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Destaques: (1) Avaliou-se sistematicamente a usabilidade
de aplicativos de plataformas digitais. (2) A maioria dos
aplicativos para pessoas com Diabetes Mellitus tem boa
usabilidade. (3) O estudo oferece um panorama dos recursos
disponiveis nos aplicativos. (4) Os aplicativos possuem
potencial para auxiliar no manejo da Diabetes Mellitus.
(5) Os aplicativos devem ser avaliados por critério de
confiabilidade para recomendacao.

Objetivo: mapear os conteldos e os recursos dos aplicativos
moveis sobre o manejo da Diabetes Mellitus e sua usabilidade nos
principais sistemas operacionais. Método: pesquisa de benchmarking.
O mapeamento dos apps, dos conteldos e dos recursos nas plataformas
Play Store e App Store foi realizado a partir de uma adaptagao na
estrutura de revisdoes de escopo da Joanna Briggs Institute. Para
a andlise da usabilidade, os aplicativos foram testados por duas
semanas e utilizou-se o instrumento System Usability Scale, sendo
que escores entre 50-67 pontos, é considerado limitrofe, entre 68-84,
produtos com usabilidade aceitavel e acima de 85, excelente aceitacdo
pelo usuario e, para a analise, estatistica descritiva. Resultados:
os conteudos mais prevalentes foram o manejo da glicemia capilar,
alimentacgdo, terapia medicamentosa oral e insulinoterapia. Quanto
aos recursos, obteve-se a maior frequéncia de diarios e graficos.
Em relacdo a usabilidade, dois apps foram considerados de excelente
aceitacdo; 34, produtos com usabilidade aceitavel; 29, o recurso pode
apresentar algumas falhas, mas tem padrdes de usabilidade ainda
aceitaveis e 6, com falhas sem condicdes de usabilidade. Conclusao:
os conteldos e os recursos de aplicativos mdveis abordam os pontos
fundamentais para o manejo da Diabetes Mellitus com recursos de facil
utilizacdo, com usabilidade aceitdvel pelos usuérios e tem potencial
para auxiliar no manejo da Diabetes Mellitus no dia a dia dos pacientes.

Descritores: Diabetes Mellitus; Aplicativos Moveis; Estratégias de
eSaulde; Telenfermagem; Promocdo da Saude; Inclusdo Digital.
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Introdugéao

A Diabetes Mellitus (DM) pode levar a complicagoes
graves na salde de todos os grupos etarios, inclusive
grupos jovens, sendo essas complicagcdes os principais
motivos da piora da qualidade de vida, da incapacidade
e morte de pessoas com DM®-2),

O manejo da saude de pessoas com DM deve priorizar
o0 estabelecimento de um estilo de vida saudavel com habitos
e praticas que favorecem o bem-estar e o enfrentamento
dos desafios do cotidiano®. Tal manejo requer multiplas
responsabilidades da pessoa no autogerenciamento de seu
cotidiano, consciéncia sobre o autoconceito, desenvolvimento
de autonomia, gerenciamento das relagbes sociais e dos
papéis no ambiente de trabalho, das relagdes afetivas e
de respostas emocionais, e de apoio; bem como outras
que exigem forte acompanhamento profissional como
aquelas relacionadas a seguranca e a adesdo ao tratamento
medicamentoso, as variacdes da glicemia e todas as
eventuais respostas biolégicas ou medicamentosas®.

Na literatura existem indicagdes de que o uso das
tecnologias para a DM melhora os desfechos de salide com
reducdo de barreiras no acesso as orientagdes em saude,
principalmente por intermédio dos dispositivos moveis;
com livre acesso e centralizacao de fungées em apenas
um dispositivo que pode favorecer a autonomia e facilitar o
gerenciamento da doenga. Ademais, tais tecnologias podem
contribuir positivamente na tomada de decisdo sobre a
monitorizacdo e no manejo da glicemia, automatizando
0s processos cotidianos ou melhorando a solugdao de
problemas relacionados a saude®7),

Embora existam vantagens no uso dos dispositivos
moveis, também ha evidéncias de barreiras para o uso de
aplicativos (apps) entre as pessoas com DM. Entre essas
barreiras podem estar a pouca usabilidade, a auséncia
de recursos de acessibilidade e os conteldos presentes
nos apps, constituindo-se, portanto, em entraves para os
usuarios®. Em adicdo, tanto na pratica clinica profissional
guanto no cotidiano dos usuarios, a identificagdo destes
apps nao ocorre de forma sistematizada. A selecao destes
recursos deve ser sustentada por uma analise eficiente
do conteldo, recursos e da usabilidade, garantindo o uso
seguro destes instrumentos para o manejo da salde.
Desse modo, os estudos de avaliacdo de desempenho
de tecnologias sdo utilizados para analisar e avaliar as
tecnologias e, com isso, fornecer elementos para uma
interpretacdo de beneficios e limitagdes da tecnologia®-1v.

Uma revisdo sistematica, publicada em 2017, sobre a
usabilidade e a eficacia clinica de aplicativos méveis para
os adultos com Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) mostrou
que vinte publicacGes sobre a usabilidade, satisfagao
do usuario e os problemas de uso, indicaram limitada

efetividade de aplicativos mdveis em promover o controle
glicémico®. Em 2019, um estudo apresentou resultados
da identificacdo de apps disponiveis em espanhol nas
plataformas Play Store (Android) e App Store-iPhone
Operating System (i0S), indicando trinta e quatro
apps, sendo que trés ndo dispunham de certificacdo
de qualidade e apenas trés indicavam as referéncias
cientificas utilizadas®3.

Frente ao exposto, os desafios permanecem na
identificacdo de aplicativos moéveis disponiveis para
o manejo da DM, bem como na verificagdo de suas
propriedades de usabilidade. Desse modo, este artigo
tem o objetivo mapear os conteldos e os recursos dos
aplicativos mdveis sobre o0 manejo da DM e sua usabilidade
nos principais sistemas operacionais.

Método

Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo de benchmarking®°1t de
aplicativos méveis, o qual buscou, por meio de um
mapeamento em plataformas de aplicativos, fazer
um levantamento dos contelidos, dos recursos e da
usabilidade dos aplicativos moveis voltados a saude de
pessoas com DM.

Um estudo de benchmarking permite avaliar o
desempenho e os resultados de um recurso ou tecnologia,
realizar comparagdes com outros recursos, com vistas a
proporcionar melhorias e ideias inovadoras. Atua como
um instrumento de busca que permite o aperfeigoamento
e as idealizagbes modernas dos apps com as melhores
evidéncias e funcionalidades®o-11),

A scoping review framework, segundo o Joanna Briggs
Institute, foi adaptada para mapear os apps e sintetizar seus
conteudos e recursos. As etapas metodoldgicas adaptadas
foram: 1) Definigdo e alinhamento do objetivo e da pergunta;
2) Desenvolvimento e alinhamento dos critérios de inclusdo
com o objetivo e a pergunta; 3) Descricao da abordagem
planejada para a busca, selegéo, extracdo dos contetidos e
recursos, e apresentacao dos apps.; 4) Procura pelos apps;
5) Selecdo dos apps; 6) Extracdo dos conteldos e recursos;
7) Analise dos conteldos, recursos e da usabilidade;
8) Apresentacdo dos resultados €, 9) Resumo em relacao
ao proposito, conclusdes e implicagGes das conclusdes.

