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Abstract

Introduction: The objective of the study was to
assess the potential of publicly available mobile
applications created as tools supporting the re-
covery of alcohol-dependent persons.

Material and methods: Fifteen mobile ap-
plications were analysed in domains liketype
of included functionalities and their educa-
tional content, engagement and aesthetics,
scope and privacy concern. Modified versions
of Self-Help Model Scale (SHMS) and Mobile
Application Rating Scale (MARS) were used for
evaluation.

Results: All applications got a low score on
SHMS (1-18 points); the average score was only
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Streszczenie

Wprowadzenie: Celem badania byta ocena poten-
cjalu dostepnych w domenie publicznej aplikacji
mobilnych skierowanych do 0s6b uzaleznionych od
alkoholu jako narzedzi wspierajacych proces lecze-
nia uzaleznienia od alkoholu.

Material i metody: Analizowano 15 aplikacji mobil-
nych pod wzgledem rodzaju dostgpnych funkcjonal-
nosci i zawartych w nich tresci, atrakcyjnosci, zakresu
oddzialywania oraz troski o zabezpieczenie prywat-
nosci uzytkownikéw. Do ewaluacji wykorzystano
zmodyfikowane wersje Self-Help Model Scale (SHMS)
i Mobile Application Rating Scale (MARS).

Wyniki: Wszystkie analizowane aplikacje uzyskaty
niski wynik na SHMS - $rednia ocena na skali od
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4 points (min. = 1, max. = 7.7). Most applications
received points on educational and motivational
level, only two applications contained function-
alities related to development of coping strate-
gies in high risk situations. Results of scoring on
MARS subscales (min. 1, max. 5 points) were
higher. The functionality of applications was as-
sessed as rather high (average score 4 points),
the lowest score was related to the quality of in-
formation (average score 2 points). The average
score of app features directly related to coping
with alcohol use disorder (AUD) was 3 points
(min. = 1.2, max. = 4.1). Applications which
were scored high on the MARS were also scored
relatively highest on SHMS. Researchers were
unable to identify any scientific studies conduct-
ed in order to assess the efficacy of those applica-
tions as tools supporting the persons with AUD
in their recovery process.

Conclusions: Mobile applications for persons ex-
periencing alcohol-related problems are focused
mainly on self-monitoring. It seems important
that other domains like the motivational, educa-
tional, and related to crisis intervention and forms
of social support are being developed as well.
The concern about lack of privacy has been identi-
fied as one of major challenges.

Keywords: mHealth, Mobile applications, Recov-
ery, Alcohol-related problems

1 do 18 wyniosta tylko 4 pkt (min. = 1, maks. =7,7).
Wiekszo$¢ aplikacji uzyskala punkty wylacznie
w obszarze informacyjno-motywacyjnym, tylko
dwie zawieraly funkcjonalnosci zwigzane z two-
rzeniem strategii radzenia sobie w sytuacjach pod-
wyzszonego ryzyka. Na podskalach MARS (od 1 do
5 pkt) wyniki byly wyzsze. Najwyzej oceniano funk-
cjonalno$¢ aplikacji (Srednia 4 pkt), najnizej — ich
tres¢ ($rednia 2 pkt). Srednia liczba punktéw uzyska-
nych na podskali oceniajgcej cechy aplikacji odnosza-
ce sie do radzenia sobie z uzaleznieniem od alkoholu
wyniosta 3 pkt (min. = 1,2, maks. = 4,1). Aplikacje
najwyzej ocenione na MARS byly jednoczeénie apli-
kacjami uzyskujacymi stosunkowo wysokie wyniki
na SHMS. Brakuje informacji na temat badan na-
ukowych oceniajacych skuteczno$¢ ewaluowanych
aplikacji we wspieraniu procesu zdrowienia u oséb
z zaburzeniami zwigzanymi z alkoholem (AUD).

Whioski: Aplikacje mobilne skierowane do
0s6b doswiadczajacych probleméw wynikaja-
cych z uzywania alkoholu koncentrujg si¢ przede
wszystkim na samoobserwacji. Istotne wydaje
sie dalsze rozwijanie funkcjonalnosci motywuja-
cych do abstynencji, oferujacych pomoc w sytu-
acjach krytycznych oraz tworzeniu sieci wsparcia.
Problemem pozostaje brak wystarczajacej troski
o kwestie zwigzane z ochrong danych wrazliwych.

Stowa kluczowe: mZdrowie, aplikacje mobilne,
zdrowienie, problemy zwiazane z alkoholem

®m INTRODUCTION

The growing interest in mobile applications in
the area of problematic psychoactive substance
use reflects a wider paradigm shift in health-
care. Changes in the social definition of mental
health and the emerging new needs and patient
expectations result in a growing focus on an in-
dividual increasingly actively and consciously
monitoring his or her own health indicators.
The mHealth concept refers to all activities us-
ing the potential of mobile software (phones and
smartphones and mobile health applications)
in the sphere of health and healthcare. Sum-
marising changes in this area, Swan [1] writes
about 80% of internet users looking for health
information online, about 7000 health applica-
tions downloaded more than 5 billion times in
2010 and about the new concept the quantified
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m WPROWADZENIE

Rosnace zainteresowanie aplikacjami mobilnymi
w obszarze zwigzanym z problemowym uzywaniem
substancji psychoaktywnych odzwierciedla szersza
zmianeg paradygmatu dokonujaca si¢ w opiece zdro-
wotnej. Zmiany w spotecznej definicji zdrowia psy-
chicznego i wynikajace z nich nowe potrzeby i ocze-
kiwania pacjentéw skutkujg rosnaca koncentracja
zainteresowania na jednostce, ktéra coraz bardziej
aktywnie i $wiadomie monitoruje swoje wskazniki
zdrowia. Pojecie mZdrowia dotyczy wszelkich dzia-
fan wykorzystujacych potencjal oprogramowania
mobilnego (telefonéw oraz smartfonéw i mobilnych
aplikacji zdrowotnych) w sferze zdrowia i opieki
zdrowotnej. Podsumowujac zmiany w tym obsza-
rze, Swan [1] pisze o 80% uzytkownikéw internetu
poszukujacych informacji o zdrowiu online, o 7 tys.
aplikacji w dziedzinie zdrowia pobranych ponad
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self. Research indicates that mobile applica-
tions are a widely accepted and useful medium
of health interventions [2]. On the other hand,
the use of new technologies is not evenly distrib-
uted in different parts of the world and in differ-
ent groups of potential users. In Poland almost
every third internet user (31%) took advantage
of mobile health and sports applications [3] in
2015. In the Fox and Duggan study [4], only 19%
of smartphone users downloaded a health appli-
cation, of which only 10% in the over 65-year-
old group.

In the area of problematic psychoactive
substance use, applications monitoring alco-
hol consumption and making use of the short
intervention concept serve to strengthen risk
awareness and change behaviour in the gen-
eral population. In addition, there are applica-
tions that maintain contact with ex-patients for
addiction treatment, or applications that are
oriented towards relapse prevention and even
those that borrow assisted self-medication con-
cepts from addiction [5-9]. Interventions of this
kind seem to be particularly valuable in relation
to alcohol dependence as the rate of post-ther-
apy relapse is high and the process of recover-
ing from alcohol dependence requires time and
various sources of support in the consolidation
phase.

Researchers note that while alcohol depen-
dence is commonly treated as a chronic disease,
treatment rarely offers any form of long-term
support and prevention of relapse in patients who
have completed treatment - at least not as much
support as is available to those suffering from oth-
er chronic disorders [10, 11].

The use of the application in a therapeu-
tic context may mean help in the estimation
of the symptoms of dependence, provision of in-
formation on psycho-education and strengthen-
ing of commitment, motivation and retention
time in treatment [12]. Applications can poten-
tially contain a whole range of functionalities to
meet different user needs, but in practice, it ap-
pears that the popularity of individual solutions
varies greatly.

In the Ramsey review [13], the main way
of supporting the process of coping with prob-
lematic alcohol use was to provide general in-
formation on the risks associated with drinking,
the types of treatment available and knowledge

5 mld razy w 2010 r. oraz o nowej koncepciji siebie
- policzalnym ja. Badania wskazuja, ze aplikacje
mobilne s3 szeroko akceptowanym i uzytecznym
medium interwencji z zakresu zdrowia [2]. Z dru-
giej strony wykorzystanie nowych technologii nie
jest rownomiernie rozlozone w réznych czgsciach
$wiata i roznych grupach potencjalnych uzytkow-
nikow: w Polsce w 2015 r. prawie co trzeci inter-
nauta (31%) korzystat z mobilnych aplikacji zdro-
wotnych i sportowych [3]. W badaniu Fox and
Duggan [4] tylko 19% uzytkownikéw smartfonéw
pobralo aplikacje zdrowotng, w tym zaledwie
10% w grupie oséb powyzej 65. roku zycia.

W obszarze zwigzanym z problemowym uzy-
waniem substancji psychoaktywnych aplikacje
monitorujgce spozycie alkoholu i korzystajace
z koncepcji krétkich interwencji stuzg wzmacnia-
niu $wiadomosci ryzyka oraz zmianie zachowania
w populacji generalnej. Poza tym istniejg aplikacje
podtrzymujgce kontakt z bytymi pacjentami lecz-
nictwa uzaleznien czy aplikacje zorientowane na
zapobieganie nawrotom, a nawet takie, ktére wyko-
rzystuja koncepcje wspomaganych samowyleczen
z uzaleznienia [5-9]. Tego typu interwencje wydaja
sie szczegolnie wartosciowe w odniesieniu do uza-
leznienia od alkoholu - wskaznik nawrotéw po za-
konczeniu terapii jest wysoki, a proces wychodzenia
z uzaleznienia od alkoholu wymaga czasu i réznych
zrodet wsparcia w jego utrwalaniu.

Badacze zauwazajg, ze o ile uzaleznienie od al-
koholu jest powszechnie traktowane jako choroba
przewlekla, o tyle lecznictwo rzadko oferuje jakie-
kolwiek formy dtugoterminowego wsparcia i zapo-
biegania nawrotom u pacjentéw, ktérzy ukonczyli
leczenie. A przynajmniej nie takiego wsparcia, ja-
kiego udziela si¢ osobom cierpigcym z powodu in-
nych przewleklych zaburzen [10, 11].

Wykorzystanie aplikacji w kontekscie terapeu-
tycznym moze oznacza¢ pomoc w oszacowaniu
objawow uzaleznienia, dostarczenie informacji
z zakresu psychoedukacji, wzmocnienie zaan-
gazowania, motywacji i czasu utrzymywania si¢
w leczeniu [12]. Aplikacje mogg zawiera¢ caly wa-
chlarz funkcjonalnosci odpowiadajacych réznym
potrzebom uzytkownikéw, w praktyce jednak oka-
zuje sig, ze popularnos$¢ poszczegélnych rozwigzan
jest bardzo zréznicowana.

