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Destaques: (1) Alta prevaléncia de dependéncia de
smartphone em estudantes de enfermagem. (2) Houve
relacdo entre sintomas de depressao, ansiedade e
dependéncia de smartphone. (3) A enfermagem possui papel
preponderante na identificacdo e manejo das dependéncias.
(4) Abordagem multidisciplinar na prevengao e no manejo
da dependéncia de smartphone. (5) A dependéncia de
smartphone em estudantes de enfermagem é um tema
novo no Brasil.

Objetivo: verificar a relagdo entre sintomas de depressao, ansiedade,
estresse e dependéncia de smartphone em estudantes de enfermagem
na COVID-19. Método: estudo descritivo-analitico realizado com 206
estudantes de enfermagem. Para coleta de dados foram utilizados um
instrumento de caracterizagdo sociodemografica e uso do smartphone
adaptado da literatura e as seguintes escalas: Depression, Anxiety
and Stress Scale e Smartphone Addiction Inventory. Os dados
sociodemograficos e o uso do smartphone foram analisados por meio
de estatisticas descritivas e a relagdo entre sintomas de depressao,
ansiedade, estresse e dependéncia de smartphone foi analisada a
partir de regressdo logistica multipla. Resultados: a prevaléncia de
dependéncia de smartphone em estudantes de enfermagem foi de
129 (62,6%) e houve relagao entre sintomas de depressao moderada
(p=0,049), grave/muito grave (p=0,005) e ansiedade leve (p=0,028)
e grave/muito grave (p=0,019) e dependéncia de smartphone.
Conclusao: os dados revelam que a construgao e a implementagao
de politicas de uso do smartphone no contexto académico e hospitalar
para prevencgdo da dependéncia de smartphone e controle dos fatores
de risco associados sdo necessarias.
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Introducgao

O uso excessivo do smartphone pode desencadear
um quadro de dependéncia que é também denominado
como “nomofobia’” ou medo irracional de ficar sem o
aparelho celular®). Essa dependéncia se caracteriza pela
utilizacdo obsessiva do aparelho celular, pela verificacao
repetitiva de mensagens ou atualizages, pela maior
tolerancia ao uso mais prolongado e intenso do dispositivo
e também pelo retraimento, sentimento de agitagao,
sofrimento e comprometimento funcional ou interferéncia
com outras atividades da vida e relacionamento sociais®.

A dependéncia de smartphone é um problema que
afeta a salde fisica e intelectual entre diversos publicos,
inclusive entre os universitarios®. Em estudantes de
enfermagem, a estimativa meta-analitica da prevaléncia
de dependéncia de smartphone foi de 22% em uma
amostra de 2.780 individuos®. Em outra pesquisa, com
298 universitarios de enfermagem da regido Nordeste
do Brasil, a prevaléncia de dependéncia de smartphone
foi de 47,7%®). Esses valores sao preocupantes, seja
pela taxa de prevaléncia, seja pelas consequéncias que
podem ter no cotidiano dos alunos®. Um dos motivos de
preocupacdo sao as distragdes que o uso acentuado do
aparelho celular pode gerar nos estudantes universitarios
de enfermagem durante a pratica clinica, reduzindo a
qualidade do cuidado e a segurancga do paciente®,

No exterior, estudos prévios investigaram a relagdo
entre sintomas de ansiedade, depressdo, estresse e
dependéncia de smartphone em estudantes universitarios
de enfermagem. No Egito, um estudo realizado com
320 estudantes universitarios de enfermagem verificou que
a correlagdo entre esse tipo de dependéncia e sintomas
de depressao (r = 0,996, p < 0,001) foi estatisticamente
significativa®. Uma revisdo integrativa para verificar as
repercussées do uso do smartphone por universitarios de
enfermagem identificou niveis alarmantes de dependéncia
de smartphones que originavam estresse e ansiedade
e se refletiam na qualidade do sono, na aprendizagem
e no rendimento académico. Na Coreia, resultados
de um outro estudo realizado com 421 estudantes
universitarios indicaram que ansiedade e depressdo
estavam relacionadas a dependéncia de smartphone.
Segundo o estudo, pessoas com ansiedade e depressao
podem sofrer emogdes negativas no mundo real, o que
as leva a um comportamento compensatério, buscando
alivio no mundo virtual, o que aumenta a possibilidade
do uso exacerbado dos aparelhos celulares®.