O objetivo foi identificar os apps mdveis voltados a
salde de pessoas com DM, seus contelidos, recursos e
usabilidade. Para tal, desenvolveu-se a pergunta: “Quais
sdo os conteldos, recursos e usabilidade dos apps voltados
a saude de pessoas com DM? . Para o alcance do objetivo,
os critérios de inclusdo foram: os apps nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, que compreendessem a tematica de
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salde e DM e foram excluidos aqueles que: 1) exigissem
pagamento para a instalagdo; 2) destinados aos profissionais
de saude; 3) que necessitassem liberagdo dos autores para
seu uso (numero de cadastro e senha); 4) relacionados ao
acompanhamento de evento/conferéncia cientifica; 5) jogos
e avaliadores de conhecimento; 6) referentes a saude de
animais; 7) estivessem indisponiveis para download ou
uso; 8) necessitassem de sensores especificos para o seu
funcionamento. A abordagem de busca foi orientada pelos
termos “diabetes mellitus” e “salde”.

A procura, selecdo e download foram realizados no
periodo de novembro a dezembro de 2021, nas lojas
virtuais Play Store e App Store, dos sistemas operacionais
Android (Google) e iOS (Apple), respectivamente.
Dois pesquisadores realizaram de forma independente a
busca e download dos apps nas lojas virtuais. O primeiro
pesquisador utilizou o Samsung Galaxy A71 compativel
com Android; e um iPhone 6s, compativel com iOS.
Ja o segundo pesquisador utilizou um Xiaomi 8 Lite,
compativel com Android; e um iPhone 6s, compativel
com iOS. Quatro buscas foram empreendidas em cada loja
virtual, empregando individualmente cada um dos termos
previamente estabelecidos. Apds a pesquisa, os apps
foram selecionados via titulo e descricdo resumida.
Os apps que estiveram de acordo com os critérios de
inclusdo e exclusdo foram baixados e analisados.

Para a coleta e organizagdo das informagdes
extraidas, cada pesquisador organizou os dados dos
apps em uma matriz de informagdes no Microsoft Excel®,
com descrigao de identificagdo (nome, desenvolvedor,
autor(es) responsavel(is), ano de langcamento, idioma,
pais de origem); publico-alvo (paciente, familiares/
cuidadores e estudantes); dados do app (descrigdo, versao
atual, nimero de downloads, classificagdo/avaliacdo).

Em seguida, dois pesquisadores realizaram a analise
da usabilidade de cada app em testes que duraram duas
semanas. Este periodo de avaliagdo foi necessario para
que alguns apps pudessem produzir um conjunto minimo
de dados capaz de gerar graficos ao usuario. Ao final
desse periodo, os pesquisadores dispunham de elementos
suficientes para analisar a usabilidade com segurancga.

Analise dos dados de usabilidade

A analise da usabilidade dos apps foi baseada no
questionario System Usability Scale do Sistema Unico de
Saude (SUS), o qual foi validado para uso no Brasil em
201049, O SUS avalia produtos, softwares, aplicacoes,
interfaces e websites por critérios de eficiéncia, efetividade
e satisfacdo, permite a identificagdo das vantagens e das
fragilidades por meio do uso prévio dos apps selecionados.
O questionario contém dez itens que mostram uma visao

br/rlae

integral do usuario em relagdo ao sistema, tendo o usuario
que selecionar um item de uma escala que vai de 1 (Discordo
Completamente) a 5 (Concordo Completamente)(®,

Para o calculo da usabilidade, foi realizada a
subtragdo de 1 da pontuagdo para as respostas
impares e para as respostas pares subtraiu-se o valor
de 5. Para obter-se a média final, multiplicou-se o
valor encontrado por 2.5, que produziu a pontuacgdo
final (entre 0 a 100). Em relagdao aos escores do SUS,
a pontuacdo entre 50-67 pontos é considerada limitrofe,
ou seja, o recurso pode apresentar algumas falhas,
mas possui padrdes de usabilidade ainda aceitaveis.
As pontuagdes entre 68-84 representam produtos com
usabilidade aceitavel. Ja os softwares que pontuam acima
de 85 possuem excelente aceitagcdo pelo usuario®?,
ApOs a avaliacdo independente, os dois pesquisadores
compararam os resultados de aplicagdo do SUS para
cada app, sendo debatidas as possiveis divergéncias de
pontuagdes nos dez itens do questionario. Esse debate
foi mediado pela revisdo concomitante do app pelos
dois pesquisadores até a obtengdo de consenso para a
determinacdo da pontuacao final de usabilidade do app.

Aspectos éticos

Este estudo ndo foi submetido a apreciagdo por
Comité de Etica em Pesquisa por caracterizar-se como
pesquisa que ndo envolvesse diretamente seres humanos,
cujos dados sdao de dominio publico, e ndo envolveu
quaisquer conflitos de interesse comerciais, profissionais
ou de qualquer outra modalidade. As informacgdes
coletadas nos apps foram utilizadas exclusivamente para
fins cientificos. Os apps analisados foram devidamente
mencionados no estudo.

Resultados

Foram identificados 431 apps nas plataformas de
aplicativos, sendo 269 na Play Store e 162 na App Store.
Desses, 30 foram excluidos por estarem duplicados,
restando 401 apps. Apds a andlise dos titulos e a descricdao
dos contelidos, 255 apps foram selecionados para o
download e avaliagdo minuciosa. Ao final, a amostra foi
constituida por 71 apps. O processo de selegdo dos apps
estd descrito na Figura 1.

Os apps analisados foram disponibilizados nas
plataformas a partir do ano de 2010, com ascensado
no numero de desenvolvimentos a partir de 2013.
Observou-se que em 2020 foi o periodo com maior
numero de langamentos, totalizando 12 (16,9%) apps.
Entretanto, identificou-se um declinio no desenvolvimento
de apps apds o ano de 2021.
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A maioria dos apps tinha desenvolvedores dos
Estados Unidos (21; 29,5%) e da India (14; 19,7%).
Na sequéncia, identificaram-se apps do Brasil (6; 8,4%);
Franca (4; 5,6%); Alemanha (3; 4,2%); Paquistdo,

Espanha, RuUssia, Canada e China (2; 2,8% cada);
Austria, Grécia, Poldnia, Suica, Turquia, Reino Unido,
Paises Baixos, Bulgaria, Dinamarca, Japao, Italia,
Finlandia e Bélgica (1; 1,4%) cada um.