W przegladzie Ramsey [13] gléwna droga
wspierania procesu radzenia sobie z problemo-
wym uzywaniem alkoholu bylo dostarczanie
ogolnych informacji na temat ryzyka zwigzanego
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about dependence (37%). This information was
usually e-books without interactive elements.
The applications also provided messages moti-
vating for change and anecdotes from the lives
of those who successfully managed to cope with
drinking (21%). Some of the analysed applica-
tions offered tools for monitoring days of absti-
nence (24%) or the level of consumption (the
amount of alcohol drunk during the last month
22%). Some offered assistance in the state of in-
toxication, e.g. by questionnaires estimating
the level of intoxication or encouraging the drink-
ing of water between alcohol beverages use (28%
of the applications); assistance to prevent driving
under the influence of alcohol (22% of the appli-
cations enabled a call to a friend or a taxi); avoid-
ing social problems (3% blocking social media
and communicators) [13].

The research by Savic et al. [14] shows that
the most common functionality among all
the applications (n = 87) is providing informa-
tion on addiction and cure (69%). Nearly half
of the surveyed applications aimed at strengthen-
ing the motivation to change (49%) through med-
itations and prayers (30%), stories of those who
succeeded (22%) and lists of undertaken actions
(15%). Only 38% of the applications strength-
ened bonds, developed the possibility of giving
or receiving support by such functionalities as
locators of self-help groups and therapeutic insti-
tutions (23%), links to online communities (21%)
and quick access to the list of personal contacts
(11%). Also, 28% of the application contained in-
teractive functionalities mainly in the form of di-
agrams and sobriety days counters and only 2%
as reward functionalities. More than 3/4 of ap-
plications (82%) are based mainly on text, other
media are much less frequently used: audio 18%,
maps 10%, graphics 8% and video 7%. Also game
elements were rare, taking the form of awarding
points or gaining levels, although these seem to
be potential sources of reward and positive rein-
forcement. It is also important that applications
require constant care, improvement and their
creators should pay attention to information
from users [14].

It seems that mHealth solutions may become
the answer to the gap in the treatment offer, pro-
viding an opportunity of maintaining long-term
contact with the treatment facility and overcom-
ing barriers related to stigma, geographical ex-
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z piciem, rodzajow dostepnego leczenia i wiedzy
na temat uzaleznienia (37%). Informacje te mialy
zwykle charakter e-bookow, bez elementéw inte-
rakcyjnych. Aplikacje dostarczaly tez wiadomosci
motywujacych do zmiany i anegdot z Zycia oséb,
ktore skutecznie poradzily sobie z piciem (21%).
Czg$¢ analizowanych aplikacji oferowalo narze-
dzia do monitorowania dni abstynencji (24%) lub
poziomu konsumpcji (22%; ilos¢ wypitego alko-
holu w ciggu ostatniego miesigca). Niektore pro-
ponowaly pomoc w stanie nietrzezwosci, np. przez
kwestionariusze szacujace poziom nietrzezwosci
lub zachg¢canie do picia wody pomigdzy drinkami
(28% aplikacji); pomoc w zapobieganiu prowadze-
nia pod wptywem alkoholu (22% aplikacji; telefon
do przyjaciela lub po takséwke); unikanie proble-
mow towarzyskich (3%; blokowanie mediéw spo-
tecznosciowych i komunikatoréw) [13].

Z badan Savic i wsp. [14] wynika, Ze najczesciej
spotykang wsrod ogétu badanych aplikacji (n = 87)
funkcjonalnoscia jest dostarczanie informacji doty-
czacych uzaleznienia oraz wyleczenia (69%). Blisko
polowa badanych aplikacji miala na celu wzmoc-
nienie motywacji do zmiany (49%) przez medytacje
i modlitwy (30%), historie tych, ktérym sie udato
(22%), listy podejmowanych dziatan (15%). Tylko
38% aplikacji wzmacnialo wiezi, rozwijalo mozli-
wos¢ dawania badz uzyskiwania wsparcia przez ta-
kie funkcjonalnosci, jak lokalizatory grup samopo-
mocowych i placéwek terapeutycznych (23%), linki
do spolecznosci online (21%), szybki dostep do listy
osobistych kontaktow (11%). Z kolei 28% aplikacji
zawieralo funkcjonalnosci interaktywne: gléwnie
wykresy i liczniki dni trzezwosci, jedynie 2% -
funkcjonalnosci zwigzane z nagradzaniem. Wiecej
niz 3/4 aplikacji (82%) bazuje przede wszystkim na
tekscie, inne media sg znacznie rzadziej uzywane:
audio 18%, mapy 10%, grafiki 8%, wideo 7%. Do
rzadkosci nalezaly tez elementy gry — przyznawanie
punktéw czy zdobywanie poziomoéw, chociaz jak sig
wydaje s3 to potencjalne zrodta nagradzania i pozy-
tywnych wzmocnien. Istotne jest tez to, ze aplikacje
wymagajg stalej troski, ulepszania, a ich twércy po-
winni zwraca¢ uwage na informacje od uzytkowni-
kow [14].

Wydaje si¢, ze rozwigzania z zakresu mZdro-
wia moga sta¢ si¢ odpowiedzig na luke w ofercie
lecznictwa, dajac szanse¢ na utrzymywanie diugo-
trwalego kontaktu z placowka lecznicza oraz na
przezwyciezenie barier zwigzanych ze stygmaty-
zacj, wykluczeniem geograficznym i wysokimi
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clusion and high costs of treatment. Thanks to
technological solutions of this kind, patients feel
a stronger connection with the treatment facili-
ty, have the feeling that their disease is carefully
monitored and they have not been forgotten by
their therapist [9-11]. An important element is
the feeling of being in contact with others and
the possibility of obtaining social support also
through involvement in self-help groups [15].
High availability of therapeutic assistance in cri-
sis situations is very important here. However, is-
sues related to privacy and confidentiality may be
a challenge. There are many potential problems
like disclosure of the data entered into the appli-
cation to unauthorized persons by digital theft or
loss of phone, inadequate protection of the data
within the application and users lack of aware-
ness of what type of information the application
creators have access to [9, 11]. The extraordinary
dynamics of the development of new technolo-
gies is also a challenge as many new solutions are
constantly appearing that are difficult for laymen
to keep up with, hence the need for research an-
alysing currently available applications in terms
of their possibilities.

The review of the publically available mobile
applications for alcohol dependent persons, pre-
sented in this article aimed to assess their potential
as tools supporting the alcohol dependence ther-
apy process. A number of different applications
were selected and analysed for their content, at-
tractiveness, quality, scope of impact, type of avail-
able functionalities and concern for protecting us-
ers’ privacy.

® MATERIAL AND METHODS

Sources in the application search were Google
Play and AppStore databases; in the former,
applications run on Android and in the latter
on iOS system. The following keywords were
used: drinking, drink, alcohol, sobriety, alco-
holism and alcohol addiction. Data was col-
lected from September to December 2018, and
the last update of the database took place on
13.12.2018.

The next stage of the search consisted of ana-
lysing the applications on the basis of descriptions
of application functionalities available in Google
Play and AppStore databases as well as informa-
tion about the price and number of downloads.

kosztami leczenia. Dzigki tego typu rozwigzaniom
technologicznym pacjenci czuja silniejsza tacznos¢
z placéwka leczniczg, majg poczucie, ze ich choroba
jest starannie monitorowana, a oni sami nie zostali
zapomniani przez terapeute [9-11]. Istotnym ele-
mentem jest poczucie bycia w kontakcie z innymi,
mozliwo$¢ uzyskania wsparcia spolecznego, row-
niez przez zaangazowanie w grupy samopomoco-
we [15]. Duze znaczenie ma tu wysoka dostepnos¢
pomocy terapeutycznej w sytuacjach kryzysu. Wy-
zwaniem mogg jednak okazac sie kwestie zwigzane
z prywatnoscig i poufnoscia. Potencjalnych proble-
mow jest wiele, np. ujawnienie danych wprowadzo-
nych do aplikacji osobom nieuprawnionym przez
ich kradziez cyfrowg lub tez utrate telefonu, nieod-
powiednie zabezpieczenie danych w ramach aplika-
cji, nieuswiadamianie sobie przez uzytkownikéw,
do jakiego typu informacji maja dostep tworcy apli-
kacji [9, 11]. Wyzwanie stanowi réwniez niezwykta
dynamika rozwoju nowych technologii - stale poja-
wia si¢ wiele nowych rozwigzan, za ktérymi trudno
nadazy¢ laikom, stad potrzeba badan analizujacych
aktualnie dostepne na rynku aplikacje pod katem
mozliwosci, jakie ze sobg niosa.

Zaprezentowany w artykule przeglad dostep-
nych w domenie publicznej aplikacji mobilnych
skierowanych do 0séb uzaleznionych od alkoho-
lu ma na celu oceng ich potencjalu jako narzedzi
wspierajacych proces terapii uzaleznienia od al-
koholu. Wybrano szereg réznych aplikacji i ana-
lizowano je ze wzgledu na zawarte w nich tresci,
atrakcyjnos¢, jakos¢, zakres oddziatywania, rodzaj
dostepnych funkcjonalnosci oraz troske o zabez-
pieczenie prywatnosci uzytkownikow.

m MATERIAL | METODY

Zrédtem wyszukiwania aplikacji byly bazy
Google Play oraz AppStore. W pierwszej dostepne s3
aplikacje dzialajace w systemie Android, w drugiej
natomiast — w systemie iOS. W celu wyszukania
aplikacji wykorzystano nastepujace stowa kluczo-
we: drinking, drink, alcohol, sobriety, alcoholism,
alcohol addiction. Dane zbierano od wrzesnia do
grudnia 2018 r., ostatnia aktualizacja bazy miata
miejsce 13 grudnia 2018 r.

Kolejny etap wyszukiwania polegat na doko-
naniu analizy aplikacji na podstawie dostepnych
w bazach Google Play oraz AppStore opiséw zawar-
tych w aplikacjach funkcjonalnosci oraz informa-
cji o cenie i liczbie pobran. Proces ten szczegétowo
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This process is described in detail in another ar-
ticle [16]. Based on the descriptions, the follow-
ing were excluded from in-depth analysis: 1) paid
applications, 2) applications with zero downloads
and so-called unpublished applications intended
for testers, 3) applications that in various forms
encourage the drinking of alcohol, e.g. by facilitat-
ing access or supporting the process of consump-
tion, 4) applications discouraging the use of alco-
hol, but to a very limited extent with one or two
simple functionalities.

The applications which, in the opinion of re-
searchers, had the greatest potential to support
the therapeutic process were included in the in-
depth analysis, as these contained a number of dif-
ferent functionalities and involved the user to
a greater extent than others (n = 16). One of the 16
selected applications was excluded due to a start-
up problem (Figure 1).

Finally, 15 applications were further evaluated
using modified versions of the Self-Help Model
Scale (SHMS) [17] and Mobile Application Rating
Scale (MARS) [18]. Eight were available in both
databases, six only in Google Play and one only in
AppStore.

The Self-Help Model Scale (SHMS) [17] deter-
mines the extent to which the application supports
the user in coping with alcohol problems by scor-
ing individual functionalities. The SHMS modifi-
cation assigned individual scale items to four the-
matic categories: 1) educational and motivational
level, 2) identifying high-risk situations, 3) strat-
egies of coping in high-risk situations and 4) re-

opisano w innym artykule [16]. Na podstawie opi-
sOw z poglebionej analizy wykluczono: 1) aplikacje
platne, 2) aplikacje z zerowa liczbg $ciagnie¢ oraz
tzw. aplikacje nieopublikowane, przeznaczone dla
testerow, 3) aplikacje, ktore w roznej formie zache-
caja do picia alkoholu, np. przez ulatwianie do-
stepu czy tez wspomaganie procesu konsumpcji,
4) aplikacje zniech¢cajace do uzywania alkoholu,
ale w bardzo ograniczonym zakresie - przez jedna
lub dwie proste funkcjonalnosci.

