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RESUMO

UNGEFEHR, Christine Saki Nagahama, OLIVEIRA, Thiago Moura Ribas de. Integracédo do
PHQ-9 em um Chatbot: Uma Ferramenta para Identificacdo Precoce de Sintomas Depressivos.
2024. 53 f. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduacdo) — Tecndlogo em Sistemas para
Internet. Instituto Federal de Brasilia — Campus Brasilia. Brasilia/DF, 2025.

Introducéo: Este trabalho apresenta o desenvolvimento de um chatbot baseado no
PHQ-9 (Patient Health Questionnaire), visando criar uma ferramenta auxiliar para
profissionais de salide mental que ira otimizar o processo de triagem e monitoramento de
sintomas depressivos. O chatbot foi projetado para fornecer uma interface interativa e
automatizada, permitindo que os usuarios respondam ao questionario de maneira simples e
recebam uma avaliagcdo preliminar dos seus sintomas de depressdo. Objetivos: O principal
objetivo do projeto € desenvolver uma solucéo para apoiar os profissionais de saude mental no
processo da identificacdo precoce e acompanhamento continuo de pacientes com sintomas
depressivos, promovendo uma abordagem mais eficiente e acessivel no processo de diagnostico
inicial de sintomas depressivos. A ferramenta é pensada para ser integrada ao trabalho dos
profissionais, fornecendo dados que podem ajudar na tomada de decisbes clinicas.
Metodologias: O chatbot foi projetado para realizar a coleta das respostas dos usuarios,
avaliando os sintomas com base nas respostas e gerando um relatério que pode ser utilizado
pelo profissional para melhor compreensdo do quadro do paciente. O sistema foi testado por
um grupo de profissionais de salde, cujas respostas foram analisadas para verificar a precisao
e a eficacia do chatbot. Resultados Obtidos: Os resultados dos testes indicaram que o chatbot
foi eficaz em identificar sintomas de depressao com um alto grau de precisdo, oferecendo
informac0es relevantes que podem complementar o trabalho dos profissionais de satide mental.
Os usuarios relataram uma experiéncia positiva, destacando a facilidade de uso e a clareza das
orientacdes fornecidas. Com isso, a ferramenta mostrou-se uma solucdo promissora para
otimizar o acompanhamento de pacientes e fornecer um suporte adicional no processo de
diagndstico e tratamento. Este estudo contribui para a area de saude digital, propondo uma
ferramenta que pode ser integrada ao trabalho de profissionais da saude mental, ampliando o

acesso ao diagnostico e ao monitoramento de transtornos depressivos.

Palavras-chave: depressdo; PHQ-9; chatbot; PLN; tratamento.



ABSTRACT

Introduction: This study presents the development of a chatbot based on the PHQ-9
(Patient Health Questionnaire), aiming to create an auxiliary tool for mental health
professionals to optimize the screening and monitoring process of depressive symptoms. The
chatbot was designed to provide an interactive and automated interface, allowing users to
complete the questionnaire easily and receive a preliminary assessment of their depression
symptoms. Objectives: The main objective of this project is to develop a solution to support
mental health professionals in the early identification and continuous monitoring of patients
with depressive symptoms, promoting a more efficient and accessible approach to the initial
diagnosis of depressive symptoms. The tool is designed to be integrated into professionals'’
workflows, providing data that can assist in clinical decision-making. Methodologies: The
chatbot was designed to collect user responses, evaluate symptoms based on the answers, and
generate a report that professionals can use for a better understanding of the patient's condition.
The system was tested by a group of healthcare professionals, whose feedback was analyzed to
assess the chatbot’s accuracy and effectiveness. Expected results: Test results indicated that
the chatbot was effective in identifying depressive symptoms with a high degree of accuracy,
providing relevant information that can complement the work of mental health professionals.
Users reported a positive experience, highlighting the ease of use and clarity of the provided
guidance. As a result, the tool proved to be a promising solution for optimizing patient follow-
up and providing additional support in the diagnosis and treatment process. This study
contributes to the field of digital health by proposing a tool that can be integrated into the work
of mental health professionals, expanding access to the diagnosis and monitoring of depressive
disorders.