No Brasil, ha poucos estudos sobre esse fen6meno em
relacdo aos estudantes universitarios de enfermagem®.
Desde a tradugdo e adaptacdo cultural da Smartphone
Addiction Inventory (SPAI) para o Brasil®, um estudo®

verificou se o uso de alcool (p=0,036) e a qualidade do
sono (p <0,001) estdo relacionados a dependéncia de
smartphone em estudantes de enfermagem. No entanto,
a relacdo entre sintomas de ansiedade, depressao,
estresse e dependéncia de smartphone em estudantes
universitarios de enfermagem ainda ndo foi investigada
no contexto da pandemia de COVID-19.

Devido a pandemia, inUmeras instituicdes educacionais
em todo o mundo foram obrigadas a fechar suas portas e
a adaptar-se aos de métodos de ensino e aprendizagem
online para fornecer o material necessario e tentar manter
0 ano e as atividades académicas. A mudancga repentina
nos métodos de ensino sobrecarregou muitos estudantes,
provocando cargas de trabalho ainda mais estressantes
que passaram a gerar mais sintomas de depressao e
ansiedade entre os universitarios®. O aumento desses
sintomas é uma das possibilidades para que os estudantes
de enfermagem tenham mais propensdo a dependéncia
de smartphone na pandemia da COVID-19¢b,

Considerando o exposto, objetivo deste estudo foi
verificar a relacdo entre sintomas de depressdo, ansiedade,
estresse e dependéncia de smartphone em estudantes
de enfermagem no contexto da pandemia da COVID-19.

Método

Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo descritivo-analitico, redigido
de acordo com a ferramenta STROBE (Strengthening
the Reporting of Observational Studies in Epidemiology).

Local e periodo

O estudo foi realizado nos campi da capital e do
interior de duas Instituicdes de Ensino Superior (IES)
publicas do Piaui, Brasil, sendo elas: Universidade Federal
do Piaui (Campi Teresina, Picos e Floriano - UFPI) e
Universidade Estadual do Piaui (Campi Teresina, Picos e
Floriano — UESPI).

A escolha das IES pelos pesquisadores foi feita devido
a facilidade de acesso delas, bem como considerando o
fato das referidas IES estarem consolidadas na regido,
tanto pela qualidade dos seus cursos e das suas acgoes
académicas, quanto pelo resultado das avaliagGes realizadas
pelos érgdos reguladores do Ministério da Educacdo

Populagao e critérios de sele¢ao e definigdo da amostra

A populacao foi composta por estudantes de
enfermagem (n=1145) de duas universidades publicas
UFPI (n=844) e UESPI (n=301), conforme explicitado
anteriormente. A amostra foi obtida por conveniéncia
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e constituida por 206 estudantes de enfermagem que
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: (1) ter 18 anos
ou mais no ato da coleta de dados, (2) ter e usar smartphone,
(3) ter acesso a internet através do telefone. Os critérios de
exclusdo foram: ndo preencher completamente os itens dos
instrumentos de coleta de dados.

Instrumentos do estudo

Os participantes responderam a trés instrumentos:
caracterizacdo sociodemografica e uso do smartphone,
adaptado da literatura®*?9), Depression, Anxiety and
Stress Scale (DASS-21)%%, e Smartphone Addiction
Inventory (SPAI)®,

O instrumento de caracterizacdo sociodemografica e uso
do smartphone'14) era composto por seis questdes sobre
idade, sexo e mais trés questles sobre o uso do smartphone.

A DASS-21 foi desenvolvida na lingua inglesa®®,
sendo adaptada e validada para o Brasil®). Trata-se de
uma escala de autorresposta, composta por um conjunto
de trés subescalas do tipo Likert de quatro pontos, que
avaliam os sintomas de depressao, ansiedade e estresse.
Cada subescala é composta por sete itens que se encontram
divididos em trés fatores (Itens sobre Depressdo: 3, 5, 10,
13, 16, 17, 21; itens referentes a Ansiedade: 2, 4, 7, 9,
15, 19, 20; itens correspondentes ao Estresse: 1, 6, 8, 11,
12, 14, 18). Cada item apresenta respostas de gravidade
organizadas de zero (ndo se aplicou de maneira alguma)
a trés (aplicou-se muito, ou na maioria do tempo)®2.
O resultado é obtido pelo somatério das respostas aos
itens em cada uma das trés subescalas, as quais devem ser
obrigatoriamente multiplicadas por dois para o calculo do
escore final e aplicagdo do corte, apresentando classificagdo:
normal, leve, moderado, grave e muito grave*>. O alfa de
Cronbach obtido para a subescala de Depressao foi de 0,92;
para a de Estresse foi de 0,90 e de 0,86 para Ansiedade®),

