(1)

gy’ UniAcademia

=¥

Associagao Propagadora Esdeva

Centro Universitario Academia — UniAcademia
Curso de Sistemas de Informagao

Trabalho de Conclusado de Curso — Artigo

Um Aplicativo para Avaliagao de Quadro Depressivo e Intervencao Precoce em
Casos de Risco a Vida

Cléudio Aparecido de Oliveira’
Centro Universitario Academia, Juiz de Fora, MG

Tassio Ferenzini Martins Sirqueira?
Centro Universitario Academia, Juiz de Fora, MG

Linha de Pesquisa: Engenharia de Software

RESUMO

A depressdo € uma condicdo de saude mental que afeta milhées de pessoas em todo o
mundo. No contexto atual, a utilizagado de tecnologias digitais na area da saude tem se
mostrado uma solugao promissora para ampliar o0 acesso e a eficacia dos tratamentos.
O objetivo deste trabalho é apresentar um aplicativo especifico na identificacdo e
intervencdo em casos de depressao na populagdo de idosos. A metodologia utilizada
inclui uma avaliagao inicial dos usuarios através de um questionario sobre sintomas
depressivos e outros fatores relacionados. Além disso, o aplicativo educa os usuarios
sobre a depresséo, fornecendo informacgdes detalhadas sobre a condi¢do, seus sintomas
e orientagdes de intervencao. A educacgao proporcionada pelo aplicativo visa auxiliar os
usuarios sobre a depressao, o que pode contribuir para um melhor manejo da condigao.
Contudo, é importante destacar que este aplicativo deve ser utilizado como
complemento, e ndao como substituto, das orientagbes médicas e tratamentos
profissionais.

Palavras-chave: Saude mental; Tratamento da depressao; Aplicativo de avaliagdo.

ABSTRACT

Depression is a mental health condition that affects millions of people around the world.
In the current context, the use of digital technologies in the health area has proved to be
a promising solution for increasing access to and the effectiveness of treatments. This
paper aims to present a specific application for identifying and intervening in cases of
depression in the elderly population. The methodology used includes an initial
assessment of users through a questionnaire on depressive symptoms and other related
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factors. In addition, the app educates users about depression, providing detailed
information about the condition, its symptoms, and intervention guidelines. The education
provided by the app aims to help users with depression, which can contribute to better
management of the condition. However, it is important to note that this app should be
used as a complement to, not a substitute for, medical advice and professional treatment.

Keywords: Mental health; Depression treatment; Assessment application.

1 INTRODUGAO

A crise global de depressdo sem precedentes enfrentada pelo mundo tem sido
agravada pela pandemia de Covid-19, trazendo desafios significativos no combate aos
transtornos mentais. Equivocos sobre saude mental, escassez de recursos financeiros e
psicossociais tém prejudicado a prevencgao, diagndstico e tratamento da depressao,
refletindo diretamente na economia global (Comissdo da Associagdo Psiquiatrica
Mundial, 2021). Especialistas da Comissao da Associagao Psiquiatrica Mundial, citados
na revista cientifica Lancet, alertam para a incapacidade global de lidar com essa crise
persistente e crescente (Lancet, 2021).

Em paises de alta renda, cerca da metade das pessoas com depressdo ndo sao
diagnosticadas ou tratadas, um indice que aumenta para 80% a 90% em paises de renda
média e baixa (WHO, 2020). Além disso, a pandemia de Covid-19 exacerbou os desafios
enfrentados no tratamento deste disturbio. O isolamento social, luto, incerteza e
dificuldades no acesso aos cuidados de saude tém impactado significativamente a saude
mental de milhdes de pessoas em todo o mundo (CDC, 2020).

Com o crescimento da populacdo idosa, ha necessidade de rever a prestacao e
implementagédo de servigos de saude, incluindo os servigos prestados e direcionados
para a saude mental desta populagéo (IBGE, 2019). O envelhecimento humano requer
gue 0s servigos que visam promover e prestar a atengcdo necessaria a saude mental dos
idosos sejam (re)organizados para compreender as demandas dessas pessoas no
contexto contemporaneo (MS, 2018).