2 Aplicativos identificados nas
g plataformas Play Store (269) e App
k= Store (162)
5 (n=431)
=
> Exclusdo de aplicativos
duplicados (30)
\4

= Aplicativos triados na Play Store (255) e
go App Store (146)
E (n=401)

Exclusdo de aplicativos de outras tematicas

> (66), relacionados a satide animal (5),
destinados a profissionais (30), eventos e/ou
\ congressos (14), indisponiveis (11), em outros
—“.; Aplicativos selecionados para o idiomas (11) e jogos (9)
= download na Play Store (181) e App
S Store (74)
& (n=255)
m
Exclusdo de aplicativos pagos (28),
> relacionados a outras tematicas (72),
indisponiveis para download ou uso (55), que
v necessitassem de sensores especificos (16) e

° autorizagdo dos autores (13)
I% Aplicativos selecionados para a analise
E na Play Store (47) e App Store (24)
- (n=71)

Figura 1 - Fluxograma da selecdo dos aplicativos nas plataformas virtuais selecionadas. Macaé, R], 2023

O manejo da DM foi abordado em todos os apps,
envolvendo conteldos tais como: o automonitoramento,
controle e gerenciamento dos padrdes glicémicos, registro
das atividades fisicas, orientacdes educativas relacionadas
a alimentacdo, informagdes sobre o uso de medicacgdes
e insulina, bem como sobre o controle pressérico e as
medidas antropomeétricas (Figura 2).

Trés eixos tematicos podem representar os contelidos
e os recursos que indicam o propésito central dos apps:

“aplicativos para a gestdo da glicemia e da terapia
medicamentosa”, englobando as agdes de gerenciamento
da fisiopatologia e tratamento da DM; “aplicativos para a
mudanca no estilo de vida”, tais como: atividade fisica,
alimentagédo, controle pressoérico e de peso; e “aplicativos
para as medidas de bem-estar e educagdo”, com o
estabelecimento de metas, orientagdes motivacionais,
encorajamento frente ao convivio com a cronicidade da
DM e as orientagOes educativas.

Aplicativo Idioma Desr.;rl?aol Versao Estr'ela~s / Downloads
Objetivo avaliacao
mySugr Portugués Gerenciar a DM” por meio de registros 3.92.10 45 >1.000.000
diarios
Diabetes: Management & Blood Portugués Acompanhar, analisar e manter a DM 8.0.11 44 >500.000
Sugar Tracker App® sob controle
Blood Sugar Diary Inglés Diario da glicemia 1.1.1 4,0 >500.000
Blood Glucose Tracker Inglés Registrar os niveis da glicemia 1.8.12 4,7 >500.000
Diabete — Diario Glucose Inglés Diario da glicemia 4.4 4,6 >500.000

(continua na proxima pagina...)
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(continuagéo...)

Aplicativo Idioma Dest.:rl?aol Versao Estr.ela~s / Downloads
Objetivo avaliagao
A Minha Glycemia Portugués Ferramenta para .o monitoramento de 1.8.2 4,2 >100.000
glicose
BD* Diabetes Care Portugués Gerenciar a DM* 3.1.2 3,3 >100.000
Beat Diabetes Inglés Receitas e dicas de alimentacédo 9.9 4,7 >100.000
—Di i i i s
Blood Sugar Log — Diabetes Inglés Rastrear os reglstro§ de glicemia, PAS, 113 45 >100.000
Tracker peso e medicamentos
Controle de Glicose Espanhol Diario da glicemia 203 4,1 >100.000
Diabéticos Receitas Portugués Ferramenta com receitas saudaveis 45.0.0 41 >100.000
Diabetes Diary — Blood . Rastrear os niveis de glicose, PAS,
Glucose Tracker Inglés peso e HbA1c! 1.26 47 >100.000
Diario Diabetes Inglés Diario glicémico e da HbA1c!l 229 3,9 >100.000
Intellin Diabetes Log Tracker & Inglés Gerenciar a DM* 1.10.167 4,0 >100.000
Risk Manager App*
. . N Controlar melhor por meio de registros
Social Diabetes Portugués 4.17.53 4,0 >100.000
de dados
BG" Monitor Diabetes Inglés Gerenciar o uso da insulina e a pratica 8.0.1 43 >50.000
de exercicios fisicos
Diabetes Controle Portugués Diario de insulina 1.5 4,6 >50.000
Diabetes Tracker Gratuito Inglés Diario da glicemia 1.9 3,9 >50.000
Glycemic Index Inglés indice glicdmico alimentar 2.15.17 4,5 >50.000
Blood Glucose Tracker Inglés Gerenciar a DM* 2.0 4,3 >10.000
. N Armazenar e gerenciar os dados para
t
Diabetes Control App Inglés o controle da DM* 3.4.1.0 4,1 >10.000
Diabetes Ginastica Inglés Rotinas de exercicios para os 1.3 3,9 >10.000
usuarios diabéticos
Diabetes Logbook — Blood Inglés Realizar o diario da gllpemla ea 27 38 >10.000
Glucose Tracker contagem de carboidratos
Dlabeflc Rectpgs: G.reat Inglés Receitas para os diabéticos 2.0 4,7 >10.000
Recipes for Diabetics
Diario de sangue Portugués Diario da glicemia 220 3,9 >10.000
forDlabetgs: Aplicativo de Diversos Regls.trlar e monitorar os dados . 1119.4 45 >10.000
Diabetes essenciais para o controle da DM
A _ Lo . I
Glucémetro : Rastreamento de Inglés Rastrear gs n|'ve|s de lgl.lcose, HbA1c 216 42 >10.000
Diabetes e insulina administrada
Glucool Diabetes Inglés Gerenciar a DM* 1.4.3.1 3,7 >10.000
My Sugar EZZ%_ Diabetes Inglés Registrar os niveis glicémicos 1.8.6 4,2 >10.000
Blood Glucose Tracker — Track . Gerenciar a DM* por meio do registro
Your Blood Glucose Inglés de niveis de glicose, peso e PAS 19.2 42 >5.000
Diabetes Food Recipes Inglés Receitas para os diabéticos 3.14 4,2 >1.000
Sukar — Blood Glucose & N ) .
Diabetes Tracker App" Inglés Gerenciar a DM 1.1.6 3,7 >1.000
. Gerenciar os niveis de glicose,
Diabetes Test My Blood Sugar Inglés HbA1c!, peso e PASem forma de 04.04.2021 48 >1.000
Diary — BP** Glucose .
estatisticas
Wecheck — Diabetes Lifelog Inglés Gerenciar a DM* 1.0.9 4.1 >1.000
Blue Circle Diabetes Inglés Gerenciar a DM* 1.25 4,8 >1.000
Diabetes Tracker App: Blood Inglés Reglstra.r e rastrear os niveis de 10 3.9 >1.000
Glucose & Cholesterol glicose e colesterol
Diabetes Tracker Inglés Gerenciar a DM* 1.0 4,0 >1.000
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(continuagéo...)

