerindo que a relagdo
profissional-paciente é importante para a eficacia da intervencao. A integragao com profissionais desde
o inicio do tratamento também reflete na adesdo (ZINGG et al., 2022; KENNY; DOOLEY; FITZGERALD,
2015). Aqueles que se envolveram mais com recursos de aprendizado, automonitoramento e defini¢do
de metas tiveram melhores resultados clinicos (CASSIDY, 2020).

Ensaios clinicos que utilizaram integracao de psicélogos observaram potenciais na mudanga
comportamental dos pacientes, mesmo em estudos transversais de curto periodo. Entretanto, dos 82
estudos, 24 foram ensaios clinicos (29%). Destes, apenas 12 estudos integraram profissionais de saude
na pesquisa (Grafico 1).

A metodologia de uma DHMI é complexa e o acompanhamento profissional com suportes
técnicos nao sdo capazes de garantir o sucesso de uma intervenc¢do. A auséncia de dados demograficos
pode criar dificuldades na comparagao das amostras comprometendo os resultados (MCCUE et al. 2022).
Amostras pequenas e/ou homogéneas sdo registros recorrentes nas limitagdes dos trabalhos (cerca de
40%), porém este dado pode estar subestimado (HAMMOUD et al., 2022; RUSCH et al., 2022; YUDUANG
et al., 2022; ONG; SUNDERMANN, 2022).

Falhas nos desenhos de estudo representam 62% do total (GROEN et al., 2022; GRAETZ et al.,
2022; MACISAAC et al., 2021; TOH; TAN; KOSASIH; SUNDERMANN, 2022). O risco de falhas pode ser
mais recorrente, devido a esses estudos utilizarem mais de um software ou aparelho tecnoldgico na
inovagao de metodologias mistas (DOMOGALLA et al., 2021). Além dos erros em medi¢oes e outros
problemas técnicos (BETTHAUSER et al., 2020; JONASSAINT et al., 2018; MACK et al., 2021), problemas
no recrutamento (PUNUKOLLU et al., 2020; SCHWANINGER et al., 2021) e coleta de dados (DAVIDSON
et al., 2020; LATTIE; COHEN et al., 2022) sdo identificados. A pandemia também foi uma limitagdo
mencionada (DANIELI; CIULLI; MOUSAVI; RICCARDI, 2021).

Estudos Randomizados e Controlados (RTC) sao os que apresentam conclusdes mais confidveis
e estdo presentes em cerca de 50% dos estudos. Esses trabalhos escassos sao uma oportunidade para
comparacdo de grupos de intervencdo com os grupos sob os tratamentos tradicionais (GONZALEZ-
PLAZA et al., 2022; VOSS et al., 2019).
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Grafico 1 - Limitagdes encontradas nas metodologias dos artigos pesquisados
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Fonte: Autoria propria.

DISCUSSAO

Identificadas as limitagdes recorrentes que impactam na eficacia das intervengdes em saude
mental, é possivel organizar parametros que podem nortear desenhos de estudos futuros. Os critérios
elegidos estdo divididos na atencdo a metodologia quando a tecnologia definida. O software escolhido,
ou criado, para dar suporte as atividades de interven¢do deve ser pensado a partir da proposta de
tratamento, quanto ao contexto e publico especifico. Portanto, tanto o modelo de tecnologia que sera
aplicado, como os métodos de abordagem do tratamento precisam ser detalhados. Com antecedéncia,
o software precisa ser testado em sua aceitabilidade, usabilidade, viabilidade e eficacia. Ou seja, caso o
publico tenha problemas no uso, ndo goste, ou se for invidvel o uso e incapaz de produzir mudancas de
comportamento, pode ser uma barreira ao estudo.