Ao abordar “grupos de idosos” ou “pessoas idosas”, € importante ressaltar que
cada pessoa possui caracteristicas unicas, localizadas em areas geograficas distintas,
com histérias de vida e vivéncias sociais diferentes (Minayo, 2012). Fatores como
género, nivel de escolaridade e experiéncia de vida influenciam as necessidades de
saude e de saude mental dos idosos (Minayo, 2012). A soliddo e a depressédo s&o
sintomas presentes na vida de inumeros idosos, criando um problema de saude publica
(WHO, 2020).

O envelhecimento saudavel, o sentido da vida e a felicidade podem ser
compreendidos de forma subjetiva, afinal, cada pessoa atribui seu préprio significado a
realidade (Neri, 2001). Existem diretrizes para o cuidado ao idoso no SUS, propondo um
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modelo de atengao integral para orientar a promogéo, protegao, diagnostico, reabilitagcao
e prevencao do sofrimento mental em idosos (MS, 2018).

O documento mencionado revisita a importancia de prestar atengéo ao sofrimento
mental que afeta este grupo de pessoas. Existe preconceito contra as pessoas idosas,
considerando-os como indefesos, sem desejos, e como um peso para a familia e para o
Estado (Beauvoir, 1970). De acordo com o Conselho Federal de Medicina (CFM, 2019),
o numero de casos de suicidio aumentou em 43% em uma década, passando de 9.654
casos em 2010 para 13.523 em 2019. Entre adolescentes, esse aumento foi de 81%,
resultando em uma taxa de 3,5 suicidios para cada 100 mil habitantes (CFM, 2019).
Acredita-se que esse numero seja mais elevado devido ao impacto da SARS-CoV-2
(COVID-19) (CFM, 2020).

Segundo dados do Ministério da Saude (2018), ha uma elevada incidéncia de
suicidios entre pessoas idosas com mais de 70 anos. Nos ultimos seis anos, nessa faixa
etaria, a média de obitos foi de 8,9 por 100 mil habitantes, comparada a média nacional
de 5,5 por 100 mil habitantes (MS, 2018).

A falta de interesse em atividades antes prazeirosas, o descuido com a aparéncia,
alimentacdo e medicamentos, a perda de propdsito, a sensagao de vazio ou de ser um
fardo para os outros devido as limitagdes da idade, as dificuldades de acesso a saude e
a cidade, o sentimento de abandono e a escassez de recursos financeiros e publicos sdo
os principais fatores desencadeadores de problemas psicoldgicos e psiquiatricos,
diretamente ligados aos casos de suicidio (Minayo, 2012).

Com base nos dados e informagdes apresentadas, o objetivo deste estudo é
desenvolver um programa de software, especificamente um aplicativo movel, sobre o
tema. Este aplicativo permitira que profissionais de saude ou individuos afetados
acessem recursos para avaliar a intensidade de sintomas depressivos, o risco de suicidio
e recebam orientagdes sobre medidas preventivas contra o suicidio. Isso sera viabilizado
por meio de diagnostico precoce e monitoramento de sintomas, utilizando avaliagbes ou
questionarios relacionados a saude mental. Essa abordagem facilitara um contato mais
direto, confidencial e rapido com o Centro de Valorizagdo da Vida (CVV) ou com
profissionais médicos e de saude mental disponiveis para prestar assisténcia (NIMH,
2020).

2. OBJETIVOS GERAIS

O principal propdsito por tras do desenvolvimento deste aplicativo € facilitar a
detecgao precoce de sinais de risco de suicidio, permitindo intervengdes cruciais. Além
disso, visa proporcionar acesso a recursos de emergéncia ao estabelecer contato direto
com profissionais especializados em saude mental. O aplicativo também direciona



UniAcademia

)

pessoas em situacio de risco para o numero de atendimento do Centro de Valorizagao
da Vida (CVV) assim que for identificado que estdo em perigo, apds a conclusdo de um
questionario.