Do poglebionej analizy wlaczono aplikacje, ktore
mialy w opinii badaczy najwigkszy potencjal wspo-
magania procesu terapeutycznego, poniewaz zawie-
raly szereg réznych funkcjonalnosci i w wigkszym
stopniu niz inne angazowaly uzytkownika (n = 16).
Z 16 wybranych aplikacji wykluczono jedng ze
wzgledu na problem z jej uruchomieniem (ryc. 1).

Ostatecznie 15 aplikacji poddano proceso-
wi dalszej ewaluacji przy uzyciu zmodyfikowa-
nych wersji dwoch skal: Self-Help Model Scale
(SHMS) [17] oraz Mobile Application Rating Sca-
le (MARS) [18]. Osiem z nich byto dostepnych
w obu bazach, szes¢ tylko w bazie Google Play, jed-
na tylko w bazie AppStore.

Self-Help Model Scale (SHMS) [17] pozwala
okresli¢ zakres, w jakim aplikacja wspomaga uzyt-
kownika w radzeniu sobie z problemami alkoho-
lowymi przez punktowe ocenianie poszczegolnych
funkcjonalnosci. Modyfikacja SHMS polegala na
przypisaniu poszczegélnych itemoéw skali do czte-
rech kategorii tematycznych: 1) poziom edukacyj-
no-motywacyjny, 2) identyfikacja sytuacji pod-
wyzszonego ryzyka, 3) strategie radzenia sobie

Google Play
& AppStore

keywords/stowa

Excluded from analysis/Wykluczone z dalszej analizy:

 Pro-drinking/Proalkoholowe (n = 100)
¢ Pro-health with limited variety of functionalities/

Prozdrowotne o ograniczonym zakresie funkcjonalnosci (n = 84)
 Technical issues/Problemy techniczne (n = 1)

kluczowe: 200 applications/

aplikacji

Y

drinking, drink,
alcohol, sobriety,
alcoholism,
alcohol addiction

Included in analysis/
Wtaczone do dalszej analizy:

15 pro-health applications >
with wide variety of functionalities/
15 aplikacji prozdrowotnych z szeroka
gama funkcjonalnosci

Evaluation with
SHMS and MARS/
Ewaluacja przy uzyciu
SHMS i MARS

Figure 1. Sample selection process
Rycina 1. Schemat doboru préby
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Table I. Modified Self-Help Model Scale (SHMS) used in the analysis (0-18 points)
Tabela I. Zmodyfikowana Self-Help Model Scale (SHMS) wykorzystana w badaniu (0-18 pkt)

25

Educational and motivational level/Poziom edukacyjno-motywacyjny (0-4 points/pkt)

Providing information and feedback
Edukacja i rozwijanie Swiadomosci

0 = absent/brak
1 =
zautomatyzowane informacje

o charakterze edukacyjnym
personalised feedback
spersonalizowane informacje zwrotne

non-tailored information and feedback

Motivational techniques
Motywacja

absent/brak

present, non-tailored
obecne, zautomatyzowane
present, personalised
obecne, spersonalizowane

- O

Identifying high risk situations/ldentyfikacja sytuacji podwyzszonego ryzyka (0-4 points/pkt)

Identifies risk situations

0 = absent/brak

informacji i uzyskanie informacji zwrotnych w momentach ryzykownych

Identyfikacja sytuacji podwyzszonego ryzyka 1 = present/obecne
Identifies risk situations using geolocalisation 0 = absent/brak
Identyfikacja sytuacji podwyzszonego ryzyka za pomoca geolokalizacji 1 = present/obecne
Identifies personalised risk situations 0 = absent/brak
Spersonalizowana identyfikacja sytuacji podwyzszonego ryzyka 1 = present/obecne
Identifies personalised risk situations by offering tailored information

and feedback at moments of risk 0 = absent/brak
Identyfikacja sytuacji podwyzszonego ryzyka przez wprowadzanie 1 = present/obecne

(0-3 points/pkt)

Strategies of coping in high risk situations/Strategie radzenia sobie w sytuacjach podwyzszonego ryzyka

w sytuacjach podwyzszonego ryzyka

Explains strategies in risk situation 0 = absent/brak
Informacje o strategiach radzenia sobie w sytuacjach podwyzszonego ryzyka | 1 = present /obecne
Sends pre-programmed messages with strategies in risk situations
) SO0, ; . .| 0 = absent/brak
Zautomatyzowane wiadomosci informujgce o sposobach radzenia sobie
- . 1 = present /obecne
w sytuacjach podwyzszonego ryzyka
Sends personalised messages with strategies in risk situation
; . P . . . 0 = absent/brak
Spersonalizowane wiadomosci informujace o sposobach radzenia sobie
1 = present /obecne

Relapse prevention level/Poziom zapobiegania nawrotom

uzaleznienia (0-7 points/pkt)

uzyciu metodologii EMA

0 = absent/brak
Rewards .
. 1 = non-tailored/zautomatyzowane
Nagradzanie - A
2 = personalised/spersonalizowane
. 0 = absent/brak
Helps to assess relapse risk .
PO N 1 = non-tailored/zautomatyzowane
Pomoc w okreslaniu ryzyka nawrotu uzaleznienia - A
2 = personalised/spersonalizowane
Helps to develop relapse risk-coping strategies 0 = absent/brak
Mozliwos¢ tworzenia strategii radzenia sobie w sytuacji nawrotu 1 = non-tailored/zautomatyzowane
uzaleznienia 2 = personalised/spersonalizowane
Collects user data and provides feedback via Ecological Momentary
Assessment (EMA) 0 = absent/brak
Zbieranie danych o uzytkowniku i udzielanie informacji zwrotnych przy | 1 = present/obecne

lapse prevention level. In addition, in the thematic
area “strategies of coping in high-risk situations”,
the scale score was modified from 0-2 points to 0-1
points (Table I).

punktacje skali z 0-2 pkt, na 0-1 pkt (tab. I).

w sytuacjach podwyzszonego ryzyka, 4) poziom za-
pobiegania nawrotom uzaleznienia. Ponadto w ob-
szarze tematycznym ,strategie radzenia sobie w sy-
tuacjach podwyzszonego ryzyka” zmodyfikowano
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Table Il. Section F of Mobile Application Rating Scale (MARS) created to evaluate features of the application directly
related to coping with alcohol use disorders (1 - fully disagree, 5 — fully agree)

Tabela Il. Mobile Application Rating Scale (MARS) — cze$¢ F dotyczaca ewaluacji cech aplikacji zwigzanych bezposrednio
z radzeniem sobie z uzaleznieniem od alkoholu (1 — zdecydowanie sie nie zgadzam, 5 — zdecydowanie sie zgadzam)

This app is likely to increase the awareness of importance of addressing drinking behaviour
Aplikacja rozwija swiadomos¢ dotyczaca zachowan zwigzanych z piciem
1 | 2 | 3 | 4 | 5
This app is likely to increase knowledge/understanding of AUD
Aplikacja pogtebia wiedze/zrozumienie problemu uzaleznienia od alkoholu
1 | 2 | 3 | 4 | 5
This app is likely to change attitudes towards quitting or limiting alcohol consumption
Aplikacja zmienia postawy zwigzane z ograniczeniem badZ zaprzestaniem picia alkoholu
1 | 2 | 3 | 4 | 5
This app is likely to increase motivation to address AUD
Aplikacja zwieksza motywacje do zmiany swojego zachowania natogowego
1 | 2 | 3 | 4 | 5
This app is likely to encourage help seeking for AUD
Aplikacja zacheca do poszukiwania pomocy w rozwigzaniu problemu uzaleznienia
1 | 2 | 3 | 4 | 5
Use of this app is likely to decrease alcohol consumption
Aplikacja moze doprowadzi¢ do obnizenia poziomu konsumpcji alkoholu
1 | 2 | 3 | 4 | 5
This app is likely to encourage the use of self-help or other forms of social support

Aplikacja zwieksza szanse na uczestniczenie w grupach wsparcia, samopomocy i korzystania z innych form
spotecznego wsparcia

1 | 2 | 3 | 4 | 5
Use of this app is likely to decrease the chances of relapse
Aplikacja zmniejsza mozliwo$¢ nawrotu uzaleznienia

1 | 2 | 3 | 4 | 5

The Mobile Application Rating Scale (MARS) [18] Mobile Application Rating Scale (MARS) [18]
is a scale that evaluates different types of health jest skalg stworzong do oceny réznego typu aplika-
applications. It consists of 1) a part concerning ¢ji zdrowotnych. Sktada si¢ z: 1) czedci dotyczacej
the general characteristics of the application and ogdlnej charakterystyki aplikacji i jej funkcjonal-
its functionality; 2) parts assessing a) engage- nosci; 2) czgsci oceniajgcych: a) zaangazowanie,
ment, b) functionality, c) aesthetics and d) infor- b) funkcjonalnos¢, c) estetyke oraz d) zakres in-
mation; 3) a part allowing for subjective evalu- formacji; 3) czedci pozwalajacej na subiektywng
ation of the attractiveness of the application and ocene atrakcyjnodci aplikacji; 4) czedci pozwala-
4) a part allowing for the assessment of compli- jacej na ocene zgodnosci aplikacji ze specyficznie
ance of the application with specific objectives okreslonymi celami zwigzanymi ze zmiang postaw
related to the change of health attitudes and be- i zachowan zdrowotnych. W projekcie mWsparcie
haviours. In the mWsparcie project, the testers testerzy w czeSci czwartej oceniali aplikacje pod
in the fourth part evaluated the applications in katem: rozwijania $wiadomosci wiasnego proble-
terms of developing awareness of one’s own prob- mu, zwigkszenia poziomu wiedzy, zwigkszenia po-
lem; increasing the level of knowledge; increasing czucia samoskutecznosci i motywacji do zmiany,
the sense of self-efficacy and motivation to change; zwiekszenia szans na poszukiwanie pomocy tera-
increasing the chances of seeking therapeutic help, peutycznej, zmiane zachowania nalogowego oraz
changing addictive behaviour and seeking various poszukiwanie réznych form wsparcia spolecznego,
forms of social support and reducing the chances zmniejszenia szans nawrotu uzaleznienia. Skala
of relapse. The scale has also been modified in part zostala réwniez zmodyfikowana w czesci (2d) oce-
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assessing the scope of information (2d). The an-
swers not applicable were treated as 0 and, con-
trary to the recommendations of the scale creators,
were included in the overall average. In our view,
responses like “application not included informa-
tion” or “it has no scientific justification” are not
neutral and should lower the final rating.

The evaluation was conducted over a two-week
period using phones equipped with Android and
iOS operating systems. The applications were test-
ed by three people: the first tester evaluated all
15 applications, the second and the third tested
eight applications each. One of the applications —
Nie pije, Nie biorg, Aniot Stroz (I don’'t drink, I don’t
take, Guardian Angel) was tested by three testers.
Their grades were averaged out (Table II).

m RESULTS

The initial application selection was based on
their description in Google Play and Apple Store
databases. An in-depth analysis of application
content was possible only after downloading.
Two independent testers each underwent sever-
al days of testing. The results show that the an-
alysed applications differed significantly in their
functionality number and complexity. Below we
present the results of the analysis of quantitative
indicators available for the evaluated applications
and their detailed characteristics (starting from
the most popular), analysed in terms of their
functionalities supporting the process of dealing
with dependence. Below we present the results
of application content evaluation using SHMS
and MARS scales.