Keywords: depression; PHQ-9; chatbot; NLP; treatment.
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1 INTRODUCAO

A depressdo € um transtorno mental crénico e recorrente, frequentemente associado a
outras condi¢Ges mentais, neuroldgicas, ao uso de substancias e também a problemas de saude
fisica (Bdrbely et al. 2022) que atinge cerca de 300 milhdes de pessoas de diferentes idades
(OPAS, s.d.). No sentido patoldgico ha presenca de tristeza, pessimismo e baixa auto-estima,
que aparecem com frequéncia e podem combinar-se entre si. (Ministério da Saude, 2005), além
de “humor triste, vazio ou irritavel, acompanhado de alteracdes somaticas e cognitivas que
afetam significativamente a capacidade de funcionamento do individuo” (APA, 2014, p. 155).
De acordo com a American Psychiatric Association (2014), um episodio depressivo é indicado
guando ocorre a presenca de cinco ou mais sintomas associados a depressao por um periodo de
pelo menos duas semanas, sendo esses sintomas: desinteresse, apatia, alteracdo no apetite,
humor depressivo recorrente, insdnia ou hipersonia, fadiga, diminuicdo da capacidade de
concentracédo e/ou ideacdo suicida.

O Ministério da Saude (s.d.) afirma que o diagnostico da depressdo € clinico e deve ser
realizado por um médico ap6s a analise da vida do paciente e a realizacdo de exames do estado
mental do mesmo. Na auséncia de tratamento, os episddios depressivos duram em média oito
meses (Varella, 2011). O tratamento é realizado com medicamentos antidepressivos e
psicoterapia. A internagdo é recomendada quando o paciente apresenta um perigo a si préprio
ou as pessoas de seu convivio (Hospital Santa Ménica, 2018).

Percebe-se 0 aumento de pesquisas direcionadas a incorporacdo de chatbots ou
assistentes virtuais em servigos voltados a saude mental. Os “robos-psicoterapeutas” como sao
chamados por Fiske, Hennigsen e Buyx (2019), ndo apenas executam papel de baixo-nivel no
suporte a satide mental como também executam papéis de alto-nivel como oferecer conforto e
interacdo social (Fiske, Hennigsen, Buyx., 2019; Denecke et al., 2019). A Oracle (s.d.) define
chatbots como programas computacionais que simulam a conversacdo humana, permitindo
dessa forma que dispositivos digitais se comuniquem como se fossem pessoas reais. Eles podem
possuir diversas finalidades, como: consulta, venda, assisténcia ou resolucdo de problemas
(Ferrara et al., 2016). S&o desenvolvidos por meio do uso de regras automatizadas e/ou
inteligéncia artificial (Gabriel, 2017), como machine learning (ML) e o processamento de
linguagem natural (PLN) (Oracle, s.d.).

Ao longo deste trabalho, sera investigado a eficacia da utilizagdo de um chatbot para a
identificacdo dos primeiros indicios da depressédo em pacientes. Ele sera responsavel de aplicar

as perguntas existentes no PHQ-9 de forma interativa, analisando as respostas e com base nela



identificar possiveis sintomas da depressao, servindo dessa forma como ferramenta auxiliar
para os profissionais de satde mental.

Este TCC busca contribuir para a crescente area de pesquisa e desenvolvimento de
solugdes que utilizam da tecnologia para a saude mental, visando contribuir para a construcao
de conhecimento sobre o uso de tecnologias, visando promover solu¢fes que melhorem a saude
mental. Através da criacdo de um chatbot baseado no questionario PHQ-9, a intencéo ¢ oferecer
uma ferramenta acessivel e eficaz para identificar os primeiros sintomas da depressao,
complementando os métodos tradicionais de diagnostico. Espera-se que essa solugédo
tecnoldgica sirva como um suporte adicional, proporcionando um modelo para ser utilizado em
redes de apoio aos individuos que enfrentam dificuldades emocionais e contribuindo para a

melhoria de sua qualidade de vida.

1.1 Tema

O foco deste trabalho € o estudo, andlise e desenvolvimento de um chatbot criado para
auxiliar na triagem e monitoramento de sintomas depressivos utilizando o Patient Health
Questionnaire-9 (PHQ-9). O PHQ-9 é uma ferramenta amplamente reconhecida na area de
salde mental, baseada no DSM-IV (Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais),
que avalia os nove principais sintomas do transtorno depressivo maior. Este trabalho visa
integrar o PHQ-9 a um chatbot buscando fornecer uma solucéo digital acessivel para a triagem
precoce de sintomas depressivos, permitindo um acompanhamento continuo do profissional de

salide para com 0S USUArios.