Uma caracteristica fundamental do aplicativo € sua capacidade de operar com
base nas respostas fornecidas pelo préprio usuario ou paciente, eliminando a
necessidade de intervengao de terceiros. Podendo proporcionar respostas sinceras e
confiaveis, livres de qualquer influéncia externa que possa resultar em distorgdes devido
a vergonha ou ao medo de julgamento. A confidencialidade do processo € essencial para
garantir a seguranga e o conforto da pessoa respondendo ao questionario.

O aplicativo utilizara escalas e pontuacdes para classificar o nivel de risco como
baixo, médio ou alto. Com base nos resultados, especialmente em niveis médios ou
superiores, o aplicativo oferecera a opgéao de ligacéo direta para o CVV através do
numero 188, possibilitando que o usuario receba atendimento imediato e, assim,
reduzindo o risco de suicidio. Este aplicativo foi desenvolvido em colaboragdo com um
programa de mestrado em Ciéncias da Saude, como parte das atividades académicas.

2.1 Objetivos Especificos

e Deteccdo Precoce de Risco de Suicidio: Desenvolver e implementar
questionarios baseados em escalas validadas que identifiquem sinais
precoces de risco de suicidio em usuarios, permitindo intervengdes imediatas
e eficazes.

e Acesso Direto a Recursos de Emergéncia: Facilitar o acesso a servigos de
emergéncia ao conectar diretamente os usuarios em risco com o Centro de
Valorizagédo da Vida (CVV) através do numero 188, garantindo atendimento
imediato em situacdes de crise.

e Garantia de Confidencialidade e Conforto: Assegurar que as respostas dos
usuarios sejam coletadas de forma confidencial e sem a necessidade de
intervencdo de terceiros, promovendo um ambiente seguro e livre de
julgamentos para a autoavaliagao.

e Classificacdo de Niveis de Risco: Implementar um sistema de pontuacédo que
classifique o nivel de risco de suicidio como baixo, médio ou alto, permitindo
que intervengdes adequadas sejam tomadas com base na gravidade dos
sintomas detectados.
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e Promogdao de Intervengdes Personalizadas: Oferecer orientacdes
personalizadas e recomendacdes de acdes preventivas baseadas nos
resultados dos questionarios, ajudando os usuarios a adotarem medidas
preventivas e procurarem ajuda profissional quando necessario.

3. MATERIAS E METODOS

3.1 Metodologia do Aplicativo

O aplicativo mével Respiro Seguro é para a avaliagdo e intervengdo em saude
mental de individuos geriatricos foi desenvolvido em Node.JS3, React Native* e Expo®.
O aplicativo é estruturado em trés etapas principais, cada uma desenhada para fornecer
um diagnastico inicial, orientagdes apropriadas e, quando necessario, uma intervengao

imediata.

1.

Avaliacdo Inicial: O primeiro passo do processo envolve a aplicagdo da

Escala de Depressado Geriatrica (GDS)®. Esta escala ¢ um instrumento
amplamente utilizado e validado para a detec¢ao de sintomas depressivos
em idosos. Os resultados séo classificados conforme a pontuagao obtida:

Pontuagédo de 0 a 5 pontos: Individuos nesta faixa de pontuagdo s&o
considerados como tendo poucos ou nenhum sintoma depressivo. Eles
receberdo orientagdes gerais sobre saude e bem-estar. Essas
orientagdes incluirdo dicas para promover uma vida saudavel, como a
pratica regular de exercicios fisicos, alimentagcdo balanceada,
atividades de socializagéo e estratégias para manter a mente ativa.

Pontuagcédo de 6 a 10 pontos: Este grupo devera ser monitorado com
maior frequéncia e recebera conteudos educativos adicionais sobre
como identificar sinais precoces de depressdo e estratégias de
autocuidado.

Pontuagcdo de 11 a 15 pontos: Individuos nesta faixa seréo
encaminhados para uma avaliacido mais detalhada de ideagao suicida,
conforme descrito a seguir.

3 Node.JS. Disponivel em: https://nodejs.org/en. Acessado em 14 de junho de 2024.
4 React Native. Disponivel em: https://reactnative.dev/. Acessado em 14 de junho de 2024.