Indicators of influence

Several indicators are available in the Google
Play database, such as the number of user reviews
or the average users score, which illustrate both
the popularity of a given application and its scope
of impact. A large number of reviews showed that
a given application aroused interest and users were
willing to share their opinions about it. Another
available indicator is the number of application
downloads, though the Google Play database only
provides the ranges of downloads not the exact
number. Data on the analysed applications are pre-
sented in Table III.

Five of the analysed applications can be charac-
terised as applications with a relatively high impact

niajacej zakres informacji. Odpowiedzi nie dotyczy
zostaly potraktowane jako odpowiedzi o wartosci 0
i — wbrew zaleceniom twdrcéw skali — wliczone do
ogodlnej $redniej. W naszej opinii takie odpowiedzi,
jak ,aplikacja nie zawiera informacji” czy ,,aplikacja
nie ma uzasadnienia naukowego” nie s3 neutralne
i powinny obniza¢ koricowg oceneg.

Ewaluacje prowadzono przez dwa tygodnie,
postugujac sie telefonami wyposazonymi w syste-
my operacyjne Android oraz iOS. Aplikacje byly
testowane przez trzy osoby: pierwszy tester ocenial
wszystkie 15 aplikacji, drugi i trzeci — po osiem apli-
kacji. Jedna z aplikacji — Nie pije, Nie biorg, Aniot
Stréz - byta testowana przez trzech testeréw. Oceny
przez nich wydane zostaty usrednione (tab. II).

m WYNIKI

Wstepny dobdr aplikacji opieral sie na ich opisie
zawartym w bazach Google Play i Apple Store. Pogle-
biona analiza zawartosci tych aplikacji byta mozliwa
dopiero po pobraniu ich z bazy — dwdch niezalez-
nych testeréw kazda z nich poddato kilkudniowym
testom. Wyniki pokazuja, Ze analizowane aplikacje
réznily sie znaczaco liczbg i zlozonoscia zawartych
w nich funkcjonalnosci. Ponizej zaprezentowano
wyniki analizy wskaznikéw ilosciowych dostepnych
dla ewaluowanych aplikacji oraz szczegdtowsa cha-
rakterystyke aplikacji (poczawszy od najpopularniej-
szych) analizowanych pod katem zawartych w nich
funkcjonalno$ci wspomagajacych proces radzenia
sobie z uzaleznieniem. W dalszej czedci artykutu
przedstawiono wyniki ewaluacji zawartosci aplikacji
przy wykorzystaniu obu skal: SHMS i MARS.

Wikazniki wplywu

W bazie Google Play dostepnych jest kilka
wskaznikéw, takich jak liczba ocen uzytkownikow
czy tez $rednia wysokos¢ ocen, ktére obrazuja za-
réwno popularnos¢ danej aplikacji, jak i zakres
jej oddziatywania. Duza liczba ocen $wiadczyla
o tym, ze dana aplikacja wzbudzita zaintereso-
wanie, a uzytkownicy chetnie dzielili si¢ opinia-
mi na jej temat. Innym dostepnym wskaznikiem
jest liczba pobran aplikacji — baza Google Play nie
udostepnia dokladnej liczby pobran, a jedynie
przedzialy. Dane na temat analizowanych aplikacji
przedstawiono w tabeli III.

Pie¢ sposrod analizowanych aplikacji mozna
scharakteryzowac¢ jako aplikacje o stosunkowo
wysokim zakresie oddzialywania - z liczba po-
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Table Ill. Features of applications selected for evaluation

Tabela Ill. Cechy aplikacji wybranych do ewaluacji

Average score by
users
min. 1 — max. 5 Version and
and number Number date of last Operational
Application of reviews (No.)/ update/ system/
¢ of downloads/
Aplikacja Srednia ocen Liczba pobraf Wersja i data System
uzytkownikow P ostatniej operacyjny
min. 1 — maks. 5 aktualizacji
i liczba ocen
(liczba)
Sobriety Counter — Stop Drinking (Easy Quit) (943'31) 100,000 + 27 (1)'81'21018 Android
I Am Sober — Motivation for Tracking Sobriety (3‘;'29) 100,000 + 05 12242018 Android, i0S
Sober Time — Quit Drinking, Sobriety Tracker 4.7 3.29 .
Clock (13,972) 100,000 + 17.11.201 | Android,iOS
AA 12 Step App — Steps Toolbox (4?)'14) 100,000 + 03 11i425018 Android
Sobriety Clock (_r?isg) 100,000 + 19.1(52:;(3;18 Android
AA App - 12 Steps Toolkit — Alcoholics 4.7 2.5.0 Sy
Anonymous (2021) >0,000 + 26.04.2018 | Android, 05
Sober Tool — Alcoholism, Addiction, Sobriety 45 5.0.1 .
Help (649) 50,000 + 18.09.2018 Android, i0S
nomo — Sobriety Clocks (gé‘;) 10,000 + 0nsos | Android, i0S
Nie pije, Nie biore, Aniot Stroz (fé26) 10,000 + 15 8.69.21018 Android
Dry January & Beyond (Dry Days) (6-9’2193») 10,000 + 11.13..3018 Android, i0OS
4 2.05 .
Alky Recovery (53) 5000 + 23.10.2018 Android
. _ 4.5 1.0 S
iRecovery (Addiction Recovery Tracker) ©) 1000 + 02.08.2017 Android, i0S
Recovery Elevator Sobriety ?3; 1000 + 07 02’12017 Android, i0OS
Sober Tree — Quit Alcohol Addiction 2.4 500 + 1.2 Android
(10) 09.10.2017
. . 2.0 .
Quit for Health Lite no data/b.d. no data/b.d. 09.05.2017 i0S

range with downloads exceeding 100,000. Another
five are applications with a moderate impact range
of downloads from 10,000 to 50,000.

Among the most frequently evaluated appli-
cations were Sober Time - Quit Drinking, Sobri-
ety Tracker Clock (13,972 reviews) and Sobriety
Counter — Stop Drinking/Easy Quit (9301 reviews),
the latter was also rated the highest (average 4.9).
Another highly rated application was I Am Sober -
Motivation for Tracking Sobriety (mean score 4.8).
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bran ponad 100 tys. Kolejnych pie¢ to aplikacje
o umiarkowanym zakresie oddziatywania - od
10 tys. do 50 tys. pobran.

Wirdéd najczesciej ocenianych aplikacji znala-
zty sie Sober Time — Quit Drinking, Sobriety Tracker
Clock (13 972 oceny) oraz Sobriety Counter — Stop
Drinking/Easy Quit (9301 ocen), ktéra byla tez apli-
kacjg najwyzej oceniang przez uzytkownikow ($red-
nia 4,9). Inng wysoko oceniang aplikacja byla I Am
Sober — Motivation for Tracking Sobriety (Srednia 4,8).
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Characteristics of analysed applications
Most effective applications

Sobriety Counter — Stop Drinking (Easy Quit)
is an application that allows you to monitor
days of sobriety and changes in mood and state
of health. The user can obtain personalised in-
formation on the impact of alcohol on his or her
health. The application shows in how many days
of non-drinking the nerve cells start to regenerate
or when withdrawal symptoms appear. The user
has access to a set of tips and motivational phrases
supporting sobriety, and he or she may also cre-
ate their own. In addition, the application includes
a memory game, which aims to distract from
the thinking about alcohol. Sobriety Counter also
allows the creation of a slow mode (gradual recov-
ery) programme. Another advantage is a clear ap-
plication user manual.

I Am Sober — Motivation for Tracking Sobriety
is also primarily a tracker', which allows users
to monitor both the consumption of alcohol and
other substances. The motivation to be sober
may be defined (“I want to be sober because..”
then serving as a motivating reminder). Every
evening, the application “asks” about the suc-
cess in maintaining sobriety and the degree
of difficulty in achieving it as well as the activ-
ities of the day. This allows the user to moni-
tor not only the number of risky situation days,
but the circumstances in which they occurred.
I Am Sober also asks about noticeable changes
in health, behaviour and well-being after reach-
ing a milestone (e.g. the month of sobriety),
while providing information on the percentage
of users who responded similarly. The applica-
tion also offers the possibility to use the services
of a (private) therapist online and, after entering
a postal code, informs about the nearest thera-
peutic facilities.

Sober Time - Quit Drinking, Sobriety Tracker
Clock has a built-in communicator and allows for
quick contact with the supporting person: “spon-
sor”. It creates charts on the basis of collected data
(number of days, amount of money saved). It also
allows recording of the moment when the sobri-
ety period was interrupted and making a brief de-
scription (note). Moreover the user is able not only

! Tracker - a functionality in the mobile application used
to track and monitor the user’s daily activities.

Charakterystyka analizowanych aplikacji
Aplikacje o najwyzszym zakresie oddziatywania

Sobriety Counter — Stop Drinking (Easy Quit) to
aplikacja, ktéra umozliwia monitorowanie dni trzez-
wosci oraz zmian w samopoczuciu i stanie zdrowia.
Uzytkownik ma mozliwos¢ uzyskania spersonali-
zowanych informacji na temat wplywu alkoholu na
swoje zdrowie. Aplikacja pokazuje, po ilu dniach nie-
picia komorki nerwowe zaczng si¢ regenerowac albo
kiedy pojawig si¢ objawy odstawienia. Uzytkownik
ma dostep do zestawu wskazowek i sentencji moty-
wujacych go do wytrwania w trzezwosci, réwniez do
tworzenia wlasnych. Dodatkowo aplikacja zawiera
gre (memory game), ktorej celem jest odwrdcenie
uwagi od mysli o alkoholu. Sobriety Counter umoz-
liwia tez stworzenie programu stopniowego wycho-
dzenia z nalogu (slow mode). Jej zaletq jest przejrzysta
instrukcja obstugi.

I Am Sober — Motivation for Tracking Sobrie-
ty to tez przede wszystkim tracker’, ktéry jednak
pozwala monitorowa¢ zaréwno konsumpcje al-
koholu, jak i innych substancji. Uzytkownik opi-
suje swoja motywacje do trzezwosci (,,chce by¢
trzezwy, poniewaz..., ktéra potem stuzy jako
motywujgce przypomnienie). Aplikacja codzien-
nie wieczorem ,,pyta’ o postepy w utrzymywaniu
trzezwosci, o stopien trudnosci w ich osiggnieciu
oraz o czynnosci wykonywane danego dnia. Dzig-
ki temu uzytkownik monitoruje nie tylko liczbe
dni, w ktérych zdarzaly sie sytuacje ryzykowne,
lecz takze okolicznosci, w jakich mialo to miejsce.
I Am Sober pyta réwniez o zauwazalne zmiany
stanu zdrowia, funkcjonowania i samopoczucia
po osiagnieciu kamienia milowego (np. miesigca
trzezwosci), udzielajac jednoczes$nie informacji,
jaki odsetek uzytkownikéw odpowiedzial podob-
nie. Aplikacja daje ponadto mozliwos¢ skorzysta-
nia online z ustug (prywatnego) terapeuty, a po
wpisaniu kodu pocztowego informuje o najbliz-
szych placéwkach terapeutycznych.