1.2 Problema

Segundo a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) cerca de 10% da populacdo mundial
sofre com transtornos mentais, isto é, aproximadamente 720 milhdes de pessoas. Em 2019, o
suicidio foi responsavel por uma em cada 100 mortes e foi a quarta principal causa de ébitos
entre jovens de 18 a 25 anos, ficando atrds somente da tuberculose, acidentes de transitos e
violéncia interpessoal. A depressdao € causadora de grande sofrimento ao individuo que
acomete, resultando em problemas nas relagfes pessoais e interpessoais do individuo
aumentando o risco de suicidio (Thom; Silbersweig; Boland, 2019).

O Brasil ocupa o segundo lugar no ranking de paises do continente americano com maior
prevaléncia de depressdo, ficando atrds somente dos Estados Unidos. J& na América Latina,
ocupa o primeiro lugar com quase 19 milhdes de pessoas diagnosticadas com depressao (OMS,
2019).



Dessa forma, esse trabalho visa desenvolver um chatbot que ird servir como ferramenta
auxiliar no tratamento de pacientes depressivos, oferecendo apoio psicolégico e tendo como

objetivo atenuar os sintomas.

1.3 Objetivo geral

Desenvolver uma solugdo, na forma de um chatbot interativo, baseado no PHQ-9
(Patient Health Questionnaire-9). Nesse quadro, propde-se implementar a solucdo para o
processo de oferecer uma triagem inicial e continua da incidéncia da depressdo no paciente,
visando auxiliar o profissional de satde mental na atividade do processo de identificacdo e
tratamento da doenga.

1.4 Objetivos especificos

Pesquisar e compreender a situagdo problema relacionado a depressdo e seus

tratamentos;
e Projetar, desenvolver e implementar o chatbot;
e Testar e avaliar o chatbot; e

e Avaliar a eficacia da intervencéo.

1.5 Estruturado TCC

Este trabalho se divide em 5 capitulos, sendo eles: Introducdo; Conceitos gerais e
revisdo da literatura; Metodologia; Desenvolvimento e andlise de resultados; Conclusoes,
limitacGes e trabalhos futuros. No final é possivel encontrar as referéncias.

Na primeira parte do trabalho sera desenvolvida a introducdo do mesmo, nela seréo
abordados os principais conceitos do projeto para iniciar a compreensdo do leitor acerca da
tematica. Nele foram divididos 6 topicos, sendo eles: introducdo, tema, problema, objetivo(s)
geral e especificos, estrutura do TCC e a classificacdo da pesquisa, respectivamente.

Na segunda parte estardo presentes 0s conceitos gerais e a revisdo da literatura que
possuem como intuito aprofundar o tema e esclarecer conceitos. Na revisdo de literatura
ocorrera um aprofundamento acerca de tdpicos como saude mental, depressdo, PHQ-9,
prevaléncia e impactos da depressdao no Brasil e mundo, como devemos tratar a depressao, o
gue sdo chatbots e os desafios éticos enfrentados por eles e junto a privacidade dos dados. Nela
também sera possivel encontrar os requisitos funcionais e nao funcionais do sistema junto as

modelagens do sistema, os trabalhos relacionados junto as analises desses trabalhos correlatos



e por fim as linguagens e tecnologias que serdo utilizadas na construcdo chatbot integrado ao
PHQ-9.

No terceiro topico se encontra a metodologia que foi utilizada no TCC, e por fim os
prototipos de tela que mostram as telas das conversas do chatbot com o usuério.

No quarto topico sera contemplada as analises dos resultados obtidos logo apés o
desenvolvimento do chatbot, os testes que foram feitos com os profissionais da salde e suas
satisfacOes, e no final daremos nossas consideracgdes finais.

No quinto topico foi abordado a nossa conclusdo do nosso trabalho, algumas limitagdes
que tivemos durante o desenvolvimento do TCC e do chatbot, e o que gostariamos de realizar
em trabalhos futuros.

No fim do trabalho estdo as referéncias. Local onde podera ser encontrado todos 0s

artigos, sites e pesquisas que tornaram esse trabalho possivel.