5 Expo. Disponivel em: hitps://expo.dev/. Acessado em 14 de junho de 2024.
6 Escala GDS. Disponivel em: https://linhasdecuidado.saude.gov.br/portal/tabagismo/escala-depressao-

geriatrica/
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2. Avaliacdo de Ideacdo Suicida com a Escala de Beck’: Para aqueles que
obtiverem uma pontuacao entre 11 e 15 na GDS, o aplicativo prosseguira
com a aplicacdo da Escala de ldeacdo Suicida de Beck. Esta escala
consiste em 21 itens, cada um com opcgdes de resposta que variam de 0 a
2 pontos, permitindo uma avaliagao detalhada da presenca e gravidade de
pensamentos, planos e desejos suicidas. A escala de Beck & um
instrumento reconhecido por sua precisdo na identificacdo de ideacéo
suicida e € fundamental para a proxima etapa do processo.

3. Intervencdo Imediata e Contato com Servigcos de Apoio: Apos a conclusao
das avaliagbes, o aplicativo integra os resultados para determinar o nivel
de depressao e o risco de suicidio do individuo. Em casos em que um risco
significativo de suicidio é identificado, o aplicativo executa uma intervengéo
imediata:

e Ligacdo Automatica para o Centro de Valorizagdo da Vida (CVV): O
aplicativo realizara automaticamente uma ligagao para o numero "188"
do CVV, uma organizagao que oferece apoio emocional e prevengéo ao
suicidio. O CVV opera 24 horas por dia, todos os dias da semana, com
profissionais treinados e qualificados para oferecer suporte imediato e
eficaz a pessoas em crise.

Esta metodologia espera proporcionar uma abordagem abrangente e proativa na
avaliacado e intervengdo em saude mental para idosos, combinando tecnologia avangada
com recursos humanos especializados para assegurar que os individuos possam
recebam o cuidado e o suporte necessarios.

3.2 Especificagoes do Aplicativo

Foi desenvolvido um aplicativo fundamentado em escalas estabelecidas, para
identificar, passo a passo, o nivel de depressao e risco de suicidio, com o objetivo de
promover intervencgdes e apoiar a tomada de decisdes. Inicialmente, o aplicativo utiliza a
Escala de Depresséo Geriatrica (GDS), composta por 15 perguntas. Cada resposta é
avaliada com um valor especifico, classificando a usuaria como "normal”, com depressao
leve ou depressao severa. Em casos de depressao severa, a usuaria sera direcionada
para a Escala de Ideacdo Suicida de Beck para uma avaliacdo mais aprofundada.

Para garantir a privacidade dos dados coletados, o aplicativo assegura total
confidencialidade. Em nenhum momento serado solicitadas informacdes pessoais, como

" Escala de Beck. Disponivel em:
https://www2.fct.unesp.br/docentes/fisio/augustocesinando/AVALIACAO%20FISIOTERAPEUTICA%20N
EUROLOGICA/Invent%E1rio%20de%20Depress %E30%20de%20BECK.pdf
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nome, CPF ou endereco, que possam identificar o usuario. Dessa forma, o uso do
aplicativo € completamente anénimo, proporcionando a usuaria a liberdade, seguranga e
conforto necessarios para responder as perguntas de maneira honesta. Isso permite que
ela expresse livremente suas emogdes, sentimentos, medos e angustias, bem como
seus pensamentos mais intimos sobre si mesma e a vida, sem o receio de ser avaliada,
discriminada ou julgada. Reconhecemos que tais receios podem limitar ou impedir a
busca por auxilio.

O aplicativo também destaca explicitamente que € uma ferramenta auxiliar na
identificacdo de problemas, com encaminhamento direto para o CVV (Centro de
Valorizag&o da Vida) em casos de risco moderado a grave. Essa medida permite que a
usuaria receba atendimento inicial, apoio emocional e psicolégico imediatamente. Se o
usuario estiver enfrentando pensamentos suicidas ou de morte, sera fortemente
recomendada a busca por ajuda meédica imediata.