Sober Time - Quit Drinking, Sobriety Tracker
Clock ma wbudowany komunikator i pozwala na
szybki kontakt z osobg wspierajaca, tzw. sponso-
rem. Na podstawie gromadzonych danych (licz-
ba dni, ilo$¢ zaoszczedzonych pieniedzy) tworzy
wykresy. Pozwala réwniez odnotowaé moment
przerwania okresu trzezwosci i krétko go opisaé

! Tracker - funkcjonalno$¢ w aplikacji mobilnej stuzaca
do $ledzenia i monitorowania codziennych aktywnosci uzyt-
kownika.
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to achieve the goals defined in the application (e.g.
stay sober for a month) but also to define his or
her own.

Sobriety Clock is an example of a tracker that
refers to the AA 12-Step philosophy though here
users can select the type of addiction (drugs and/
or alcohol). In addition to monitoring sobriety,
the application provides access to motivation-
al quotes and makes possible quick contact with
the supporter person: “sponsor”.

AA 12 Step App - Steps Toolbox is an applica-
tion that supports therapy using 12-Step method.
In addition to the traditional sobriety tracker, it
contains information about the Alcoholics Anony-
mous movement and the functionalities associated
with the particular steps (e.g. doing a conscience
check or evening meditation). An advantage
of this application is the intuitive operation of in-
dividual pages.

Averagely effective applications

A similar application is AA App - 12 Steps Tool-
kit — Alcoholics Anonymous, which offers sober day
tracking and keeping a diary of feelings. Its advan-
tage is a neutral icon (thus protecting the user’s
privacy) and the name of the application displayed
following download (My Toolkit).

Sober Tool - Alcoholism, Addiction, Sobriety
Help contains mainly information provided in
the form of questions and answers on a “decision
tree”* basis. For example, the user selects “I'm
thinking about returning to the habit” and then
“I feel like a drink now”, and the screen dis-
plays user-sobriety motivational stories. Users
can search for, create and evaluate the messages
themselves. In addition, the app includes track-
ing functionalities, gives you the opportunity to
contact your sponsor (supporter person), talk on
the forum and, thanks to geolocation, indicate
the locations of upcoming self-help groups meet-
ings.

Nie pije, Nie biorg, Aniot Stroz (I don’t drink,
I don’t take, Guardian Angel) is a Polish language
application. The user marks not only the mo-
ments of drinking and non-drinking, but also
the moments of alcohol cravings. If a large num-
ber of days is marked craving or drinking, the ap-
plication prompts to contact Centrum Pomocy
Aniotl Stréz (the Guardian Angel Help Centre,

? The decision tree is a method used in decision theory. It
is graphical support for the decision-making process.
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(notatka). Uzytkownik ma ponadto mozliwos¢ nie
tylko osiagniecia celéw zdefiniowanych w aplika-
cji (np. pozostanie trzezwym przez miesigc), lecz
réwniez okreslanie wlasnych.

Sobriety Clock to przyktad trackera, ktéry na-
wigzuje do filozofii 12 Krokéw AA, jednak tu
uzytkownicy moga wybra¢ rodzaj uzaleznienia
(narkotyki i/lub alkohol). Oprécz monitorowania
trzezwosci aplikacja umozliwia dostep do cytatow
motywacyjnych i szybki kontakt z osobg wspiera-
jaca — sponsorem.

AA 12 Step App - Steps Toolbox to aplikacja stu-
z3ca do wspomagania terapii metoda 12 Krokéw.
Oprocz tradycyjnego trackera trzezwosci zawiera
informacje na temat ruchu Anonimowych Alko-
holikéw i funkcjonalnosci powigzanych z poszcze-
go6lnymi krokami (np. robienie rachunku sumienia
czy cowieczorne medytacje). Jej zaleta jest intu-
icyjna obsluga poszczegdlnych stron.

Aplikacje o srednim zakresie oddziatywania

Podobng aplikacja jest AA App - 12 Steps Tool-
kit - Alcoholics Anonymous, ktora rowniez daje
uzytkownikowi mozliwos¢ $ledzenia trzezwych
dni i prowadzenie dzienniczka uczud. Jej zalety
jest neutralna ikona (a tym samym zabezpieczajg-
ca prywatnos¢ uzytkownika) oraz nazwa aplikacji
wyswietlajaca si¢ po jej pobraniu - My Toolkit.

Sober Tool - Alcoholism, Addiction, Sobriety Help
zawiera przede wszystkim informacje dostarczo-
ne w formie pytan i odpowiedzi, na zasadzie tzw.
drzewa decyzyjnego®. Dla przykladu, uzytkownik
zaznacza ,mysle o powrocie do nalogu’, a nastep-
nie ,,mam ochotg si¢ teraz napic’, a na ekranie wy-
swietlaja si¢ opowiesci uzytkownikéw motywuja-
ce do wytrwania w trzezwosci. Takie wiadomosci
mozemy sami wyszukiwac, sami tworzy¢ i oceniac.
Ponadto aplikacja zawiera funkcjonalnosci trackin-
gowe, daje mozliwo$¢ kontaktu z osoba wspierajaca
- sponsorem, porozmawiania na forum oraz — dzie-
ki geolokalizacji — wskazuje miejsca najblizszych
spotkan grup samopomocowych.

Nie pije, Nie biore, Aniot Stréz to aplikacja pol-
skojezyczna. W aplikacji uzytkownik zaznacza nie
tylko momenty picia i niepicia, lecz takze odczu-
wania gltodu alkoholowego. Jezeli zaznaczymy duza
liczbe dni z glodem badz piciem, aplikacja podpo-
wiada, zeby$my skontaktowali si¢ z Centrum Po-
mocy Aniof Str6z (placowka prywatng - aplikacja

2 Drzewo decyzyjne to metoda stosowana w teorii decyzji
- graficzne wspomaganie procesu decyzyjnego.
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private unit, the application provides a phone
number). The application has its own built-in
forum where registration is separate to applica-
tion downloading. Moreover you will find there
a short description of the AA 12 Steps philosophy
and the HALT programme (hungry, angry, lone-
ly, tired). Not only are the risk factors associated
with the four emotional states described, but also
what to do in crisis situations, e.g. “Drink tea,
a glass of mineral water, juice or milk, the spe-
cialists also recommend something sweet. Then
the demand for alcohol weakens significantly”
The application has a cyclical reminder func-
tion for the HALT programme and for filling in
the calendar (a specific time to do this may be set).
It also allows the creation of a support network by
adding names and telephone numbers of persons
with whom we would like to be in close contact.
Additionally, the application contains audio con-
tent (relaxing music, poems, podcasts).

Nomo - Sobriety Clocks is an example of an ap-
plication that can help in emergency situations.
It contains a refocus option, which encourages
the user’s attention from thoughts about alcohol
(games based on memory or reflection). There are
also motivational messages for coping with addic-
tion created by application users. Everyone can
write their own or like other users’ messages. In
nomo, similarly to iRecovery discussed below, we
create our own support group by adding friends
or family members to whom the application sends
messages in a crisis (SOS function). Moreover,
the application can suggest someone from among
other users with a similar profile. Another advan-
tage is the name and logo not associated with ad-
diction.

The Dry January and Beyond/Dry Days applica-
tion contains primarily a number of tracking func-
tionalities. The user receives information not only
about the number of sober days, but also about
the amount of money saved or unused calories.
In the application there is a calendar for entering
alcoholic episodes together with an evaluation
of feelings and sleep quality. The application helps
to estimate of blood alcohol content and compares
drinking days and sobriety.

Low-effect applications

Another Polish application that is based
on AA 12 Steps philosophy is Alky Recovery.
The application has tracking functionalities, al-

podaje numer telefonu). Aplikacja ma wbudowane
wlasne forum, na ktérym trzeba si¢ osobno zare-
jestrowal. Znajdziemy w niej ponadto krétki opis
filozofii 12 Krokéw AA i program HALT (hungry,
angry, lonely, tired). Opisane s3 nie tylko czynniki
ryzyka zwigzane z czterema stanami emocjonalny-
mi, lecz takze co nalezy robi¢ w sytuacjach kryzy-
sowych, np. ,Wypij herbate, szklanke wody mine-
ralnej, soku czy mleka, specjalisci zalecajg tez cos
stodkiego. Wéwczas zapotrzebowanie na alkohol
znacznie stabnie”. Aplikacja ma funkcje cyklicznego
przypominania o programie HALT i o wypelnianiu
kalendarza (mozna ustawic¢ okreslong godzine, kie-
dy to robi). Dzieki niej mozemy réwniez stworzy¢
sie¢ wsparcia, to znaczy doda¢ imiona i numery te-
lefonéw o0s6b, z ktérymi chcemy by¢ w bliskim kon-
takcie. Dodatkowo aplikacja zawiera tresci audio
(muzyke relaksacyjna, wiersze, podcasty).

Nomo - Sobriety Clocks jest przykladem aplika-
cji, ktéra moze pomoéc w sytuacjach kryzysowych.
Zawiera opcje refocus, ktora zacheca uzytkownika
do czynnosci odwracajacych uwage od mysli o al-
koholu (gry bazujace na pamieci czy refleksie).
Znajduja si¢ tutaj rowniez wiadomosci motywujace
do radzenia sobie z uzaleznieniem, ktore s3 tworzo-
ne przez uzytkownikow aplikacji. Kazdy moze na-
pisa¢ wlasne lub polubi¢ sentencje innych. W nomo,
podobnie jak w omoéwionej ponizej iRecovery, two-
rzymy wlasng grupe wsparcia — przez dodawanie
przyjaciot lub cztonkéw rodziny, do ktorych aplika-
cja wysyla wiadomosci w momencie kryzysu (funk-
cja SOS). Ponadto aplikacja moze nam zasugerowac
kogos z grona innych uzytkownikéw, ktdrzy maja
podobny do nas profil. Zaleta jest réwniez jej nazwa
ilogo niekojarzace si¢ z uzaleznieniem.

Aplikacja Dry January and Beyond/Dry Days
zawiera przede wszystkim szereg funkcjonalnosci
trackingowych: uzytkownik uzyskuje informacje
nie tylko o liczbie trzezwych dni, lecz takze o ilo-
$ci zaoszczedzonych pieniedzy czy niespozytych
kalorii. W aplikacji znajduje si¢ kalendarz, do ktd-
rego mozna wprowadzi¢ epizody alkoholowe wraz
z oceng, jak czuli$my sie tego dnia i jak spalismy.
Aplikacja pomaga oszacowa¢ zawarto$¢ alkoholu
we krwi oraz poréwnuje dni picia i trzezwosci.