1.6 Classificacdo da Pesquisa

A pesquisa seguira uma abordagem qualitativa, pois analisa aspectos subjetivos de
fendmenos sociais e do comportamento humano (Significados, s.d.). Sua natureza sera aplicada,
uma vez que busca gerar conhecimento para solucionar um problema especifico. No caso deste
projeto, o problema abordado é a necessidade de aprimorar a triagem e 0 monitoramento de
sintomas depressivos, desenvolvendo um chatbot como ferramenta auxiliar para profissionais
da satde mental. Seu objetivo serd descritivo e exploratério, pois além de compreender a
depressao e seus impactos na sociedade, investigara como a tecnologia pode contribuir para a
triagem e acompanhamento de sintomas depressivos. O estudo também avaliard a eficacia do
chatbot na pratica clinica. Por fim, quanto aos procedimentos metodoldgicos, a pesquisa
utilizara levantamento de dados e estudo de caso. A avaliacdo do chatbot sera realizada por
meio de testes com psicologos, que fornecerdo feedback sobre sua usabilidade, confiabilidade

e eficacia na triagem de sintomas depressivos.

2 CONCEITOS GERAIS E REVISAO DE LITERATURA
2.1 Reviséo da Literatura

Neste capitulo sera apresentada a revisdo de literatura, que é uma etapa fundamental
para o desenvolvimento deste trabalho. A reviséo de literatura é essencial e consiste na analise
e discussdo de estudos, artigos, livros e outras publicacdes relevantes sobre o tema pesquisado,
permitindo a construgdo de uma base teorica solida. Seu proposito é compreender o estado atual

do conhecimento na area, identificar conceitos essenciais, metodologias aplicaveis e possiveis



lacunas que justifiquem a realizagdo deste estudo. Dessa forma, este capitulo tem o objetivo de
contextualizar a pesquisa dentro do panorama académico e cientifico, fundamentando suas

discussoes e direcionando seu desenvolvimento.

2.1.1 Saude Mental

Segundo a Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU), “a saide mental ¢ um direito
humano fundamental”. E um elemento essencial para o desenvolvimento pessoal, comunitario
e socioecondmico”, ela pode ser considerada um estado de bem-estar vivido pelo individuo, o
que possibilita o desenvolvimento de suas habilidades pessoais para responder aos desafios da
vida e contribuir ativamente com sua comunidade, pode-se afirmar que a salde mental possui
caracteristicas biopsicossociais (ljazah, 2023.). Lancetti (2004) define em seu livro ‘Notas
sobre clinica e politica’ que a saude mental é algo muito mais complexo do que a saude fisica,

nele é dito:

Os procedimentos de maior complexidade sdo realizados em hospitais e centros
cirdrgicos, na salde mental a complexidade é invertida, pois os procedimentos mais
complexos acontecem na comunidade e os mais simplificados no hospital psiquiatrico
(Lancetti, 2004, p.67).

Segundo levantamento realizado pela OMS (2022) no periodo de 2014 a 2022, 86% dos
brasileiros apresentam algum transtorno mental.

O Art. 20 da lei No 10.216, de 6 de abril de 2001, garante o acesso ao tratamento em
unidades do Sistema Unico de Satde (SUS), consentaneo as necessidades do paciente. E
garantido seu tratamento realizado com respeito e humanidade visando sua reinsercdo nos
ambitos da sociedade. No Brasil foi desenvolvida a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS)
definida pela Portaria GM/MS 3.088/2011, incorporada na Portaria de Consolidacéo 03/2017.
gue preconiza a criacdo de pontos de atencdo a salde para pessoas em sofrimento ou com
transtornos mentais, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS). Essa rede tem como
propdsito oferecer assisténcia e tratamentos voltados & salide mental para a populagéo brasileira.
E oferecida reabilitagio psicossocial, reinser¢io de pessoas com transtornos mentais e demais

condicdes clinicas provenientes do alcoolismo ou uso de drogas (Ministério da Salde, s.d.).

2.1.2 Depressao

A condicéo que hoje € rotulada de depressao foi descrita por alguns autores historicos
como “melancolia”. Na antiguidade, Hipdcrates (Cods, 460 a.C.-370 a.C.) e seus seguidores
tiveram papel fundamental na diferenciacdo entre medicina e filosofia, bem como a transigéo

entre a associacdo de doencas a fendmenos sobrenaturais para condi¢fes cientificas. Dessa



forma, superando teorias como de Aristoteles (Estagira, 384 a.C.-Atenas, 322 a.C.) que
consideravam o coracdo como o centro das emogOes humanas. HipdOcrates afirmava que o
verdadeiro “centro” das fung¢des mentais era o cérebro, e portanto, responsavel por suas
patologias (Beck & Alford, 2011). Suas ideias se baseiam nos conceitos dos quatros fluidos -
bile, fleugma, sangue e bile negra-. e que o excesso de bile negra invadindo o sangue e se
comportando sob a alma e o corpo do doente resultaria em um estado caracterizado pela tristeza
e abatimento, isso €, a melancolia (Cordas, 2002).