A SPAI foi desenvolvida em Taiwan®” com base
em questionarios de rastreamento da dependéncia
em Internet. Traduzida e adaptada culturalmente
para o Brasil, possui 26 itens subdivididos em quatro
categorias denominadas: comportamento compulsivo,
comprometimento funcional, sindrome de abstinéncia e
sindrome de tolerancia. Tem pelo menos nove respostas
positivas como ponto de corte®. O coeficiente alfa de
Cronbach e o coeficiente de Kuder-Richardson da SPAI-BR
foram ambos de 0,887,

Coleta de dados
A coleta de dados foi realizada entre os meses de

abril e julho de 2021, remotamente, devido a pandemia
de COVID-19. Inicialmente, a pesquisadora fez contato

com os coordenadores dos cursos de Enfermagem para
obter os nimeros de telefone ou correios eletrénicos dos
lideres de turma dos estudantes de enfermagem das
universidades. Os lideres de turma foram localizados,
os objetivos da pesquisa foram expostos para eles e a
pesquisadora solicitou que o convite para que os alunos
participassem do estudo fosse divulgado nos grupos de
WhatsApp, Instagram e correio eletrénico da turma.
A anuéncia dos estudantes de enfermagem para participar
do estudo foi obtida por meio do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) (via Google Docs). Em seguida,
um link do Google Forms foi disponibilizado por WhatsApp,
Instagram e correio eletrénico para o preenchimento dos
instrumentos de coleta de dados.

Analise dos dados

A anadlise dos dados foi realizada por meio do
software estatistico Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) versao 22.0. As caracteristicas sociodemogréficas e o
uso do smartphone foram analisadas por meio de estatisticas
descritivas, constituidas pela frequéncia e porcentagem para
as variaveis qualitativas e média e desvio padrao para as
variaveis quantitativas. A andlise bivariada das variaveis
depressdo, ansiedade, estresse e dependéncia de smartphone
foi descrita por meio do teste do Qui-quadrado e odds ratio
ndo ajustado. A relagao foi considerada significativa quando
P<0,05. A relagdo entre sintomas de depressdo, ansiedade,
estresse e dependéncia de smartphone foi analisada a partir
do modelo de regressao logistica multipla. As variaveis foram
introduzidas nos modelos uma a uma (método Stepwise
Forward). Permaneceram no modelo final as varidveis com
p-valor < 0,05. Para todas as analises foi adotado o nivel
de significancia de 5%.

Aspectos éticos

Antes do inicio do estudo, foram obtidas as
autorizagdes dos proprietarios das escalas utilizadas na
pesquisa por correio eletronico. O estudo foi aprovado
pelas duas universidades publicas e por um Comité de
Etica em Pesquisa (parecer n® 4.688.110, em 3 de maio de
2021). Os estudantes de enfermagem foram informados
sobre o objetivo da pesquisa e foi obtido o consentimento
por escrito daqueles que concordaram em participar.

Resultados

A maioria dos estudantes de enfermagem era do
sexo feminino, 85,9% (n=177) e a média de idade era de
21,7 anos (desvio-padrao de 3,2) e mediana 21 (intervalo
interquartil 20-23). Os estudantes usavam o smartphone
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em média 7,9 horas por dia (desvio-padrdo de 3,7).
Foi verificado que 57,3% (n=118) estudantes usavam
o0 smartphone para acessar rede social, 34% (n=70)
trabalhar ou estudar, 6,3% (n=13) obter informacdes
ou noticias e 2,4% (n=5) jogar.

A prevaléncia de dependéncia de smartphone
nos estudantes de enfermagem foi de 129 (62,6%).
A prevaléncia das categorias que compdem a SPAI:
comportamento compulsivo, limitagcao funcional,
abstinéncia e tolerancia é apresentada na Tabela 1.