Aplikacje o niskim zakresie oddzialywania

Kolejng polska aplikacja odwolujacy sie do fi-
lozofii 12 Krokéw AA jest Alky Recovery. Ma ona
funkcjonalnosci trackingowe, pozwala na dokona-
nie wstepnej diagnozy swoich nawykéw (w formie

ALcoHOLISM & DRUG ADDICTION / ALKOHOLIZM I NARKOMANTA 2020; 33, 1



32 Justyna lwona Klingemann, Michat Wréblewski, tukasz Wieczorek

lowing initial diagnosis of habits (in the form
of the Warning Signs Test) and a diary record
of alcohol cravings (asks about various symp-
toms, like intrusive thoughts about alcohol, al-
lows periodic analyses of when and under what
circumstances cravings most often occurred).
The application also allows direct contact with
the therapist and contains a database of addic-
tion treatment centres using GPS locators. Alky
Recovery contains a social component. The main
screen of the application is a desktop similar to
Facebook, where various types of content con-
cerning alcohol problems appear, which users
can comment on and like. The application also
builds a community of users and has its own
built-in communicator.

The iRecovery application allows creation
of a recovery plan by defining three types of dan-
gerous, moderately safe and safe behaviour
marked in red, yellow and green. There is a spe-
cific social component here as the user creates
a circle of support, i.e. a list of people who can
be called or written to with the application. In
iRecovery, we receive points not only for the next
sober days, but also for specific behaviour.
The latter are divided into several categories (e.g.
“spiritual” or “psychological”) and there are ele-
ments like “support group meeting” or “physical
exercises”. The application also allows users to de-
fine the activity themselves and assign the appro-
priate number of points.

Quit for Health Lite and Recovery Elevator
Sobriets are trackers with two additional com-
munity and informational functions. Both allow
participation on a social forum (Quit for Health
Lite works similar to Facebook) and offers in-
formation about addiction (in Recovery Eleva-
tor, it is a database of two hundred podcasts).
Both applications allow photos and descriptions
reminding of the reasons for stopping drinking.
In Quit for Health Lite, alcohol is one of the sub-
stances that users can try to reduce along with
nicotine, sugar and unhealthy food. The appli-
cation also shows a ranking of sober days; with
each alcohol drinking episode, the user is in-
formed how long he or she has remained sober
this time and can see his or her longest periods
of sobriety. There is also short and understand-
able information about the damage caused by
alcohol.

ArcoHOLISM & DRUG ADDICTION / ALKOHOLIZM I NARKOMANTA 2020; 33, 1

testu sygnaléw ostrzegawczych) oraz prowadzenie
dzienniczka glodu alkoholowego (aplikacja pyta
o rézne objawy, np. natretne myslenie o alkoho-
lu, pozwala réwniez na dokonywanie okresowych
analiz, kiedy i w jakich okolicznosciach najczesciej
pojawial si¢ gtod). Aplikacja umozliwia réwniez
bezposredni kontakt z terapeuta i zawiera baze
osrodkow leczenia uzaleznien wykorzystujaca
lokalizatory GPS. Alky Recovery zawiera funkcjo-
nalnosci spotecznosciowe. Gtéwny ekran aplikacji
jest pulpitem podobnym do Facebooka, na ktérym
pojawiaja si¢ roznego rodzaju tresci dotyczace pro-
bleméw alkoholowych - mozna je komentowac
i polubi¢. Aplikacja buduje tez spolecznos¢ uzyt-
kownikéw — ma wbudowany wlasny komunikator.

Aplikacja iRecovery pozwala na stworzenie
planu zdrowienia przez zdefiniowanie trzech ro-
dzajow zachowan: niebezpiecznych, $rednio bez-
piecznych i bezpiecznych, oznaczonych kolejno
kolorami: czerwonym, z6ttym i zielonym. Specy-
ficznie funkcjonuje tutaj element spoteczno$ciowy
- uzytkownik tworzy sobie krag wsparcia, czyli li-
ste 0sob, do ktdrych mozna zadzwoni¢ badz napi-
sa¢ za pomocg aplikacji. W iRecovery otrzymujemy
punkty nie tylko za kolejne trzezwe dni, lecz takze
za konkretne zachowania. Te ostatnie podzielone
s3 na kilka kategorii (np. ,duchowe” albo ,,psy-
chologiczne”) i znajdziemy tam takie elementy jak
»spotkanie grupy wsparcia” czy ,,¢wiczenia fizycz-
ne”. Aplikacja pozwala réwniez na samodzielne
zdefiniowanie czynnosci i przyporzadkowanie jej
odpowiedniej liczby punktow.

Quit for Health Lite oraz Recovery Elevator
Sobriets sa trackerami z dwoma dodatkowymi
funkcjami: spotecznosciows i informacyjna. Obie
pozwalaja na uczestnictwo w forum spoleczno-
sciowym (w Quit for Health Lite dziala ono po-
dobnie jak Facebook) i dostarczajg uzytkownikowi
wiedzy na temat uzaleznienia (w Recovery Elevator
jest to baza 200 podcastow). W obydwu aplika-
cjach mozna dodawac¢ zdjecia i opisy, ktore przy-
pominajag nam o powodach, dla ktérych chcemy
przesta¢ pi¢. W Quit for Health Lite alkohol jest
jedna z substancji, ktdrej spozycie mozna prébo-
wac ograniczy¢, obok nikotyny, cukru i niezdrowe-
go jedzenia. Aplikacja pokazuje ponadto ranking
trzezwych dni - przy kazdym epizodzie napicia si¢
alkoholu uzytkownik dostaje informacje, jak dtu-
go wytrwal tym razem, moze tez zobaczy¢ swoje
najdtuzsze okresy trzezwosci. Pojawiajg sie tu tez
krotkie i zrozumiale informacje o szkodach powo-
dowanych przez alkohol.
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Sober Tree is primarily used to monitor alcohol
consumption. The application asks the user about
drinking on a daily basis and allows the writing
of a periodic report. It also includes a social com-
ponent (built-in chat).

SHMS (Self-Help Model Scale) evaluation

The tested applications achieved relatively
low scores on the SHMS, which ranges from 0 to
18 points. The highest scored application gained
7.7 points and the lowest only one. The average
score was 4.

Figure 2 presents the result for application
evaluation in particular areas for I - educa-
tional and motivational level; II - identifying
high-risk situations; III - strategies of coping
in high-risk situations; IV - relapse prevention
level. Most applications received points for ed-
ucational and motivational level, which means
that their main purpose was to provide knowl-
edge about alcohol dependence, information
about one’s own health and motivate to stay so-
ber. Points in the relapse prevention category
were mainly due to the automated reward sys-
tem (in the form of badges, points, milestones
or medals). The functionalities related to crisis
management strategies were least represent-
ed with only two applications receiving points
in this area.

Sober Tree stuzy przede wszystkim do monito-
rowania konsumpcji alkoholu. Aplikacja codzien-
nie pyta uzytkownika o picie alkoholu i pozwala na
sporzadzenie raportu okresowego. Zawiera rdwniez
funkcjonalnosci spotecznosciowe (wbudowany chat).

Ewaluacja przy wykorzystaniu SHMS
(Self-Help Model Scale)

Testowane aplikacje osiagnely stosunkowo ni-
skie wyniki na SHMS, ktéra ma zakres od 0 do
18 pkt. Najwyzej oceniona aplikacja uzyskata 7,7 pkt,
najnizej - tylko 1 pkt. Sredni wynik ewaluacji wy-
niost 4.

Na rycinie 2 przedstawiono wynik ewaluacji apli-
kacji w poszczegolnych obszarach: I — poziom edu-
kacyjno-motywacyjny; II - identyfikacja sytuacji
podwyzszonego ryzyka; III - strategie radzenia sobie
w sytuacjach podwyzszonego ryzyka; IV - poziom za-
pobiegania nawrotowi uzaleznienia. Wigkszos¢ apli-
kacji uzyskata punkty w obszarze edukacyjno-moty-
wacyjnym, co oznacza, ze gléwnym celem ocenianych
aplikacji byto przekazanie wiedzy na temat uzaleznie-
nia od alkoholu, dostarczenie informacji na temat wia-
snego stanu zdrowia i motywowanie do utrzymywania
trzezwosci. Punkty w kategorii zapobieganie nawrotom
uzaleznienia dotyczyly gléwnie zautomatyzowanego
systemu nagrod (w postaci odznak, punktéw, kamie-
ni milowych czy medali). Najstabiej reprezentowane
byly funkcjonalnosci zwiazane ze strategiami radzenia
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Domains of intervention/Obszary interwencji:

| Educational and motivational level/Poziom edukacyjno-motywacyjny (0-4 points/pkt)

Il Identifying high risk situations/Identyfikacja sytuacji podwyzszonego ryzyka (0-4 points/pkt)

1l Strategies of coping in high risk situations/Strategie radzenia sobie w sytuacjach podwyzszonego ryzyka (0-3 points/pkt)
IV Relapse prevention level/Poziom zapobiegania nawrotowi uzaleznienia (0-7 points/pkt)

Figure 2. Results of evaluation with Self-Help Model Scale (SHMS) (0-18 points) by domains of intervention
Rycina 2. Wyniki ewaluacji za pomoca Self-Help Model Scale (SHMS) (0-18 pkt) wedtug obszaréw interwencji
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The four best-rated applications on the SHMS
are: Nie pije, Nie biore, Aniot Stréz (7.7 points),
Alky Recovery (6.5 points), nomo - Sobriety
Clocks (6.0 points), Sober Tool - Alcoholism,
Addiction, Sobriety Help (6.9 points). These ap-
plications scored in all four areas. It is worth
noting here that none is counted a high-impact
application.

Two applications from the highest impact
range group obtained a relatively high score on
the SHMS: I Am Sober — Motivation for Tracking
Sobriety (average user ratings 4.8; SHMS score 5.5)
and Sobriety Counter — Stop Drinking (Easy Quit)
(average user ratings 4.9; SHMS score 5.5).

Among the applications with the highest
impact range were also two rated very low on
the SHMS: Sober Time - Quit Drinking, Sobriety
Tracker Clock (average user ratings 4.7; SHMS
score 1.5) and Sobriety Clock (average user rat-
ings 4.3; SHMS score 1.5).

MARS (Mobile Application Rating Scale)
evaluation

The most engaging application turned out
to be Sobriety Counter - Stop Drinking (Easy
Quit), which is also the best rated application
from our overall sample (average 4.9). It was one
of the most frequently rated (9301) and most
frequently downloaded (over 100,000). Such
a high rating in this category can be explained
by the fact that it contains a playable’ module
(in the form of a memory game) and shows how
non-drinking positively affects various health
parameters (Figure 3).

The applications with the best functionality
are Alky Recovery and Sober Tool - Alcoholism,
Addiction, Sobriety Help, while Sober Time,
which stands out from others in terms of lay-
out, received the best rating in the aesthetic
category. Alky Recovery was the best in the cat-
egory related to information. The application
provides information in the form of links to
various types of content, which, like on Face-
book, can be liked or commented. Alky Recov-
ery also scored best on average overall quality
and in the subjective evaluation indicator (Fig-
ure 4).

Considering the compatibility of individu-
al applications against the goal of dependence

* Playable - containing rules and mechanisms supporting
the quality and pleasure of the application experience.
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sobie w sytuacjach kryzysowych - jedynie dwie
aplikacje uzyskaly punkty w tym obszarze.

Czterema najlepiej ocenianymi aplikacjami na
SHMS sa: Nie pije, Nie biore, Aniot stréz (7,7 pkt),
Alky Recovery (6,5 pkt), nomo — Sobriety Clocks
(6,0 pkt), Sober Tool - Alcoholism, Addiction,
Sobriety Help (6,9 pkt). Aplikacje te uzyskaly
punktacje we wszystkich czterech obszarach. War-
to tutaj zauwazy¢, ze zadna z nich nie jest aplikacjg
o wysokim zasiegu oddzialywania.