Com um design simplista , o aplicativo tenta ser o mais acessivel a todas as
idades e niveis de alfabetizagao digital. A navegacéo simplificada facilita que qualquer
pessoa, com pouca experiéncia com tecnologia, possa utilizar o aplicativo.

O desenvolvimento do aplicativo esta em fornecer uma ferramenta que possa
fazer a diferenga na vida das pessoas, ajudando-as a identificar e enfrentar a depresséao
e o risco de suicidio de maneira mais segura e confidencial.

4. APLICATIVO

Este trabalho fundamenta-se na compreensao dos conceitos de User Experience
(Experiéncia do Usuario) e interacdo. Entendo quem é o publico-alvo e suas
necessidades, com o desafio de deixar o disign mais intuitivo e acessivel para o publico
idoso. O app Respiro Seguro foi pensado em ser pratico na sua utilizagédo, deixando o
mais simples possivel para o usuario poder navegar com facilidade. A relevancia de
priorizar a experiéncia do usuario tem sido amplamente reconhecida, levando a
proliferagado de abordagens distintas no projeto e desenvolvimento de produtos digitais.

Nao € necessario ressaltar que o ano de 2020, as populagdes ao redor do mundo
foram imersas em uma experiéncia sem precedentes, que transformou muitos de seus
comportamentos anteriormente "analdgicos" em equivalentes digitais. Como resultado,
houve um aumento drastico no tempo dedicado aos aplicativos. Em 2021, com grande
parte do mundo relaxando as restricbes, uma nova questdo emergiu: esses novos
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habitos seriam mantidos?

Segundo dados coletados pela App Annie®, no topo da classificagdo de tempo
dedicado a aplicativos esta o Brasil, que viu um aumento de 30% desde o segundo
trimestre de 2019 até o segundo trimestre de 2021. Apesar de uma leve queda nos
ultimos 12 meses, os consumidores brasileiros ainda dedicam mais de 5 horas diarias
aos aplicativos. Uma tendéncia semelhante é observada na Indonésia, o unico outro pais
onde os consumidores passam mais de 5 horas por dia em aplicativos. Nesse caso, a
taxa de crescimento é de 35% ao longo de dois anos.

A comodidade proporcionada por aplicativos de entrega, como Rappi e iFood, e
de relacionamento, como Tinder e Happn, € inegavel. Da mesma forma, plataformas de
compras, como MercadoLivre e AliExpress, transformaram a experiéncia dos usuarios.
A existéncia e adogao desses aplicativos tém impactado significativamente o modo de
vida de muitas pessoas.

O app Respiro Seguro, foi desenvolvido para auxiliar profissionais, estudantes e
publico em geral na identificagdo de quadros depressivos, avaliando sua gravidade para
possivel intervencdo. Para os profissionais e estudantes da area da saude, podendo
proporcionar um diagnostico inicial mais rapido eliminando formularios de papeis. A
aplicagdo tem uma interface minimalista, justamente para que os usuarios tenham
facilidade e rapidez no processo de identificagdo de quadros depressivos.

Fluxograma do aplicativo
Avaliagéo Resuitado da Questionario de Questionario de Questionario de
el ” Preliminar ’ g;’;:ﬁ?ﬁa"r > Beck (Parte 1) || Beck (Parte 2) || Beck (Parte 3)

Figura 2: Fluxo de execugéao das telas do aplicativo. (Elaboragéo Propria)

8 https://www.data.ai/en/insights/market-data/q2-2021-market-index-regional-rankings/
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Bem vindo!
Respiro Seguro

Figura 1

1. Figura 1: Ao abrir o app Respiro Segura, essa sera a tela de boas-vindas

para o usuario, nela iniciaremos o diagnostico inicial.
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Avaliagao GDS

1-Esta satisfeito(a) com sua vida?

O sim O Nao

2-Interrompeu muitas de suas atividades?

QO sim O Nao

3-Acha sua vida vazia?

QO sim O Nao

4-Aborrece-se com frequéncia?

QO sim O Nao

5-Sente-se bem com a vida na maior parte do
tempo?

QO sim O Nao

—

6-Teme que algo ruim lhe acontega?