Aretaeus da Capaddcia, considerado um dos mais notérios médicos Greco-Romano
escreveu diversos livros voltados a identificacdo de doencas e seus tratamentos. Ele uma vez
definiu a melancolia que seu paciente se encontrava como “[...] triste, consternado, insone [...]
eles emagrecem devido a sua agitacdo e perda de sono reparador [...] em idade mais avancgada,
gueixam-se de milhares de futilidades e desejam a morte.” (Beck & Alford, 2011; Tekiner,
2015).

Philippe Pinel, médico e zoologista francés possuia grande fascinio pela psiquiatria. Em
seus registros datados do final do século XVIII ele definia a melancolia da seguinte maneira:
“Os sintomas abarcados pelo termo melancolia sdo: taciturnidade, um ar pensativo sério,
suspeitas soturnas e amor a soliddo.”

Beck e Alford (2011) descrevem a depresséo de forma muito similar a Aretaeus e Pinel,
mostrando a semelhanca entre como a condicao € vista nos conceitos modernos e nos registros

historicos. Eles a definem em seu livro “Depressdo: Causas e Tratamento” da seguinte forma:

Apesar do sofrimento vivenciado em decorréncia dessas ideias autodepreciativas, 0s
pacientes ndo sd@o facilmente demovidos por evidéncias objetivas ou por
demonstracBes logicas da natureza insensata desses pensamentos. Além disso, 0s
pacientes com frequéncia praticam atos que parecem aumentar esse sofrimento. [...]
Atitudes e comportamentos como esse sdo muito intrigantes - superficialmente, ao
menos -, pois parecem contradizer alguns dos axiomas mais fortemente estabelecidos
da natureza humana. De acordo com o “principio do prazer”, os pacientes deveriam
buscar maximizar satisfacdes e minimizar a dor. (Beck & Alford, 2011, p. 16).

A Organizacdo Mundial da Saude (s.d.) define que a depressédo pode vir a se desenvolver
no individuo devido a trés possiveis causas, podendo elas agirem em conjunto ou nao. Elas sao:
genética, bioguimica cerebral e/ou eventos vitais. Estudos apontam que a genética representa
40% da suscetibilidade no desenvolvimento da depressao, enquanto existem evidéncias de que
pessoas depressivas apresentam uma deficiéncia significativa de substancias cerebrais. Essas
substancias sdo chamadas de neurotransmissores e séo eles a Noradrenalina, a Dopamina e a
Serotonina. Os eventos vitais consistem no desencadeamento de episddios depressivos apos

eventos estressantes naqueles que possuem uma predisposicao genética a desenvolver a doenca.



Os principais sintomas atrelados a depressao sdo: desinteresse, alteracdo no apetite,

humor depressivo constante, insénia ou hipersonia, fadiga, diminuicdo da capacidade de

concentracdo e/ou ideacdo suicida (de Vargas, et al, 2015.). Além de disturbios no sono, perda

de desejo sexual e apatia, sintomas esses que podem remitir espontaneamente, sobretudo
quando s&o de leve ou curta duragdo (FIGUEIREDO et al. 2024).

O Transtorno Depressivo Maior pode ser dividido em 7 subtipos (OMS, s.d.), tendo

cada um suas proprias caracteristicas. Eles séo:

Distimia: A distimia é uma forma de depressao cronica, ndo-episodica e com sintomas
mais débeis do que as denominadas depressdes maiores. A persisténcia do humor
depressivo é recorrente e vivenciada diariamente por um periodo de no minimo dois
anos (OMS, s.d; Spanemberg & Juruena, 2004). As principais caracteristicas dos
pacientes com transtorno distimico frequente sdo: sarcasmo constante, comportamento
rabugento, exigéncia e pensamentos niilistas (Kaplan, Sadock, Grebb; 1997). O padrao
basico dos pacientes diagnosticados com essa condicdo é um grau baixo dos sintomas,
isto é, a prevaléncia dos sintomas associados a depressao € frequente, contudo, nao tao
intensos (Nardi, 1999). As queixas geralmente sdo destinadas ao cansacgo constante e ao
des&nimo na prética de atividades que antes Ihe causavam prazer (OMS, s.d.);
Depressdo Enddgena: A depressdo enddgena é caracterizada pelo estado constante de
tristeza, apatia e desesperanca. Seu principal diferencial dos outros tipos de depresséo é
a sua causa, pois diferentemente dos demais ela é causada devido a bioquimica cerebral,
sem necessitar de uma situacdo externa desencadeadora. Na depressdo enddgena os
sintomas costumam vir de forma mais intensa e intrusiva levando a ideacGes suicidas
(Pimenta, 2021).