Tabela 1 - Prevaléncia dos itens das categorias da escala Smartphone Addiction Inventory (SPAI) respondidos pelos

graduandos de Enfermagem das Instituicdes de Ensino Superior publicas do Piaui (n = 206). Teresina, PI, Brasil, 2021

Variaveis Sim
n(%)
Comportamento compulsivo
Eu me sinto disposto a usar o smartphone mesmo quando me sinto cansado 142(68,9)
Eu uso smartphone durante mais tempo e/ou gasto mais dinheiro nele do que eu pretendia inicialmente 95(46,1)
Embora o uso de smartphone tfanha trazido efeitos negativos nos meus relacionamentos interpessoais, a quantidade de 86(41,7)
tempo que eu gasto nele mantém-se a mesma
Eu me sinto incomodado ou para baixo quando eu paro de usar o smartphone por um certo periodo de tempo 74(35,9)
Eu n&o consigo controlar o impulso de utilizar o smartphone 87(42,2)
Minhas atividades de lazer diminuiram por causa do uso do smartphone 47(22,8)
Minha vida seria sem graca se eu néo tivesse o smartphone 100(48,5)
Navegar no smartphone tem ca.u“sado prejuizos para a minha saude fisica. Por exemplo, usq o smartphone quando 34(16.,5)
atravesso a rua, ou enquanto dirijo ou espero algo, e esse uso pode ter me colocado em perigo
Eu tenho tentado passar menos tempo usando o smartphone, mas nao tenho conseguido 82(39,8)
Comprometimento funcional
Em mais de uma ocasido, eu dormi menos que quatro horas porque fiquei usando o smartphone 82(39,8)
Eu me sinto mais satisfeito utilizando o smartphone do que passando tempo com meus amigos 28(13,6)
Eu sinto dores ou incdbmodos nas costas, ou desconforto nos olhos, devido ao uso excessivo do smartphone 112(54,4)
O uso de smartphone tem causado efeitos negativos no meu desempenho na escola ou no trabalho 66(32)
Minha interagdo com meus familiares diminuiu por causa do meu uso do smartphone 63(30,6)
Minha interagdo com meus familiares diminuiu por causa do meu uso do smartphone 63(30,6)
Eu tornei o uso do smartphone um habito e minha qualidade e tempo total de sono diminuiram 83(40,3)
Eu preciso gastar cada vez mais tempo no smartphone para alcancar a mesma satisfagdo de antes 42(20,4)
Eu me sinto cansado durante o dia devido ao uso do smartphone tarde da noite/de madrugada 68(33)
Sindrome de abstinéncia
Eu me sinto desconfortavel/ansioso/inquieto quando eu fico sem usar o smartphone durante um certo periodo de tempo 117(56,8)
Eu me sinto inquieto e irritado quando n&o tenho acesso ao smartphone 93(45,1)
Aideia de utilizar o smartphone vem como primeiro pensamento na minha cabeg¢a quando acordo de manha 145(70,4)
Eu me sinto ansioso ou irritado quando meu smartphone nao esta disponivel e sinto falta de algo ao parar o uso do 86(41.,7)
smartphone por certo periodo de tempo
Eu sinto uma grande vontade de usar o smartphone novamente logo depois que eu paro de usa-lo 105(51)
Eu n&o consigo fazer uma refeigdo sem utilizar o smartphone 70(34)
Sindrome de tolerancia
Ja me disseram mais de uma vez que eu passo tempo demais no smartphone 125(60,7)
Eu acho que eu tenho ficado cada vez mais tempo conectado ao smartphone 159(77,2)

Eu tenho aumentado consideravelmente o tempo gasto usando o smartphone nos ultimos 3 meses 125(60,7)
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A prevaléncia de sintomas moderados a extremamente
graves de depressdo, ansiedade e estresse entre os
estudantes de enfermagem com dependéncia de smartphone
foi de 64,6%, 64,5% e 63,1%, respectivamente.

Na analise bivariada, o nivel de depressdo moderado
ou grave/muito grave (p<0,001), o nivel de ansiedade
leve (p=0,028), moderada (p=0,002) e grave/muito grave
(p<0,001), o nivel de estresse leve (p=0,039), moderado

(p=0,007) e grave/muito grave (p<0,001) possui
relagdo significativa com a dependéncia do smartphone.
Nao foi encontrada relagdo significativa com o nivel de
depressédo leve (p>0,05). Apos a regresséo logistica os
sintomas de depressdo moderada (p=0,049), grave/muito
grave (p=0,005), a ansiedade leve (p=0,028) e grave/
muito grave (p=0,019) permaneceram relacionados a
dependéncia de smartphone (Tabela 2).