QO sim O Nao

S

Figura 2.A

7-Sente-se alegre a maior parte do tempo?

QO sim O Nao

8-Sente-se d parado com frequéncia?

QO sim O Nao

9-Prefere ficar em casa a sair e fazer coisas novas?

QO sim O Nao

10-Acha que tem mais problemas de meméria que
outras pessoas?

QO sim O Nao

11-Acha que é maravilhoso estar vivo(a)?

QO sim O Nao

12-Sente-se intil?

QO sim O Nao
—

13-Sente-se cheio(a) de energia?

10-Acha que tem mais problemas de memdria que
outras pessoas?

QO sim O Nao

11-Acha que é maravilhoso estar vivo(a)?

QO sim O Nao

12-Sente-se inutil?

QO sim O Nao

13-Sente-se cheio(a) de energia?

QO sim O Nao

14-Sente-se sem esperanga?

QO sim O Nao

15-Acha que os outros tém mais sorte que vocé?

QO sim O Nao

—

Figura 2.8

Figura 2.C

2. Figura 2: Ao clicar no botdo “Iniciar diagnéstico”, o usuario sera

redirecionado a umquestionario para uma avaliacdo preliminar, onde o

usuario deve responder todas as perguntas e cada pergunta pode somar

zero ou um na pontuagao final.
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Resultado Da Avaliagao:

Normal
Pontos Na Escala GDS

Figura 3.A

Resultado Da Avaliagao:

Pontos Na Escala GDS

Prevencgao:

Através da promogao da satde mental, educando em
locais de trabalho e idade para reduzir

0 esti e a ienti:

Identificagdo precoce:

Realizar triagens regulares de saide mental em
ambientes de cuidado primarios e de saide mental,
para identificar sil dep i p

Figura 3.8

Resultado Da Avaliagao:

Depressao Severa

Pontos Na Escala GDS

Prevengao:

Através da promogao da satde mental, educando em
locais de trabalho e idade para reduzir

o esti e a ienti

Identificagdo precoce:

Realizar triagens regulares de saide mental em
ambientes de cuidado primarios e de saiide mental,
para identificar sif dep ivos pi

Figura 3.C

3. Figura 3: Apds responder todas as perguntas do questionario inicial, temos

o resultado preliminar, onde podemos ter trés resultados, 0 a 5 pontos é

considerado Normal (Figura 3.A), de 6 a10 pontos Depressao Leve (Figura

3.B) e de 11 a 15 pontos Depressao Severa (Figura 3.C). Se o usuario

obtiver um resultado de depressao, sera exibidor textos educativos e

ponderar avangar para os proximos questionarios ou finalizar o processo e

retornar a tela inicial (Figura 1) do app.
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Pal’te l O Nao tenho desejo de morrer

O Tenho um desejo fraco de morrer

O Tenho um desejo de viver que é de moderado a
forte Tenho um desejo de morrer que é de moderado a

forte

O Tenho um desejo fraco de viver

O Nao tenho desejo de viver

O Minas razoes para viveer pesam mais que minhas
razdes para morrer

O Minhas razdes para viver ou morrer sao

(O Nao tenho desejo de morrer aproximadamente iguias

O Minhas razées para morrer pesam mais que
O Tenho um desejo fraco de morrer minhas razdes para viver

O Tenho um desejo de morrer que é de moderado a
forte

O Nao tenho desejo de me matar

O Minas razées para viveer pesam mais que minhas (O Tenho um desejo fraco de me matar

razoes para morrer . X
O Tenho um desejo de me matar que é de moderado
O Minhas razbes para viver ou morrer sao a forte

aproximadamente iguias

O Minhas razées para morrer pesam mais que —
minhas razdes para viver

o Se estivesse numa situagao de risco de vida,

tentaria me salvar

o Se estivesse numa situagao de risco de vida,
O Nao tenho desejo de me matar deixaria vida ou morte ao acaso

Se estivesse numa situagao de risco de vida, ndao

O Tenho um desejo fraco de me matar (O tomaria as medidas necessrios para evitar a
morte
O Tenho um desejo de me matar que é de moderado
a forte
S —
—
Figura 4.A Figura 4.B