Dwie aplikacje z grupy o najwyzszym zakresie
oddzialywania uzyskaly stosunkowo wysoki wy-
nik na SHMS: I Am Sober — Motivation for Trac-
king Sobriety ($rednia ocen uzytkownikow 4,8;
wynik SHMS: 5,5) oraz Sobriety Counter — Stop
Drinking (Easy Quit) ($rednia ocen uzytkownikow
4,9; wynik SHMS: 5,5).

Wiréd aplikacji o najwyzszym zakresie oddzia-
lywania znalazty si¢ tez dwie aplikacje ocenione
bardzo nisko na SHMS: Sober Time - Quit Drinking,
Sobriety Tracker Clock (Srednia ocen uzytkownikow
4,7; wynik SHMS: 1,5) oraz Sobriety Clock (Srednia
ocen uzytkownikow 4,3; wynik SHMS: 1,5).

Ewaluacja przy wykorzystaniu MARS (Mobile
Application Rating Scale)

Aplikacja najbardziej angazujaca uzytkownika
okazala sie Sobriety Counter — Stop Drinking (Easy
Quit), ktora jest rowniez najlepiej oceniang przez
uzytkownikéw aplikacja z naszej ogdlnej proby
($rednia 4,9), jedng z najczesciej ocenianych (9301)
i najczesciej pobieranych (powyzej 100 tys.). Tak
wysoka ocene w tej kategorii mozna ttumaczy¢ tym,
ze zawiera ona grywalny® modut (w postaci gry me-
mory) i pokazuje, w jaki sposob niepicie wptywa
pozytywnie na rozne parametry zdrowotne (ryc. 3).

Aplikacjami o najlepszej funkcjonalnosci sg
Alky Recovery oraz Sober Tool - Alcoholism, Addic-
tion, Sobriety Help, a w kategorii estetycznej naj-
lepiej oceniono Sober Time, ktéra wyrdznia si¢ na
tle innych szatg graficzng. W kategorii zwigzanej
z informacja najlepiej wypadta Alky Recovery. In-
formacje sa tam przekazywane w formie linkéw do
réznego rodzaju tresci, ktdre, podobnie jak na Fa-
cebooku, mozna polubi¢ badZz skomentowac. Alky
Recovery wypadlo réwniez najlepiej w sSredniej
okreslajacej ogdlng jakos¢ aplikacji i we wskazniku
subiektywnej oceny (ryc. 4).

Biorgc pod uwage zgodnos¢ poszczegolnych
aplikacji z celem, jakim jest wsparcie w terapii uza-
leznien, widzimy, Ze czterema najwyzej ocenionymi

> Grywalny - zawierajacy zasady i mechanizmy, ktére
wplywaja na jako$¢ i przyjemnos¢ korzystania z aplikacji.
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Domains of evaluation/Obszary oceny:
A engagement/zaangazowanie (1-5)

B functionality/funkcjonalno3¢ (1-5)

C aesthetics/estetyka (1-5)

D information/tresc (1-5)

Figure 3. Results of evaluation with Mobile Application Rating Scale (MARS) (4 points min., 20 max.) by domains

of evaluation

Rycina 3. Wyniki ewaluacji za pomoca Mobile Application Rating Scale (MARS) (4 pkt min., 20 maks.) wedtug obszaréw

oceny

Figure 4. Results of evaluation of features of the applications directly related to coping with alcohol use disorders
(Mobile Application Rating Scale, MARS: section F, min. 1 point, max. 5)
Rycina 4. Wyniki ewaluacji cech aplikacji odnoszacych sie bezposrednio do radzenia sobie z uzaleznieniem od alkoho-
lu (Mobile Application Rating Scale, MARS: sekcja F, min. 1 pkt, maks. 5)

therapy support, the four highest scores were
for Sober Tool, Nie pije, Nie biorg, Aniot Stroz,
Alky Recovery and nomo. All combine many
functionalities from the tracker, through the so-
cial component, to functions aimed directly at
coping with relapse or alcohol craving. It is also
worth recalling that these are high-scoring ap-
plications on the SHMS.

sa: Sober Tool, Nie pije, Nie biore, Aniot Stroz, Alky
Recovery oraz nomo. Wszystkie one tacza w sobie
wiele funkcjonalnosci: od trackera przez elementy
spotecznosciowe po funkcje bezposrednio odno-
szace sie do radzenia sobie z nawrotami uzaleznie-
nia badz z glodem alkoholowym. Warto tez przy-
pomniec, ze sg to aplikacje, ktdre uzyskaly wysokie
wyniki réwniez w przypadku SHMS.
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Table IV. Overview of the applications features protecting privacy of the users
Tabela IV. Zestawienie ustawien zabezpieczajacych prywatnosé uzytkownikéw aplikacji

Protected with

Users informed of data

Application password/PIN protection policy Other
Aplikacja Zabezpieczona | Zawiera opis polityki Inne
hastem/PIN prywatnosci
Sobriety Counter — Stop B
Drinking (Easy Quit)
User can agree that his data are used to
create anonymous statistics for the purposes
| Am Sober — Motivation for . of}he application
Tracki - Mozliwosé wyrazenia zgody na
racking Sobriety . 2 .
wykorzystywanie danych uzytkownika
do tworzenia anonimowych statystyk, na
potrzeby aplikacji
Password required only when starting
Sober Time — Drinking, the application
Sobriety Tracker Clock Hasto wymagane tylko przy wtaczeniu
aplikacji
AA 12 Step App - Steps PIN available only in paid version
Toolbox PrPP P PIN w werzji ptgtnej.

. Possibility to remain anonymous
Sobriety Clock Mozliwos¢ pozostania anonimowym
AA App - 12 Step Toolkit — PIN available only in paid version
Alcoholics Anonymous PIN w wersji ptatnej
Sober Tool — Alcoholism, _

Addiction, Sobriety Help
A neutral logo that does not reveal
the purpose of the application. PIN
needs to be entered each time you open
nomo — Sobriety Clocks the application window
Neutralne logo niezdradzajace przeznaczenia
aplikacji. Wpisywanie PIN przy
kazdorazowym otwarciu okna aplikacji
The lock is removed with a fingers pattern
Nie pije, Nie biore, Aniot each time user opens the application window
Stréz Blokade zdejmuje sie ruchem palcéw przy
kazdym otwarciu okna aplikacji
Dry January & Beyond B
(Dry Days)
The user has the option of blocking other
users and has to agree to data collection and
processing (e.g. for profiling purposes)
Alky Recovery Uzytkownik ma mozliwos¢ blokowania
innych uzytkownikéw oraz decyzji w zakresie
zbierania i przetwarzania danych
(np. na potrzeby profilowania)
Entering PIN each time you open
. the application window
IRecovery Whpisywanie PIN przy kazdorazowym
otwarciu okna aplikacji
Recovery Elevator Sobriety -
Sober Tree — Quit Alcohol Notifications do not respect privacy
Addiction Mato dyskretne powiadomienia
Quit for Health Lite -

yes/tak; no/nie
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Privacy and anonymity

Alcohol problems are strongly stigmatised
and sufferers often conceal their condition.
The issue of anonymity and privacy is there-
fore crucial if health applications are to support
the process of addressing alcohol-related prob-
lems. In our analysis, we also paid attention to
ensuring anonymity and protecting privacy
and have presented the results of the analysis
in Table IV.

It is apparent that the issue of anonymity
of users is not a priority for app developers. Only
four out of 15 analysed applications provided
secure access with a password or code, some
sent hardly discreet notifications and most had
alogo or name that clearly suggested alcohol-re-
lated problems. Some applications protected us-
ers’ privacy in the paid version only. In addition,
six applications (out of 15) did not inform us-
ers about the privacy policies on the data they
shared.

A positive example seems to be the nomo -
Sobriety Clocks application with its neutral name
and logo (after downloading, only the nomo text
is displayed), requiring users to log in with their
e-mail address and create a password. It is pro-
tected by a PIN code, which must be entered
every time users open the application window
and provides the address of the website, where
the privacy and security policy of shared data is
described in detail.

m DiscussiON

The analysis of mobile applications available
in the public domain, targeted at dependent
persons, by type of available functionalities and
their content, attractiveness, scope of impact and
concern for protecting users’ privacy showed
that most rate quite low in all analysed areas.
We were also unable to assess the effectiveness
of the analysed applications because we were not
reach scientific studies assessing their effective-
ness in supporting the process of dependence
recovery.

It seems that among the alcohol-related ap-
plications, the most popular actually encourage
alcohol use [16]. In this context, only pro-health
applications that have more than 100,000 down-
loads and more than 1,000 user reviews can be
considered to have a relatively high coverage and

Prywatnosc¢ i anonimowos$¢

Problemy alkoholowe podlegaja silnej stygma-
tyzacjii sg czesto ukrywane. Kwestia anonimowo-
$ci oraz prywatnosci jest zatem niezwykle istotna
przy korzystaniu z aplikacji zdrowotnych wspo-
magajacych proces radzenia sobie z problemami
zwigzanymi z alkoholem. W niniejszej analizie
zwracano rowniez uwage na zapewnienie anoni-
mowosci i ochrong prywatnosci. Wyniki analizy
zostaly przedstawione w tabeli IV.

Jak mozna zauwazy¢, kwestie anonimowosci
uzytkownikéw nie sa traktowane priorytetowo
przez tworcow aplikacji. Tylko cztery z 15 analizo-
wanych aplikacji dawaly mozliwos¢ zabezpiecze-
nia dostepu hastem lub kodem, niektére z nich wy-
sylaly malo dyskretne powiadomienia, wigkszos¢
miata logo lub nazwe wyraznie sugerujaca proble-
my z alkoholem. Niektore aplikacje zabezpieczaly
prywatnos¢ uzytkownikéw tylko w platnej wersji.
Ponadto w szesciu aplikacjach (z 15) nie informo-
wano uzytkownikow o polityce dotyczacej zabez-
pieczenia prywatnosci udostepnianych danych.

Pozytywnym przykladem wydaje sie tu aplika-
cja nomo - Sobriety Clocks posiadajaca neutralng
nazwe oraz logo (po pobraniu wyswietla si¢ wy-
lacznie napis nomo), wymagajaca zalogowania si¢
za pomocy adresu e-mail i stworzenia hasta. Jest
ona zabezpieczona kodem PIN, ktory nalezy wpro-
wadza¢ kazdorazowo przy otwarciu okna aplikacji
i udostepnia adres strony internetowej, na ktorej
szczegotowo opisano polityke dotyczacg prywatno-
$ci oraz zabezpieczenia udostepnianych danych.

m OMOWIENIE

Analiza dostepnych w domenie publicznej
aplikacji mobilnych skierowanych do oséb uzalez-
nionych, ze wzgledu na rodzaj dostepnych funk-
cjonalnosci i zawarte w nich tresci, atrakcyjnos¢,
zakres oddzialywania oraz troske o zabezpieczenie
prywatnosci uzytkownikéw, pokazata, ze wigk-
sz0$¢ z nich klasyfikuje si¢ do$¢ nisko we wszyst-
kich analizowanych obszarach. Nie bylismy tez
w stanie oceni¢ efektywnosci analizowanych apli-
kacji - nie udato nam si¢ dotrze¢ do badan nauko-
wych oceniajacych ich skuteczno$¢ we wspieraniu
procesu zdrowienia z uzaleznienia.