Aplicativo Idioma Dest.:rl?aol Versao Estr.elans / Downloads
Objetivo avaliagao
Joddi — Diabetes LogBook Inglés Diario para o controle da glicemia 0.7.2 4,1 >1.000
Eglucomonitor — Sugar & N . - ) ) t
Diabetes Monitor App" Inglés Monitoramento diario da glicemia 1.0.1 NI >500
Blood Sugar Diary - Blood Inglés Diario da glicemia 1.2 48 >100
Glucose Tracker
Ferramenta com metas saudaveis
—Di + & +
Butterfly — Diabetes App Inglés semanais para o controle da DM* 10.0 NI >100
Diabetic Diet Plan Inglés Receitas para os diabéticos 1.3 NIt >100
Diabetes Meal Plan Inglés Plano de refeicoes para os individuos 1.0 NIt >100
com DM
Receitas para diabéticos Portugués Allmentos.e re:c.eltas para os 1.00 4,9 >100
diabéticos
Diabetic Diet Plan Inglés Plano alimentar para os diabéticos 1.0 NIt >50
Smart Diabetes Diary Inglés Registrar os valores da glicemia, 1.0 NIft >10
insulina e medicamentos
Carbok: Carb Couﬁtmg‘& Inglés Realizar a contagem de carboidratos 2.1.0 NIt >5
Management for Diabetics
Blood Sugar Diary for Diabetes Inglés Diario da glicemia 2.1 NIt NIS§
— 7 §
Center Health = The Diabetes Inglés Diério da glicemia 3.4 NIt NI
App?
Contagem de Carboidratos Portugués Realizar a contagem de carboidratos 2.1 NIt NIt
DiabetesDocs Inglés Ferramenta para rea*llzar 0 manejo 46 NI NI
da DM
Diabética C:;:;?a Receitas Portugués Receitas saudaveis para os diabéticos 41 NIt NIt
Ferramenta para realizar o controle
Diabetes Diary Inglés da glicemia, insulina e carboidratos 2.1 NI NIt
ingeridos
Diabetes Health Manager Inglés Gerenciar a DM* 10.7 NITt NIt
Diabetes Pilot Pro Inglés Diario da glicemia 7.0 NIt NIt
Diabetes Pro Inglés Gerenciar a DM* 1.5 NIt NIt
. . Ferramenta para o célculo de doses
Diabetes SmartManager Inglés - : 1.1 NIt NIt
de insulina
Ferramenta de diario alimentar e
Dits Inglés da glicemia, com a realizagéo de 1.4 NIt NIt
contagem de carboidratos
Glic Diabetes e Glicemia Portugués Diario da glicemia 41 NIt NIt
GlicAPP Portugués Ferramenta pg@ Iembrgte d.e registro 13 5.0 NIt
e medigao da glicemia
Glicose Companheiro Inglés Diario da glicemia 7.2 NIt NIt
glucoSecrets Inglés Diario da glicemia 5.2 NIt NIt
GlucoseMonitor Inglés F.e rramenta para o cgntrole da 3.10 4,5 NIt
glicemia, peso e medicamentos
gluQUO: Control Your Diabetes Inglés Ferramenta para gerenciar a DM* 23 NIt NIt
Ferramenta com conselhos
& + +
Happy Bob Inglés encorajadores para o controle da DM* 19 NI NI
Health2Sync Inglés Diario da glicemia 2.6 NIt NIt
Help Diabetes Inglés Ferramenta para regllzar a contagem 31 NIt NIt
de carboidratos
iGlicho Portugués Gerenciar a DM* 0.8 NIt NIt

(continua na proxima pagina...)
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Aplicativo Idioma Dest.:rl?aol Versao Estr.elans / Downloads
Objetivo avaliagao
Insulin Calculator Portugués Realizar o c.alcul.o de doses de 1.0 NIt NIt
insulina
Os pacientes diabéticos,
acompanhar e monitorar seus Portugués Gerenciar a DM* 1.6 NIt NIt
niveis de glicose no sangue
. N Diario de alimentagao para os " "
Undermyfork: Diabetes Inglés individuos com DM* 212 NI NI

*DM = Diabetes Mellitus; 'App = Aplicativo; *BD = Becton Dickinson; SPA = Pressdo Arterial; 'HbAlc = Hemoglobina glicada; 'BG = Blood Glucose;

**BP = Blood Pressure; "'NI = Né&o Identificado

Figura 2 - Caracterizacdo dos aplicativos segundo o idioma, objetivos, versdo, avaliacdo e downloads. Macaé, RJ, 2023

A Figura 3 apresenta a categorizacao dos apps
analisados quanto aos eixos tematicos e os temas
abordados. Os temas predominantes foram manejo
da glicemia (55; 77,4%), seguido de alimentacdo (41;

Aplicativos paraa
gestdo da glicemia e
da terapia
medicamentosa

Alimentacao (57,7%)

Aplicativos para as
mudancas no estilo de
vida

Orientagoes educativas (7%)

Aplicativos para as
medidas de bem-estar e
educacéo

Manejo da glicemia (77,4%)

Terapia medicamentosa oral
e insulinoterapia (54,

ontrole pressorico (31%)
ontrole de peso (21,1%)
Atividade fisica (21,1%)

onselhos motivacionais (1,4%)

ncorajamento (1,4%)

57,7%), terapia medicamentosa oral e insulinoterapia (39;
54,9%). Alguns aplicativos contemplam mais de um tema
em seu contelido, o que permite que se enquadrem em
uma ou mais categorias concomitantemente.

9%)

20

40
MNumero de aplicativos

60

Figura 3 - Categorizacao dos apps quanto aos eixos tematicos e temas abordados. Macaé, RJ, 2023

Em relagdo aos recursos disponiveis nos apps,
foram identificados: didrios (50; 70,4%); graficos (46;
64,7%); figuras/imagens (37; 52,1%); relatorios (27;
38%); lembretes/alarmes (17; 23,9%), estatisticas (7;
9,8%) e tabelas (5; 7%). Também foram identificados
recursos relacionados aos habitos de vida e bem-estar:
registro da pressao arterial (22; 30,9%), peso (14;
19,7%), monitoramento de atividades fisicas (15; 21,1%)
e orientagdes/metas (2; 2,8%) que auxiliam na gestao
eficaz da DM. Em alguns apps era permitida a insercao

de dados sobre o perfil sociodemografico do usuario (47;
66,2%), e clinico (52; 73,2%), como o ano do diagndstico
(9;12,6%) e o tipo de DM (24; 33,8%).

No que tange a usabilidade dos apps analisados,
85; 34 (47,9%)
29 (40,8%)
apresentaram escores entre 50-67 pontos; seis (8,5%)

>

dois (2,8%) obtiveram um escore
pontuaram entre 68-84 pontos;

obtiveram escores inferiores a 50. A Figura 4 ilustra as
informagdes dos apps sobre o contelido, os recursos
e usabilidade.