4. Figura 4: Apos responder o questionario preliminar (Figura 2) e apresentar
depressao leve ou severa (Figura 3), o usuario pode seguir para a primeira
(Figura 4) parte da escala de ideagao de Beck, que avalia a presenga de
ideacgao suicida. Essa primeira parte é composta por 5 perguntas, aonde a
pontuacdo vai de 0 a 2.
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Parte Il

Tenho breves periodos com a ideia de me matar
que passam rapidamente

Tenho periodos que ideia de me matar que duram
algum tempo

Tenho longos periodos com ideia de me matar

O O

Raramente ou ocasionalmente penso em me
matar

O Tenho ideias frequentes de me matar
(O Penso constantemente em me matar
—

O Nao aceito a ideia de me matar
O Nao aceito, nem rejeito, a ideia de me matar

O Aceito a ideia de me matar

C—

(@)
(@)

Consigo me controlar quando a cometer suicidio

Nao estou certo se consigo me controlar quanto a
cometer suicidio

Nao consigo me controlar quanto a cometer
suicidio

P—

Figura 5.A

Nao estou certo se consigo me controlar q;m;to a
cometer suicidio

Néo consigo me controlar quanto a cometer
suicidio

Eu ndo ne mataria por causa da minha familia, de
meus amigos, de minha religido, de um possivel
dano por uma tentativa malsucedida etc

Eu estou um tanto preocupado a respeito de
'me matar por causa da minha familia, de meus
amigos, de minha religido, de um possivel dano
por uma tentativa malsucedida etc

Eu ndo estou ou estou s6 um pouco preocupado

a respeito de me matar por causa da minha

familia, de meus amigos, de minha religido, de um
possivel dano por uma tentativa malsucedida etc

Minhas razdes para cometer suicidio tém em
vista principalmente influenciar os utros, como
conseguir me vingar das pessoas, torna-las mais
felizes, fazé-las prestar mais atengado em mim etc
Minhas razdes para querer cometer suicidio ndo
tém em vista apenas influenciar os outros, mas
também representam uma maneira de solucionar
meus problemas

Minhas razdes para querer cometer suicidio se
baseiam preincipalmente numa fuga de meus
problemas

Nao tenho plano especifico sobre como me matar

Tenho considerado maneiras de me matar, mas
ndo eleborei detalhes

Figura 5.B

Tenho um plano especifico para me matar

O

Nao tenho acesso a um método ou uma
oportunidade de me matar

0 método que usario para cometer suicidio
leva tempo e realmente nao tenho um boa
oportunidade de usa-lo

Tenho ou espero ter acesso ao método que
escolheria para me matar e, também, tenho ou
teria oportunidade de usa-lo

\"'v-

Nao tenho coragem ou a capacidade para cometer
suicidio

Nao estou certi se tenho coragem ou a
capacidade para cometer suicidio

Tenho a coragem e a capacidade para cometer
suicidio

o
o
o
o

Nao espero fazer uma tentativa de suicidio

O Nao estou certo de que farei uma tentativa de
suicidio
O Estou certo de que farei uma tentativa de suicidio

| S—

O Eu néo fiz preparativos para cometer suicidio

Tenho feito alguns preparativos para cometer
suicidio

Ao

doidia id atiia

O Eu néo fiz preparativos para cometer suicidio

O
O

Tenho feito alguns preparativos para cometer
suicidio

Meus preparativos para cometer suicidio ja estio
quase prontos ou completos

O Nao escrevi um bilhete suicida

O

O Tenho um bilhete suicida pronto

Tenho pensado em escrever um bilhete suicida ou
comecei a escrever, mas nao terminei

Nio tomei providéncias em relagio ao que
acontecera depois que eu tiver cometido suicidio

Tenho pensado em tomar algumas providéncias
em relagdo ao que acontecera depois que eu tiver
cometido suicidio

O Tomei providéncias definidas em relagao ao que
a

O

Figura5.C

contecerd depois que eu tiver cometido suicidio

(@)
(@)