Wydaje si¢, ze wsrdd aplikacji zwigzanych z al-
koholem najwieksza popularnoscig cieszg si¢ te za-
checajace do jego spozywania [16]. W tym kontek-
$cie tylko aplikacje prozdrowotne, ktére majg ponad
100 tys. pobran i liczbe ocen uzytkownikéw powyzej

ALcoHOLISM & DRUG ADDICTION / ALKOHOLIZM I NARKOMANTA 2020; 33, 1



38 Justyna lwona Klingemann, Michat Wréblewski, tukasz Wieczorek

this kind of application constituted 1/3 of our
sample.

All analysed applications received a low score
on the SHMS with the average on the scale from
1 to 18 being only 4 points (min. = 1, max. = 7.7).
Most of the applications only scored in the edu-
cational and motivational area, and merely two
contained functionalities related to the creation
of strategies of coping in high-risk situations.
Results were higher on the MARS (from 1 to
5 points). Application functionality was rat-
ed highest (average 4 points) and their content
was rated lowest (average 2 points). The average
number of points obtained on the application
features scale related to coping with alcohol-use
disorders was 3 (min. = 1.2, max. = 4.1). The ap-
plications with the highest scores on the MARS
were also those obtaining relatively high scores
on the SHMS.

Despite the relatively low rating of the an-
alysed applications, the researchers identified
many functionalities that potentially supported
dependent persons in their recovery process. Al-
most all applications contained a sobriety track-
er allowing abstinence monitoring and the cre-
ation of graphs based on user data. Moreover,
savings calculated in money and calories were
often monitored. Some, apart from monitoring
abstinence, tracked emotional state (mood and
related circumstances, quality of sleep, alcohol
craving). Among the analysed applications there
were also those that allowed the setting of per-
sonal goals to reducing drinking. Apart from
monitoring, the applications contained some
components: a motivational (sentences, prayers,
proverbs), educational (knowledge about addic-
tion, its manifestations and effects) and social
(creating support networks, communicators,
a discussion forum). The applications also of-
fered help in crisis situations, e.g. possibility
of contact with a therapist, locator of the near-
est therapeutic facilities or meetings of self-
help groups, health podcasts, simple distracting
games. These results are consistent with that
of similar review studies [13, 14].

As regards the protection of sensitive data, only
some applications took appropriate steps to pro-
tect users’ privacy and provide them with full in-
formation on potential risks. These issues would
seem to require much more attention, even if at-
tempts to violate users’ privacy are unlikely. A re-
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1000, mozna uznac za te o stosunkowo wysokim za-
siggu — aplikacje takie stanowily 1/3 naszej proby.

Wszystkie analizowane aplikacje uzyskaly niski
wynik w przypadku SHMS - $redni wynik ocen
na skali od 1 do 18 wyniost tylko 4 pkt (min. =1,
maks. = 7,7). Wiekszos¢ aplikacji uzyskata punkty
wylacznie w obszarze edukacyjno-motywacyjnym,
tylko dwie zawieraly funkcjonalnosci zwigzane
z tworzeniem strategii radzenia sobie w sytuacjach
podwyzszonego ryzyka. W przypadku MARS (od
1 do 5 pkt) wyniki byty wyzsze: najwyzej oceniano
funkcjonalnos¢ aplikacji ($rednia 4 pkt), najnizej
ich treé¢ ($rednia 2 pkt). Srednia liczba punktéw
uzyskanych na skali dotyczacej cech aplikacji od-
noszacych si¢ do radzenia sobie z uzaleznieniem
wyniosfa 3 (min. = 1,2; maks. = 4,1). Aplikacje
najwyzej ocenione na MARS byly jednoczesnie
aplikacjami uzyskujagcymi stosunkowo wysokie
wyniki na SHMS.

Pomimo stosunkowo niskiej oceny analizowa-
nych aplikacji badacze zidentyfikowali wiele funk-
cjonalnosci potencjalnie wspierajacych osoby uza-
leznione w procesie zdrowienia. Prawie wszystkie
aplikacje zawieraly tracker trzezwo$ci umozliwia-
jacy monitorowanie abstynencji i tworzenie wykre-
séw na podstawie danych uzytkownika. Ponadto
czesto monitorowano réwniez oszczednosci liczone
np. w pienigdzach czy kaloriach. Niektore z nich,
poza monitorowaniem abstynencji, umozliwiaty
monitorowanie samopoczucia (nastroju i okoliczno-
$ci zwigzanych z obnizonym nastrojem, jakosci snu,
glodu alkoholowego). Wsréd analizowanych aplika-
cji znalazly sie tez takie, ktére umozliwialy zdefinio-
wanie wlasnych celéw zwigzanych z ograniczaniem
picia. Poza monitorowaniem aplikacje zawieraly
funkcjonalnosci o charakterze motywacyjnym (sen-
tencje, modlitwy, przystowia), edukacyjnym (wiedza
o uzaleznieniu, jego przejawach i skutkach) oraz
spoleczno$ciowym (tworzenie sieci wsparcia, ko-
munikatory, forum dyskusyjne). Aplikacje oferowaty
réwniez pomoc w sytuacjach kryzysu, np. mozliwo$¢
kontaktu z terapeutg, lokalizator najblizszych placo-
wek terapeutycznych lub spotkan grup samopomo-
cowych, podcasty na temat zdrowienia, proste gry
rozpraszajace uwage. Te wyniki sg zgodne z wynika-
mi podobnych badan przegladowych [13, 14].

Jesli chodzi o kwestie zwigzane z ochrong danych
wrazliwych, tylko czgs¢ aplikacji posiadata zabezpie-
czenia prywatnosci uzytkownikow i podawata peing
informacje na temat potencjalnych zagrozen. Jak
sie wydaje, wymagaja one znacznie wiekszej uwagi,
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view by Capon et al. [19] shows that users are not
always informed about how the data collected
through the application is stored and transmitted
from the phone to the database. The issue of ap-
plication developers’ credibility and motivation
of has to be taken into account during the evalua-
tion; the developers are private entities, and most
of the analysed applications have a basic version
free of charge (analysed in this study) and extend-
ed versions available only after purchasing the ap-
plication.

The language barrier is also a problem. Of
the analysed applications, only two were available
in Polish. These are as-yet unevaluated applica-
tions developed by private firms with a relatively
low reach, though their popularity is expected
to grow. Two Polish applications stand out from
the rest and have been highly reviewed by both
researchers and users. The application Nie pije,
Nie biorg, Aniot Stréz (I don’t drink, I don’t take,
Guardian Angel) has over 10,000 downloads and
a rating of 4.2 (on a scale from 1 to 5) reported
by 186 users. The Alky Recovery application has
over 5,000 downloads and a rating of 4.0 given
by 53 users. On the MARS Alky Recovery was
highly rated in terms of functionality and aes-
thetics. It also scored well on the other scales
and was the third highest-rated application in
terms of features relating to helping dependent
persons. The Aniot Stréz (Guardian Angel) ap-
plication scored lower on the MARS scales in
terms of engagement, functionality, aesthetics or
information but was one of the highest-rated ap-
plications in terms of its features related to help-
ing dependent persons. Both applications also
scored the highest on the SHMS (Aniot Stréz,
Guardian Angel 7.7 points and Alky Recovery 6.5
points).

m CONCLUSIONS

Mobile applications addressed to sufferers ex-
periencing alcohol use problems focus primarily
on self-observation [16]. It seems important to
further develop components motivating absti-
nence, offering help in critical situations and cre-
ating support networks [10, 11, 15].

In Poland, there is still a lack of applications
that could be recommended to patients and ther-
apists as we do not have information on the effec-
tiveness of these tools in relation to alcohol de-

nawet jesli proby naruszenia prywatnosci uzyt-
kownikéw sg malo prawdopodobne. Z przegladu
Capon i wsp. [19] wynika, ze uzytkownicy nie za-
wsze s3 informowani o sposobie przechowywania
danych zebranych za pomoca aplikacji i sposobie
ich przesylania z telefonu do bazy. Kwestie wia-
rygodnosci i motywacji twércéw aplikacji brano
pod uwage przy ewaluacji - tworcami sa podmio-
ty prywatne, a wigkszos$¢ analizowanych aplikacji
ma wersje podstawowa — bezplatng (poddawang
analizie w tym badaniu), oraz wersje rozszerzone,
dostepne wylacznie po zakupieniu aplikacji.
Problemem jest réwniez bariera jezykowa.
Sposrdd analizowanych aplikacji tylko dwie byty
dostepne w jezyku polskim. To aplikacje stworzo-
ne przez podmioty prywatne, dotychczas nie ewa-
luowane i o stosunkowo niskim zasiegu, nalezy
sie jednak spodziewa¢, ze ich popularno$¢ bedzie
rosta. Obie polskie aplikacje wyrdzniajg si¢ na tle
pozostalych i zostaly wysoko ocenione zaréwno
przez badaczy, jak i uzytkownikéw. Aplikacja Nie
pije, Nie biore, Aniot Stréz ma ponad 10 tys. po-
bran i oceng 4,2 (w skali od 1 do 5) wydana przez
186 uzytkownikéw. Aplikacja Alky Recovery ma
ponad 5 tys. pobran i ocene 4,0 wydang przez 53
uzytkownikéw. Na MARS Alky Recovery zostala
wysoko oceniona pod katem funkcjonalnosci i es-
tetyki, uzyskala tez dobre wyniki na pozostalych
skalach i byta trzecia najwyzej oceniong aplikacjg
pod wzgledem cech odnoszacych si¢ do pomocy
osobom uzaleznionym. Aplikacja Aniot Stréz uzy-
skala nizsze wyniki na skalach MARS dotyczacych
zaangazowania, funkcjonalnosci, estetyki czy in-
formacji, byla jednak jedna z wyzej ocenianych
aplikacji, jesli chodzi o te jej cechy, ktére odnosza
sie do pomocy osobom uzaleznionym. Obydwie
aplikacje uzyskaly tez najwyzszy wynik na SHMS
(Aniot Stréz 7,7 pkt, a Alky Recovery 6,5 pkt).

m WNIOSKI

Aplikacje mobilne skierowane do oséb do-
swiadczajacych probleméw wynikajacych z uzy-
wania alkoholu koncentrujg si¢ przede wszystkim
na samoobserwacji [16]. Istotne wydaje si¢ dalsze
rozwijanie funkcjonalnosci motywujacych do abs-
tynencji, oferujacych pomoc w sytuacjach kry-
tycznych i tworzeniu sieci wsparcia [10, 11, 15].

W Polsce ciagle brakuje aplikacji, ktére mogly-
by by¢ rekomendowane pacjentom i terapeutom,
poniewaz nie mamy informacji dotyczacych efek-
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pendence. However, existing Polish applications tywnosci tych narzedzi w odniesieniu do uzalez-
seem to be a promise of change in this area, while nienia od alkoholu. Istniejace polskie aplikacje
the lack of sufficient care for users’ privacy remains wydaja sie jednak obiecujaca zapowiedzig zmian
problematic. w tym obszarze. Problemem pozostaje brak wy-

starczajacej troski o kwestie zwigzane z prywatno-
$cig uzytkownikow.
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