Aplicativo Contetudo

Usabilidade

Recursos (pontos no SUS*)

Usabilidade

excelente (n=2)

Glicemia, medicagdes, PAT,

forDiabetes: Aplicativo de refeicdes, atividade fisica, peso,

Textos, figuras, graficos, lembretes,
compartilhamento de relatérios, sincronizagao

com outros dispositivos; inserir as atividades 85,0

Management for Diabetic carboidratos.

diabetes HbA1c* e artigos sobre a DMS. diarias, refeicdes, medicacdes, niveis de
glicemia, PAT, HbA1c* e peso.
Carbok: Carb Couting & Alimentagéo e contagem de Figuras, textos, calculadora, graficos; permite 85.0

registrar as caracteristicas das refeigdes.
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s e . Usabilidade
Aplicativo Conteudo Recursos (pontos no SUS*)
Usabilidade aceitavel (n=37)
e ) . . Textos, graficos e figuras. Permite adicionar
Diario da glicemia, gerenciamento ) . ) -
. . ) lembretes, registrar glicemia, passos/atividade
mySugr de medicamentos, insulina e e - L. . 82,5
. ~ ) fisica, insulina/medicacdes, peso e enviar
ingestéo de carboidratos. L
relatorios.
Registro da glicemia, gerenciamento Textos, graficos e figuras. Possibilita registros de
Diabetes: Management & de medicamentos, alimentos, peso, glicemia, alimentos e medicamentos, definicdo 825
Blood Sugar Tracker App! PAT, atividade fisica e exames de alarmes, além de acompanhar a evolugéo por ’
laboratoriais. meio de graficos e de relatorios.
. . Glicemia capilar, insulina, HbA1c* Inserir valores de glicemia, lembretes, tabelas,
A minha glycemia . L 82,5
e PAT. histogramas, bloco de notas e adicionar contatos.
. ~ b )
Blood Glucose Tracker Alimentagéo, peso, PA!, glicemia & Textos, graficos, figuras e blocos de notas. 82,5
medicamentos.
Center Health — The Diario da glicemia, I!’lSU|II’la, 'I'.extos,lgrafjcos, figuras, regls.tro de dafjos
; contagem de carboidratos, sincronizagdo com sensores, importagéo e 82,5
Diabetes App! e = ;
exercicios e sono. exportagao de planilhas.
Contagem de Carboidratos Contagem de carboidratos. Gréficos, textos e calculadora. 82,5
Glicemia, insulin, PAT, Figuras, te.xt.os, graf’lcos, aIerFa dg hipoglicemia,
. . . . . tabela nutricional, calculo de insulina, contagem
Glic Diabetes e Glicemia medicamentos e artigos . - P 82,5
o de carboidratos, conecta o prontuario eletrénico e
educacionais. . -
envia o relatorio dos dados.
. - L . . Gréficos, textos, tabela de alimentos, contagem
s Alimentagao, diario de glicemia, . . . . -
iGlicho . R . de carboidratos, calculo de insulina e geracéo de 82,5
contagem de carboidratos e insulina. -
relatorios.
Gréficos, textos.
. Glicemia, HbA1c#, insulina, Possibilita adicionar exames laboratoriais,
Controle de Glicose K . ~ . . L . ) 80,0
medicamentos, PAT e alimentagao. visualizar os niveis de glicose e PATem graficos
e exportar os relatorios.
Smart Diabetes Diary Glicemia, insulina e medicamentos. Figuras, graficos, estatlsticas, textos, bloco de 80,0
notas e exportagao de dados.
Diabetes Logbook — Blood Diario da glicemia, HbA1c#, Textos. aréficos e figuras 80.0
Glucose Tracker contagem de carboidratos e insulina. 9 9 ’ ’
Diabética Comida Receitas Alimentacéo. Textos e imagens. 80,0
Appl\
Diario da glicemia, alimentagao, Gréficos, textos, figuras. Permite adicionar fotos
Health2Sync contagem de carboidratos, atividade ’ . 9 ) - 80,0
o das refeiges e gerar relatérios.
fisica, PAt e peso.
Dits Glicemia cap!lar ° artigos Gréficos, textos, figuras e artigos. 80,0
educacionais.
_ Di t gl i +
Blood Sugar Log — Diabetes PAT, gl|cem|g, Hb1Act, peso e Figuras, textos e envio de relatérios. 775
Tracker medicamentos.
Diabetes Meal Plan Alimentacéo. Imagens, textos e calculadora. 77,5
. . t .
Blood Glucose Tracker Glicemia, PA', medicamentos, Graéficos, estatisticas, textos e bloco de notas. 77,5
Hb1Act e peso.
7 I+ U i i +
Diabetes Tracker App': Blood PAT, peso, glicemia, HbA1c* e Textos, lembretes e gréficos. 775
Glucose & Cholesterol colesterol.
. - ) ~ Figuras, lembretes, pesquisa por voz, adicionar
Diabetes Tracker At|v.|dade fisica, al|men‘taga(.>, lista de profissionais, data de consultas e de 77,5
medicamentos, PATe glicemia. .
relatorios.
Glicose Companheiro Glicemia e peso. Gréficos, estatlstlcas,'tgxtos, calculadora e 775
relatorios.
Automonitorizagéo glicémica, metas )
Happy Bob e conselhos para controle da DMS. Textos, figuras. s
Blood Sugar Diary for S Textcjs, estatlstlcas,. notlﬁcapoes, .graf|~cos,
Diabetes Automonitorizagéo glicémica. alteragéo do tema, artigos e sincronizagdo com 77,5

Os sensores.

(continua na proxima pagina...)
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Aplicativo

Conteudo

Recursos

Usabilidade
(pontos no SUS*)