Nao tenho escondido das pessoas o meu desejo
de me matar

Tenho evitado contar as pessoas sobre a vontade
de me matar

Tenho tentado néo revelar, esconder ou mentir
sobre a vontade cometer suicidio

 —

Figura 5.D

5. Figura 5: A figura 5 é a segunda parte da ideagao de Beck, € composta por
14 perguntas, aonde a pontuagéo vai de 0 a 2.
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O Tentei suicidio uma vez

O Tenho um desejo fraco de morrer
O Tenho um desejo de morrer que é de moderado a
forte

O Tentei suicidio duas ou mais vezes

m.dmmdom.mdmpﬁ
O de morrer era fraco

O Tenho um desejo fraco de morrer
O 'ff::nunduojodemmquo‘dound«udoa

Figura 6.A Figura 6.B

6. Figura 6: A figura 6 € a ultima parte da ideacao de Beck, caso o usuario
nao respondeu as perguntas podera finalizar o processo ou ligar para o
Centro de Valorizagao da Vida (CVV). Caso a soma das trés partes da
escala de Beck for maior que 8 pontos, o app ira recomendar ao usuario a

ligar para o} CVV.
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O app Respiro Seguro tem o objetivo de auxiliar aos idosos a ter um
acolhimento em momentos de fragilidade, auxiliar os profissionais e

estudantes da area a realizar diagnosticos e pesquisas.

Uma demonstragdo da ferramenta pode ser vista em: https://youtu.be/cQamkAH7QPI. Ja

o codigo fonte encontra-se disponivel em: https://github.com/ces-jf/ TCC-Respiro-Seguro.

5.CONSIDERAGOES FINAIS

A saude mental emerge como um tema de extrema relevancia na
contemporaneidade, especialmente diante das adversidades enfrentadas pelas pessoas
em seu dia a dia. As tecnologias e 0 acesso instantaneo a informagéo tém se tornado
catalisadores para o surgimento de doengas psicossomaticas. Portanto, torna-se cada
vez mais crucial n&o apenas discutir sobre essa questdo, mas também agir, utilizando
os meios digitais como ferramentas de auxilio. Nesse contexto, o aplicativo Respiro
Seguro é direcionado a uma ampla gama de usuarios, abrangendo tanto profissionais
quanto estudantes da area da saude. Sua finalidade € a identificagdo de sinais de
depressao, avaliando sua gravidade para intervengao imediata, visando mitigar o risco
de suicidio.

O aplicativo Respiro Seguro representa um avango na area da saude,
especialmente no que se refere a deteccdo de casos de suicidio e depressao. No
entanto, é crucial ressaltar que ele € concebido como uma ferramenta para facilitar o
acompanhamento e o contato com profissionais especializados. Portanto, esta inovagao
visa complementar, e nao substituir, a relacdo entre médico e paciente, considerada
fundamental para um atendimento e acompanhamento eficazes do estado de saude da
populagao.

A incorporagdo de uma funcionalidade para se conectar com profissionais de
saude mental € de suma importancia. Isso assegura que as pessoas tenham acesso
imediato a apoio especializado, estabelecendo uma ligagédo essencial entre a tecnologia,
o atendimento profissional e os servigos publicos. Entre as limitagbes do trabalho,
destaca-se a dependéncia de profissionais de saude, pois o aplicativo € uma ferramenta
complementar e necessita de interacdo continua com  especialistas.

Para trabalhos futuros, sugere-se a integracdo do aplicativo com sistemas de
saude publica para uma resposta coordenada e eficaz, e o desenvolvimento de novas
funcionalidades que incluam suporte para outras condigdes de saude mental, além da


https://youtu.be/cQamkAH7QPI
https://github.com/ces-jf/TCC-Respiro-Seguro

(1)

gy’ UniAcademia

=¥

depressao. Também é essencial conduzir estudos longitudinais para avaliar o impacto
do uso do aplicativo na saude mental dos usuarios a longo prazo e criar campanhas de
sensibilizagdo e educagdo para promover o uso do aplicativo e reduzir o estigma
associado a busca de ajuda para problemas de saude mental.
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