Quanto a metodologia, antes da elaboragdo do desenho de estudo, é necessario o levantamento
dos pontos fortes e fracos de outras interven¢des com propostas parecidas. Uma descri¢do detalhada
da licdo aprendida oferecera meios para definir melhores estratégias e evitar problemas nas atividades.
Para o recrutamento do publico, se faz necessaria entrevista com presenca de um profissional de modo
presencial ou por telechamada. A amostra devera ser ampla e a mais heterogénea possivel. Os dados
demograficos, com mais informagdes possiveis, também sdo importantes para entender melhor os
resultados, como especificar melhor a abordagem do tratamento. Conhecer a demografia do publico
pesquisado, suas condig¢des clinicas, bem como as rotinas envolvidas no local de pesquisa reduz

imprevistos e oferece melhor comunicagao e envolvimento aos participantes. O treinamento do publico




e profissionais no uso do software antes da intervencgao é importante para minimizar atritos. A elaboragao
de ensaios randomizados e controlados com o envolvimento dos profissionais de saUde integrados desde
a primeira etapa da pesquisa e o suporte constante de especialistas em tecnologia sdo outras etapas que

garantem melhores evidéncias.

Figura 2 — Fluxograma com critérios para orientar boas praticas de interven¢do em DHMI

Fonte: Elaboragao propria.

CONCLUSAO

Esta revisao procurou analisar potencialidades e limitagdes das metodologias de implementacao
da DMHI, a partir da literatura. Verificou-se que o uso dessas ferramentas contribui para minimizar
sintomas, dentre outros, de ansiedade e depressdao, além de contribuir para a adogao de praticas
proativas de cuidado com a saude geral. Foi identificada uma repeticao de limitagdes no método e na
pratica dessas intervenc¢des que impactaram a eficacia dos tratamentos, dentre os quais, citam-se: uso
de metodologias mistas, erros em medi¢des e outros problemas técnicos, problemas no recrutamento e
auséncia de dados sociodemograficos dos participantes.

Foi possivel organizar critérios para nortear propostas futuras de DHMI, relacionados, tanto a
descri¢do da tecnologia digital utilizada e a verificacdo da sua aceitabilidade, viabilidade e eficacia, quanto
ao delineamento do estudo, que garanta, dentre outros aspectos, descricdo detalhada do método,
numero amplo e heterogéneo de amostras, acompanhamento profissional, e prazo de avaliacdo longo e
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suficiente para documentar possiveis mudangas de comportamento dos participantes.
Espera-se, pois, que esses parametros contribuam para a producdo de boas praticas de
pesquisas baseadas em evidéncias, e oferecam mais confiabilidade de resultados para a consolidagao

das Intervencgoes Digitais em Saude Mental.
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ANEXO

Tabela 1: Amostra da revisdo dos 82 artigos analisados com estratégia PICO

Método Populacio Nimero Localidade Aplicativo Objetivo Apre;el::acao Treinamento Integracio Demografia Apl;;?:ifias Comparacio
Randomizado
Ensaio Clinico pliblico geral 146 EUA IntelliCare Eficacia Nao Sim Nio Nao Nio controlado
comparativo
Anlise Lo . - . N . . .
. .| profissionais de saide | 2.108 | Inglaterra | Headspace Eficacia Sim Nio Nio Sim Sim RTC 2 bragos
exploratoria
Randomizado
Anlis Coréia d
. finciondrios 45 | OB pMind Eficicia Sim Sim Néo Nio Nio controlado
exploratoria Sul R
comparativo
Mies de cri Randomizado
Ensaio Clinico| o> ¢ CPAMGASEM 65 | Camada | BEAM Eficicia Sim Sim Sim Sim Sim controlado
idade pré-escolar R
comparativo
mulheres com "
P . . Usabilidade - . . . .
Ensaio Clinico | obesidade em periodo | 150 Espanha Hangouts - Nao Sim Sim Sim Nio RTC 2 bragos
. Viabilidade
perinatal
Randomizad
estudo pacientes com Aceitabilidade c:nt(;ola doo
analitico  |transtornos depressivos| 40 EUA Pathway Usabilidade Sim Nio Nao Sim Sim R
. , . comparativo 2
longitudinal | moderados e graves Eficacia .
grupos focais
Analis Na domizad
? . pliblico geral 1.292 | Inglaterra | UrbanMind | Uso cientifico Sim Nio Nao Sim Nao ‘io an omm. ©
exploratoria Nao comparativo

Fonte: Autoria propria.
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