SocialDiabetes

Sinais vitais, diario da glicemia,
HbA1ct, medicamentos,

Textos, calculadora, estimativa da HbA1ct,

alimentagao, atividade fisica, alarmes, sincronizagdo com os sensores e 75,0
encorajamento e conteudos exportacéo de relatorios.
educacionais.
i Sintomas, medicamentos,
Diabetes Health Manager tratamento e monitorizagédo Figuras, textos, graficos e artigos. 75,0
glicémica.
Textos e figuras.
Diabéticos Receitas Receitas saudaveis. Permite favonta'r receitas, gnar listas d~e compras 72,5
e buscar receitas por meio da selegdo de um
ingrediente/alimento especifico.
Atividade fisica. alimentaco Textos, imagens, calculadora, loja virtual,
Blue Circle Diabetes . . . . §ao. informagdes nutricionais, receitas e encontros 72,5
insulina e glicemia. .
on-line sobre a DMS.
Eglucomonitor — Sugar & - . o ) -
Diabetes Monitor App! Diario da glicemia e insulina. Textos e gréficos. 72,5
Diabetes Diary Glicemia, contzjlgem. de carboidratos Gréficos, textos e calculadora. 72,5
e insulina.
Textos e figuras.
Registro da glicemia e insulina; Possibilita o registro de glicemia, insulina,
BD' Diabetes Care receitas saudaveis, perguntas comPartllhamento de re.Iaton.ols, lembretes, 70,0
e respostas sobre a DMS e os conexao com os outros dispositivos, perguntas
conteudos educacionais. e respostas, pesquisar receitas e conteudos
educacionais e definir metas diarias.
. o t + .
Diabetes Diary — Blood PAT, peso, HbA.10 . @edlcamentos Textos, gréficos e relatérios. 70,0
Glucose Tracker e glicemia.
Intellin Diabetes Log Tracker Atividade fisica, PAT, glicemia e Textos, ﬁguras,_ graflcos, sincronizagao com os
. - . outros dispositivos e o compartilhamento de 70,0
& Risk Manager App insulina. -
relatorios.
Glycemic Index Alimentagao. Textos e ferramen.tas para adicionar novos 70,0
alimentos.
Undermyfork: Diabetes Alimentagao e diario glicémico. Textos, imagens e graficos. 70,0
Insulin Calculator Insulina. Textos e graﬂcos: Permite cne}r r’e felgoes, 70,0
calcular insulina e obter histérico.
BG** Monitor Diabetes Diario da glicemia, insulina, Griéficos e textos.
- e ; = ) - 67,5
atividade fisica e alimentagao. Possui lembretes e relatérios.
Diabetes Tracker Gratuito Diario glicémico. Textos, gréaficos e lembretes. 67,5
Receitas para Diabéticos Alimentacéo. Imagens e textos. 67,5
Usabilidade limitrofe (n=26)
Alimentagao, insulina Textos e graficos.
Diabetes Control App!! . ¢ N - Lembrete, bloco de notas, adicionar contato de 65,0
medicamentos e glicose sanguinea. S ..
profissionais, chat e relatorios.
Diabetes Controle Automonitorizagdo glicémica. Gréficos, estatls.tlcas, flgu’re.as, textos e 65,0
compartilhar relatorios.
Blood Glucose Tracker —
Track Your Blood Glucose Diario glicémico, PATe peso. Textos, graficos e exportar os dados. 65,0
Glucdémetro — Rastreamento Diario da glicemia, insulina e . . . tai .
de Diabetes HbA1cH Inserir os niveis de glicose, HbA1c* e insulina. 65,0
Diabetes Test My Blood Automonitorizagao glicémica, PAT, . . -
Sugar Diary - BP' Glucose peso, HbA1c! e medicacaes. Figuras, textos, graficos e exportar relatérios. 65,0
Blood Sugar Diary - Blood Allmentagao: me@camentos e Textos, figuras, gréficos e artigos sobre a DMS. 65.0
Glucose Tracker glicemia.
GlucoseMonitor Diario glicémico e sinais vitais. Gréficos, textos e lembretes. 65,0
gluQUO: Control Your Alimentagao, atividade fisica e diario Textos,'ﬂgura.ls., gréficos, Iembrete§,~calculadora;
permite adicionar fotos das refeicdes e obter 65,0

Diabetes

da glicemia.

relatérios para compartilhar.
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Diabetes Tracker App!

medicagdes.

s e . Usabilidade
Aplicativo Conteudo Recursos (pontos no SUS*)
GlicAPP Exames Iabgrato.rlals, glicemia e Textos. Possibilita o regl.st_ro de dado§ médicos, 65.0
insulina. exames laboratoriais e sugestoes.
My Sugar EZZ%_ Diabetes Diario glicémico. Textos, tabelas e figuras. 62,5
Figuras, textos, graficos e ferramenta para
Diabetes Pro Diario da glicemia e medicamentos. realizar rodizio de dados para verificagdo da 62,5
glicemia capilar.
Diabetes Food Recipes Alimentacéo. Textos e imagens. 60,0
Diabetes Pilot Pro Diério glicémico, al|m§ntagao € Textos e graficos. 60,0
contagem de carboidratos.
Os pacientes diabéticos,
acomp’an.har N monltorar Diario da glicemia. Textos, tabelas, graficos e lembretes. 60,0
seus niveis de glicose no
sangue
Atividade fisica, alimentagao, . - . )
Diério Diabetes PAT, peso, glicose, HbA1Gt e Textos, graficos, médias dos dados inseridos e 575
; lembretes.
medicamentos.
’ - ' "
Glucool Diabetes Gllcem.la, insulina, PAT, contaggm de Gréficos, textos, calculadora e exportagdo de
carboidratos, HbA1c*, exercicios e 57,5
N dados.
medicagdes.
Joddi — Diabetes LogBook Diario da glicemia e insulina. Textos, registrar e exportar dados. 57,5
Diabetic Diet Plan (v. 1.0) Alimentagao. Textos e imagens. 57,5
Diabetic Diet Plan (v. 1.3) Alimentagao. Imagens e textos. 57,5
glucoSecrets Diario da gl|cem|a, atividade fisica e Gréficos/estatisticas, textos e figuras. 57,5
medicamentos.
Help Diabetes Contagem de carboidratos. Textos e calculadora. 57,5
Beat Diabetes Alimentagao. Imagens e textos. 52,5
Diabete — Diario Glucose . . Gréficos, estatisticas, lembretes, inserir os
Glicemia e peso. . 52,5
valores, exportar e importar os dados.
Sinais vitais. alimentacdo. insulina Gréficos, textos, registro de sinais vitais,
Wecheck — Diabetes Lifelog P . a0, glicose e insulina; conexdo NFC#, Bluetooth e 52,5
e glicemia. ; o
sincronizagdo com os aparelhos Wecheck.
Butterfly — Diabetes App! Metas semanalljsMgara controle da Textos e registro de dados. 52,5
. . . Textos, lembretes, graficos. Permite registrar
) Contagem de carboidratos, insulina ) o . L
Diabetes SmartManager L . . glicemia e insulina, modificar cor do tema e obter 50,0
e diario da glicemia. -
os relatorios.
Usabilidade inadequada (n=6)
. - . . ) +
Diario de Sangue Diario glicémico, PA' e peso. Gréficos, calendario e registro de glicemia, PA 47,5
e peso.
Blood Sugar Diary Diario da glicemia. Textos e graficos. 45,0
Diabetic Recipes: Great i ~ . -
Recipes for Diabetics Alimentacéo. Figuras, textos e audios. 45,0
. - . = "
DiabetesDocs AthldadeIﬁsw?, al{men_tagao, PAT, Textos, graficos e bloco de notas. 40,0
glicemia e insulina.
) o . - Textos, imagens e videos explicativos dos
Diabetes Ginastica Atividade fisica. . 37,5
exercicios.
Sukar — Blood Glucose & Ingestao hidrica, glicemia, contagem
de carboidratos, HbA1c#, peso e Textos, figuras e compartilhamento de relatérios. 25,0

*SUS = System Usability Scale; 'PA = Press&o Arterial; *HbAlc = Hemoglobina glicada; SDM = Diabetes Mellitus; 'App = Aplicativo; 1BD = Becton Dickinson;
**BG = Blood Glucose; ""BP = Blood Pressure; **NFC = Near Field Communication

Figura 4 - Caracterizagdo dos aplicativos selecionados quanto ao conteldo, recursos e usabilidade. Macaé, R3], 2023
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Discussao

A interpretacao dos dados mais abrangentes
indica a predominancia de aplicativos orientados para a
gestdo da glicemia, da terapia medicamentosa e de uma
categorizacdo de usabilidade aceitavel, seguida da limitrofe.
Disso, infere-se existir a necessidade de um investimento
no aprimoramento destes aplicativos para garantir que o
usuario possa utilizar melhor o recurso, ampliando suas
possibilidades de suporte. Ademais, a predominancia da
visdo focada na glicemia e no controle farmacolégico pode
enfatizar a visdo biologicista e centrada nos profissionais,
minimizando as alternativas de papel mais ativo da pessoa,
especialmente relacionadas aos comportamentos e as
crencas afeitas aos conceitos mais ampliados de saude.