Tabela 2 - Relagdo entre depresséo, ansiedade, estresse e dependéncia de smartphone em estudantes de Enfermagem

das Instituicdes de Ensino Superior publicas do Piaui (n=206). Teresina, PI, Brasil, 2021

Dependéncia de smartphone

Odds bruta (IC*95) p-valor® Odds ajustada (1C*95) p-valor®
Sim n(%) Nao n(%) Total n(%)
Depressao
Normal 29(39,7) 44(60,3) 73(100) 1 - 1
Leve 13(46,4) 15(53,6) 28(100) 1,32(0,55-3,17) 0,541% 0,78(0,29-2,12) 0,6268
Moderada 27(77,1) 8(22,9) 35(100) 5,12(2,05-12,82) <0,001* 2,84(1,00-8,06) 0,0495
Grave/muito grave 60(85,7) 10(14,3) 70(100) 9,1(4,02-20,61) <0,001* 4,53(1,59-12,96) 0,0058
Ansiedade
Normal 26(35,6) 47(64,4) 73(100) 1 - 1 -
Leve 7(77,8) 2(22,2) 9(100) 6,33(1,22-32,71) 0,028¢ 6,67(1,23-6,21) 0,0285
Moderada 21(70) 9(30) 30(100) 4,218(1,69-10,54) 0,002¢ 2,64(0,95-7,33) 0,0628
Grave/ muito grave 75(79,8) 19(20,2) 94(100) 7,14(3,56-14,30) <0,001¢ 3,03(1,20-7,65) 0,0198
Estresse
Normal 30(39,5) 46(60,5) 76(100) 1 0,039¢ - -
Leve 11(68,8) 5(31,3) 16(100) 3,37(1,07-10,68) - - -
Moderada 22(68,8) 10(31,3) 32(100) 3,37(1,40-8,11) 0,007+ - -
Grave/muito grave 66(80,5) 16(19,5) 82(100) 6,33(3,10-12,92) <0,001%

*IC = Intervalo de Confianga; 'p-valor = Nivel de Significancia; *Teste de Qui-quadrado; SRegressdo Logistica

Discussao

Os resultados destacam a alta prevaléncia
de dependéncia de smartphone em estudantes de
enfermagem. Em outros estudos, a prevaléncia do quadro
foi menor“>, Certamente, as variagdes nas taxas de
prevaléncia podem refletir diferencas decorrentes de
varios fatores locais, incluindo a disponibilidade relativa
e a aceitabilidade social de tais tecnologias®. Na
pandemia de COVID-19, juntamente com a educacdo
a distancia, os habitos de uso do smartphone e internet
dos estudantes mudaram e sua duragao foi estendida.
No entanto, o efeito da situagdo em problemas que podem
se desenvolver devido ao uso acentuado do smartphone
e da internet, como nomofobia (medo de perder), ainda
é desconhecido®?.

A regressdo logistica mostrou que houve relagdo
entre sintomas de depressdao moderada e grave/muito

grave, ansiedade leve e grave/muito grave e dependéncia
de smartphone. No entanto, essa relagdo é complexa,
ainda ndo se sabe ao certo se os sintomas de depressao e
ansiedade aumentam entre os individuos com dependéncia
de smartphone®®, se individuos com sintomas de
depressdo e ansiedade sao mais predispostos(¢2V) ou se
existe correlagdo bidirecional entre sintomas de depressao
e ansiedade e a dependéncia de smartphone?». Um
estudo realizado na Sérvia com estudantes universitarios
confirmou correlacdo bidirecional entre dependéncia de
smartphone e depressao®?,

A prevaléncia de sintomas moderados a
extremamente graves de depressdo, ansiedade e
estresse entre os estudantes de enfermagem com
dependéncia de smartphone foi de 64,6%, 64,5% e
63,1%, respectivamente. Os resultados deste estudo
sdo semelhantes aos de outros que também identificaram
relacdo entre sintomas de depresséo e dependéncia de



Rev. Latino-Am. Enfermagem 2024;32:e4057.

smartphone, de forma que ela aumenta conforme os niveis
de depressao(®23-2%), Além disso, as demandas decorrentes
do uso do smartphone podem predispor depressao por
estresse®. Depressdo, mau humor e nervosismo sao mais
frequentes enquanto os individuos estdo offline?. Outros
estudos também encontraram relacdo dos sintomas de
ansiedade e dependéncia de smartphone(421.27),