Depressdo Atipica: A depressdo atipica possui como principal caracteristica a
reatividade de humor, onde ocorre uma melhora momenténea nos sintomas do paciente
caso algo positivo ocorra em sua vida. Essa melhora de humor geralmente vem
acompanhada de dois dos quatro sintomas a seguir, sendo eles: Hipersonia, aumento de
apetite podendo ser seguido de ganho de peso, aumento da sensibilidade a rejeicdo e
sensacdo constante de “fardo” na vida dos outros. A causa da depressdo atipica esta
geralmente relacionada a genética e/ou eventos estressantes (Hospital Santa Monica,
2017).

Depressdo Sazonal: Também conhecida como Transtorno Afetivo Sazonal ou

Depressdo de Inverno. A depressdao sazonal esta relacionada a mudancas climaticas,



possuindo maior ocorréncia em estacdes frias, isso é, no inicio do inverno e final do
outono. Seus principais sintomas sdo a falta de esperanca, cansago, apatia e isolamento
social. Os sintomas variam de pessoa para pessoa e tendem a diminuir com o fim do
inverno e com o0 aumento da exposicdo a luz solar (Munir & Abbas, 2023).

e Depressdo Psicotica: A depressao psicotica ocorre quando hd um quadro de depressao
unido a alguma psicose. A psicose consiste em uma condicdo na qual o paciente
apresenta confusdo, delirios e/ou alucinacBes. Sua causa costuma ser genética e 0s
sintomas psicoticos costumam ser desenvolvidos apds a ocorréncia de diversos
episodios depressivos (Marque, 2020).

e Depressdo Secundaria: E caracterizada pela sindrome depressiva associada/causada por
doencas medico-sistémicas e/ou medicamentos (OMS, s.d.).

e Depressdo Bipolar: A depressdo manifestada em conjunto ao transtorno bipolar é

denominada depressao bipolar (Santos, 2018).

Caso haja indicios de transtorno depressivo ainda ndo confirmados clinicamente, o
profissional deve deixar claro que se trata apenas de uma suspeita, sem atribuir um diagndstico

definitivo ao caso (Mekonen et al., 2021).

2.1.3 PHQ-9

O PHQ-9 é um mddulo de avaliacdo de depressdo, que pontua cada um dos nove
critérios diagndsticos para a depressao maior do DSM-IV de ‘0’ (nunca) a ‘3’ (quase todos os
dias). Os nove itens abordam a experiéncia de prazer, sensacao de tristeza, distdrbios do sono,
niveis de energia, apetite, sensacdo de fracasso, dificuldade de concentracéo, falar devagar ou
ser inquieto e ter pensamentos negativos sobre suicidio ou autolesdo nos ultimos 14 dias. O
PHQ-9 pode ser autoaplicado ou administrado por um clinico. (Williams & Thombs, 2014). o
PHQ-9 tornou-se uma das ferramentas de triagem de depressdo mais utilizadas em consultorios
de atencdo primaria e outros ambientes clinicos ao redor do mundo, devido a sua simplicidade

de uso aliada a boa precisao e sensibilidade (Levis et al, 2019)

Na primeira consulta, o0 PHQ-9 pode ser utilizado para ajudar no diagnostico e na
identificacdo dos sintomas problematicos. Na consulta de acompanhamento, o PHQ-
9 é usado para medir a resposta ao tratamento e identificar sintomas especificos que
nao estao respondendo. Assim, o questionario é uma ferramenta (til para auxiliar os
clinicos no diagnoéstico da depressao e no monitoramento da resposta ao tratamento.
Também é uma medida confidvel e valida da gravidade da depressdo. Essas
caracteristicas, além de sua brevidade, tornam o PHQ-9 uma ferramenta (til tanto
na pratica clinica quanto na pesquisa (Williams, 2014, p. 139).