Entretanto, os contelidos e os recursos encontrados
nos “aplicativos para a gestdo da glicemia e da terapia
medicamentosa”, “aplicativos para as mudancgas no estilo
de vida”, e “aplicativos para as medidas de bem-estar e
educagdo” possuem, de forma complementar, implicagbes
diretas nas atitudes para o autocuidado. Isto porque as
atitudes de autocuidado sdo determinadas por questdes
comportamentais, cognitivas e emocionais*¢'”) e estes
conteldos e recursos facilitam o desenvolvimento de
comportamentos de salde positivos por incluir lembretes/
alarmes, didrios de monitoramento, relatérios e graficos.
Utilizam atitudes cognitivas baseadas no acesso as
orientacGes e nas metas de saude, que reforcam as
respostas emocionais positivas por meio de conselhos
motivacionais e recompensadores dos bons resultados
alcancados. Assim, a pessoa com DM pode ser orientada
a utilizar mais de um aplicativo dos diferentes eixos,
de forma a explorar as caracteristicas complementares.

Em relagdo aos recursos dos apps classificados no
eixo “Aplicativos para a gestdo da glicemia e da terapia
medicamentosa” englobaram o apoio ao manejo das
variacOes da glicemia e a utilizacdo dos medicamentos.
Algumas pesquisas investigam o impacto destes recursos
no enfrentamento aos desafios de alcangar as metas
glicémicas individuais, na tomada de decisdo frente
aos padrdes da glicemia e no uso dos medicamentos.
Uma revisdo sistematica que avaliou o efeito dos apps
para smartphones no controle glicmico em pacientes
jovens com DM Tipo 1 (DM1) ndo revelou uma
reducdo significativa na Hemoglobina Glicada (HbA1c),
em comparacao aos cuidados habituais em combinagao.
No entanto, identificaram-se que apps auxiliares com as
calculadoras de insulina ou carboidratos foram benéficos
na reducdo da HbA1c1®),

Em paralelo, uma investigagdo do tipo mundo real
indicou que o uso continuo de apps de gerenciamento da
glicemia esta associado ao alcance de metas glicémicas

br/rlae

na pratica clinica®®, J& em participantes com DM2,
os usuarios que fizeram /login em um app por 19 dias
e tiveram pelo menos 85 dias desde o primeiro até o
ultimo /ogin, tiveram aumento de mais de duas vezes a
chance de reduzir o valor absoluto de HbA1c em 0,5%®9.
Parte destas contribuicdes pode estar associada as
diferentes fungdes encontradas nos apps, razao pela qual
importa considerar a funcionalidade dos apps, para que
haja melhores possibilidades de utilizagdo destes pelos
pacientes. Depreende-se desse processo o entendimento
de que a qualidade da dinamica no uso de apps para a
saude sofre a influéncia significativa da funcionalidade
dessas tecnologias®V.

Em relacdo aos conteuldos, alguns apps foram além
da monitorizagdo glicémica usual, com a utilizagdo de
lembretes, didrios, estatisticas, graficos e relatorios do
usuario, sendo possivel fazer ajustes adequados e tomadas
de decisdo mais acuradas, dada a abrangéncia das
informacdes obtidas, e, assim, melhorar a funcionalidade
dos apps para potencializar sua eficacia e efetividade.

No que tange aos recursos que auxiliam no
tratamento medicamentoso, destacam-se as ferramentas
que buscam auxiliar na adesdo medicamentosa. Ainda
nao estdo evidentes na literatura as contribuicdes destes
recursos para a adesdo ao tratamento. A avaliacdo de apps
de alta qualidade disponiveis gratuitamente ao publico
mostrou que quase metade destes ndo promoveram
alta ou moderada adesao medicamentosa. No entanto,
destaca-se a limitagdo imposta pela amostra reduzida e a
falta de padronizagao dos instrumentos avaliativos sobre
a adesao medicamentosa‘®.

O eixo “Aplicativos para a mudanga no estilo de
vida” contemplou apps com conteludos e recursos
voltados a pratica de atividades fisicas, alimentacgao,
controle pressorico e de peso. A identificacdo de
apps que contemplam este eixo se coaduna com uma
investigacdo sobre o uso de dispositivos mdveis por
pacientes que convivem com DM, a qual evidenciou que
uma parcela significativa dos participantes utiliza app
para o planejamento nutricional e dietético (85,5%),
monitorizacdo do controle glicémico (76,5%) e
agendamento de consultas de saude (90,5%)®3.,

Adicionado a estas evidéncias, uma revisdo
sistematica sobre a efetividade de apps moveis
relacionados ao estilo de vida de pessoas com DM detectou
que o gerenciamento dos habitos de vida por meio de apps
pode auxiliar a alcancar, a curto prazo, o controle glicémico
efetivo. No entanto, ndo se observaram contribuicdes
significativas no controle da pressdo arterial e do peso”.

O eixo “Aplicativos para as medidas de bem-estar
e educacao” abrangeu ferramentas que auxiliavam no
estabelecimento de metas, orientagGes educativas,
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conselhos motivacionais e encorajadores frente ao convivio
com a cronicidade da DM. Destaca-se a capacidade da
motivagcdo ser um importante para que as pessoas com
DM consigam lidar de maneira eficaz com a doenga®?.
Notavelmente, tais aspectos sdo observados nos apps
analisados, incluindo a temética educacional, que também
se caracteriza como relevante para a manutencgdo da
saude de pessoas com DM. Nesse contexto, os apps
parecem emergir como uma ferramenta capaz de fornecer
orientagdes educativas e informagdes relevantes para os
individuos de forma instantanea, contribuindo com o seu
processo de ensino-aprendizagem e o manejo do seu
quadro de saude®,

Apesar de os aspectos motivacionais terem sido
objetivos de alguns apps, ndo foram identificados contetidos
voltados a salide mental. Sabe-se que pessoas com DM s&o
mais suscetiveis a depressdo, a ansiedade, ao isolamento
social e aos transtornos alimentares®®. Além do impacto
que o tratamento causa, como estresse fisico e emocional
na pessoa e na familia, a convivéncia com essa condigdo
cronica é permeada por inumeros desafios, os quais
incluem a adaptacdo a uma nova rotina de cuidados(425-26),

Aponta-se, também, que outras tematicas
importantes para a saude de pessoas com DM ndo foram
abordadas pelos apps analisados, como a sexualidade e
reproducdo. A sexualidade é um componente essencial
para a manutencdo de uma vida saudavel, e repercussoes
bioldgicas, psicoldgicas e sociais podem sofrer influéncia
da DM®”), Outras tematicas pouco exploradas foram
as orientacdes educativas sobre as complicagdes da
DM, como a neuropatia diabética e a Doenca Arterial
Periférica. As informagdes relativas a essas complicacdes
e a prevengdo de lesGes cutaneas sdo fundamentais para
0 manejo da salde, contribuindo para a redugdo dos
custos em salde e evitando internagdes hospitalares
por causas preveniveis, o que pode resultar em maior
qualidade de vida®®,

Outro aspecto importante é a inexisténcia de
aplicativos voltados a pessoa com deficiéncia. Nao foram
identificados conteldos relacionados a deficiéncia visual
ou baixa acuidade visual decorrentes de outra complicacdo
comum da DM, como a retinopatia diabética. A auséncia
de aplicativos sobre o tema é alarmante, uma vez
que ja sdo reconhecidas as contribuicdes dos avangos
tecnoldgicos para a inclusdo da pessoa com deficiéncia
na sociedade, minimizando as desigualdades, dirimindo
barreiras, estimulando a autonomia, o autocuidado e
garantindo maior acessibilidade®®. Assim, se reconhece
a necessidade de investimentos no desenvolvimento de
ferramentas para essas tematicas.