Nos ultimos dois anos, em virtude da pandemia
de COVID-19, houve aumento expressivo do tempo e
da intensidade de uso de aparelhos eletronicos entre
estudantes universitarios e a sua relagdo com varios
problemas de salde mental?8-39), Uma pesquisa realizada
com universitarios no Cazaquistdo revelou maior
propensdo a sintomas de depressdo e ansiedade apds
a introducdo do aprendizado online®*"). Acredita-se que
0 ensino online, a substituicdo de livros impressos por
ferramentas digitais, aplicativos gratuitos, plataformas
para realizar videoconferéncias e outras midias eletronicas
direcionaram os estudantes para o uso excessivo de
smartphones®? e a piora de transtornos mentais®?,

Uma revisdo sistematica com metanalise para medir
a variagdo na prevaléncia de transtorno depressivo maior
e ansiedade antes e durante a pandemia de COVID-19
estimou um adicional de 53,2 milhdes de casos de
transtorno depressivo e 76,2 milhdes (64,3 a 90,6)
de casos de transtornos de ansiedade globalmente©%,
Corroborando esses achados, uma pesquisa online
realizada com 370 estudantes de medicina demonstrou
que os sintomas depressivos estiveram presentes em
78% dos alunos e sintomas de ansiedade em 69%G3,
Neste estudo, o uso de smartphone foi significativamente
associado a presenca de sintomas depressivos e de
ansiedade®,

Pessoas que usam smartphone excessivamente
tendem a se sentir mais deprimidas e isoladas sem seus
telefones celulares, além disso, elas podem experimentar
outros sintomas, como preocupacao, falta de tolerancia,
falta de controle, abstinéncia, modificacdo do humor,
conflito, mentiras, e perda de interesse(®. Depressdo e
ansiedade sdo reflexos gerais de condigBes psicoldgicas,
das quais se acredita estarem altamente correlacionadas
com dependéncia de smartphone®3.

Os resultados deste estudo devem ser ponderados
considerando algumas limitagGes. Primeiro, a amostra
foi selecionada por conveniéncia, o que pode afetar a
generalizacdo dos resultados. Segundo, as medidas de
autorrelato foram utilizadas para coletar informagoes dos
instrumentos de coleta de dados, portanto, os resultados
podem ter viés de desejabilidade social. Outro possivel
viés do estudo foi a forma de mensurar a dependéncia de
smartphone entre os estudantes, respondendo perguntas
de uma escala e ndo usando métodos de medigéo objetivos

e clinicos. Recomenda-se que futuros estudos longitudinais
ou experimentais sejam realizados para explorar essas
informacgdes e fornecer uma fotografia mais precisa do
padrdo real de uso e dependéncia de smartphone entre
estudantes de enfermagem.

Considerando as mudangas ocasionadas pela
pandemia COVID-19, dentre as quais se tem a introdugdo
da aprendizagem online, avangos no desenvolvimento
de tecnologias mdveis, mudancas nas interacdes sociais
e das importantes repercussdes na saude mental de
estudantes universitarios na pandemia COVID-19,
este estudo é relevante por trazer informacgdes sobre a
saude mental dos estudantes de enfermagem durante a
pandemia e abordar a sua relagdo com a dependéncia de
smartphone. Os resultados encontrados contribuem para
identificacdo dos fatores de risco para o problema e a
construgdo de politicas de uso restritivo do smartphone no
ambiente académico e hospitalar que possam prevenir a
dependéncia de smartphone nesse publico-alvo, buscando
controlar os fatores relacionados.

Conclusao

Houve relacdo entre os sintomas de depressao
moderada (p=0,049), grave/muito grave (p=0,005),
ansiedade leve (p=0,028) e grave/muito grave (p=0,019)
e a dependéncia de smartphone. Estes dados fornecem
informacgodes especificas sobre os participantes do
estudo no contexto da pandemia da COVID-19, mas
podem alertar as IES para a formulagdo de intervengdes
educativas para prevengdo e redugdo dos fatores
relacionados a salude mental que podem desencadear
ou piorar a dependéncia de smartphone, buscando a
reducdo dessa problematica, principalmente no contexto
académico. Salienta-se a preponderancia de abordagem
multidisciplinar na prevengdo e no manejo da dependéncia
de smartphone, tendo a enfermagem um papel decisivo no
reconhecimento e rastreamento dos aspectos relacionados
as consequéncias fisicas e mentais das dependéncias
comportamentais e aos principios basicos para seu manejo
e tratamento em ambiente educacional, tanto quanto em
ambientes de saude.
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