Apesar do exposto, cumpre-se destacar que em
meio a pluralidade de 23 paises desenvolvedores dos

apps selecionados, apenas dois sao ibero-americanos
(Brasil e Espanha), cuja expressdo total do numero de
apps nao ultrapassou 11 (2%). Essa realidade pode
sinalizar um importante indicador de expressao em
investimento tecnolégico relacionado a saude da pessoa
com DM, sobretudo, por corresponder as realidades com
caracteristicas socioculturais distintas, cujos reflexos
podem sugerir impactos distintos em populagdes mais
vulneraveis em que a alfabetizagdo funcional, cultural,
tecnoldgica e o letramento imprimem realidades diferentes
entre os povos e as nagdes®°-31), o que ndo é diferente
para as pessoas com DM.

Ademais, do total de 71 apps selecionados, apenas
16 apresentam versdo em portugués e um em espanhol.
Desses apps, nenhum foi caracterizado com excelente
aceitacdo de usabilidade, sendo a maioria considerada de
usabilidade aceitavel (58,8%). Frente a isso, evidencia-se
a necessidade de se ter mais e melhores discussdes
no ambito ibero-americano sobre as tecnologias para
a saude das pessoas com DM, com vistas a aproximar
as informagdes sobre o manejo da glicemia, a terapia
medicamentosa, as mudancas do estilo de vida e as
medidas de bem-estar da realidade plural e objetiva
dessa populagdo.

Em uma perspectiva técnica, constata-se que as
versoOes dos apps analisados eram crescentes, indicando a
atualizacdo e o aprimoramento dos contetidos, apontando
adicdo de funcionalidades. Observou-se, ainda, que o
numero de downloads era muito variado, o que equivale
ao numero de pessoas que acessa a loja virtual e realiza
o download. Contudo, esse nimero pode nao refletir o
numero real de usuarios dos apps, pois apenas baixa-los
ndo torna o individuo automaticamente usuério dos
conteuldos e recursos do aplicativo.

Cabe destacar que, embora a expressiva maioria dos
apps tenha apresentado a versdao em inglés, com 53/71,
o numero de downloads, quando comparado aos apps de
lingua portuguesa, de apenas 16/71, ndo foi tdo superior
qguanto a diferenga entre essas duas modalidades. Para os
apps em lingua inglesa, o nimero total de downloads
foi superior a 2.217.500, enquanto que os apps em
portugués somaram mais de 1.960.100 downloads.
Essa realidade pode revelar comportamentos diferentes
entre grupos sociais de culturas distintas, sobre a
importancia que atribuem as praticas de saude e/ou
da utilizacdo de tecnologias para diferentes finalidades,
0 que inclui acessar as informacgbes e estabelecer as
rotinas relacionadas a saude. Nesse sentido, o Brasil,
por exemplo, é o pais cujos usuarios demandam mais
tempo de uso didrio de smartphone (Android), com 5,4
horas/dia, conforme revelou o relatério da plataforma
AppAnnie, de 202162,
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Neste estudo verificou-se que a maioria dos apps
apresentava usabilidade aceitavel ou os recursos
apresentavam algumas falhas, mas com padrdes de
usabilidade ainda aceitaveis. Tais resultados corroboraram
os dados de uma revisdo sistematica que identificou os
indices de satisfacdo de especialistas e pacientes entre
38% a 80%*?), Os principais problemas de usabilidade
sdo tarefas de varias etapas, funcionalidade e interacao
limitadas e navegacdo dificil no sistema. Outro estudo,
que avaliou os aplicativos mdveis gratuitos em espanhol,
identificou poucos aplicativos gratuitos para o controle
da DM disponiveis, sendo a maioria sem certificagdo de
qualidade e poucos fornecendo referéncias cientificas
sobre seu contetdo®?.

Esta pesquisa fornece um panorama abrangente sobre
0s apps moveis voltados a salde de pessoas com DM
disponiveis nas principais plataformas, bem como uma
analise sobre os seus recursos, contetidos e usabilidade.
Este panorama identificou as limitacdes dos recursos e os
temas que ainda requerem desenvolvimento. Frente aos
resultados, profissionais e pesquisadores da Enfermagem
e da area da salde podem extrair elementos que
facilitam tanto a avaliagdo detalhada dos apps, quanto
a recomendacdo mais segura daqueles que atenderiam
melhor a determinados critérios, bem como direcionar o
investimento no desenvolvimento de novas tecnologias
e recursos moveis necessarios ao manejo da saude de
pessoas com DM.

Como limitagdo deste estudo, menciona-se a ndao
inclusdo dos apps pagos, que exigiam recursos especificos
ou autorizacao dos seus desenvolvedores. Como o
estudo centrou-se nos aspectos da usabilidade, existe
a limitagdo da confiabilidade do conteldo empregado
pelos desenvolvedores e a observancia dos critérios de
certificacdo de qualidade, o que exige estudos futuros e
uma apreciagdo destes parametros pelos profissionais de
salde que forem recomendar os apps.

Conclusao

Os apps mdveis voltados a salde de pessoas com DM
disponiveis nos principais sistemas operacionais possuem
contelidos e recursos variados. Apresentam, em sua
maioria, usabilidade aceitavel e envolvem principalmente
as tematicas do manejo da glicemia, alimentagdo, terapia
medicamentosa e insulinoterapia. Tém potencial para auxiliar
e orientar os usuarios no manejo da doenga cotidianamente,
além de se constituirem como uma possivel estratégia de
cuidado a ser utilizada pelos profissionais de saude.

No entanto, algumas tematicas foram pouco
contempladas, como a salde mental, sexual e reprodutiva,
as quais podem contribuir para o plano terapéutico em
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uma perspectiva holistica e integral. Evidenciou-se
também a necessidade de desenvolvimento de apps mais
inclusivos, com contelidos e recursos voltados as pessoas
com DM que convivem com algum tipo de deficiéncia.
Por fim, a recomendacdo de uso pelos profissionais
deve ser antecedida pela verificacdo da confiabilidade
das informacgdes contidas nos apps, questdo que, pela
finalidade desta pesquisa, ndo foi avaliada.
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