2.1.4 Prevaléncia e Impactos da Depressao

A prevaléncia se refere a propor¢do de uma populacgéo afetada em relacdo a um intervalo
de tempo especifico. Um dos modelos de estimativa de prevaléncia mais utilizado nos grandes
inquéritos psiquiatricos € a prevaléncia durante a vida. Ela é medida através da propor¢éo da
populacdo com histérico da doenga até o exato momento da avaliacdo em relacéo a prevaléncia
da populacdo afetada durante os 12 meses anteriores a aplicacdo da avaliacdo. Apesar do
Transtorno Depressivo Maior ser recorrente e com altos indices ao redor do globo, poucos sao
0s paises que possuem dados acerca da prevaléncia da condicdo (Quevedo & Silva, 2013).

Segundo estudo epidemioldgico realizado pela Organiza¢do Mundial da Saude (s.d.), a
prevaléncia da depresséo ao longo da vida no Brasil esta em torno de 15%. Ela ocupa o primeiro
lugar quando se é considerado o tempo vivido com incapacidade (11,9%) e ela ocorre com mais
incidéncia no fim da terceira década da vida, contudo isso ndo é uma restri¢cdo. A depressdo
pode ocorrer com qualquer um em qualquer idade. Levantamentos realizados pela OMS (s.d.)
apontam uma maior prevaléncia ao longo da vida em mulheres, sendo com elas 20% e com os
homens 12%.

Mapeamento realizado pela Organizacdo Mundial da Saude (s.d.) aponta que 5,7% da
populagéo brasileira sofre de transtorno depressivo, o equivalente a cerca de 11,7 milhdes de
brasileiros. O que o coloca em segundo lugar no ranking de paises depressivos, ficando atréas
apenas dos Estados Unidos. A BBC News Brasil (2023) realizou um levantamento de possiveis
fatores para a alta incidéncia de depressdo entre os brasileiros, entre as causas citadas temos a
dificuldade de acesso a satde de qualidade, o estigma social associado a transtornos mentais e
a falta de protocolo de atendimento para a depressao.

O médico psiquiatra e presidente da ABRATA (Associacdo Brasileira de Familiares,
Amigos e Portadores de Transtornos Afetivos) Volnei Costa (2023) define que a principal causa
da incidéncia da depressdo no pais € a carga tributaria alta junto a uma remuneracdo média
baixa (BBC, 2023).

De acordo com a Pesquisa Vigitel 2021, em media 11,3% das pessoas entrevistadas
relataram ter recebido um diagndstico médico de depressdo. A Pesquisa Nacional de Saude
(PNS), realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) em 2019, informou
que 10,2% dos brasileiros maiores de 18 anos receberam diagndstico de depressao, isto &, cerca
de 16,3 milhdes de pessoas. indice maior do que o apontado em 2013 na mesma pesquisa, onde
apenas 7,6% possuiam o diagnostico (Rocha, 2022).

A Organizacdo Mundial da Saude (s.d.) estimou um aumento de 25% na prevaléncia de

casos de depressdo e ansiedade em todo 0 mundo durante o primeiro ano da disseminacéo do
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novo coronavirus. Esse impacto foi sentido globalmente, inclusive no Brasil, como afirma
Wellington Barros (2023), consultor do Conselho Federal de Farmacia (CFF), citando estudos
recentes que sugerem um aumento para 35% da populacdo na América Latina (CFF, 2023).
Levantamento realizado pelo Instituto de Estudos para Politicas de Saude (IEPS) (2022)
utilizando dados coletados entre 2013-2019 pela Pesquisa Nacional de Saude (PNS) revela que
70% dos brasileiros diagnosticados com o transtorno depressivo maior entrevistados nao

receberam nenhum tratamento contra o transtorno.

2.1.5 Como Tratar a Depressao

No tratamento da depressdo, ndo hd uma abordagem Unica, visto que cada paciente
responde de forma singular aos diferentes tipos de antidepressivos disponiveis. E fundamental
individualizar o tratamento, considerando a gravidade dos sintomas, condicdes médicas
preexistentes e possiveis interacbes medicamentosas. Estudos, como o de Rocha et al. (2013),
apontam que a combinacdo de antidepressivos no inicio do tratamento pode ser mais eficaz do
qgue o uso isolado. Contudo, vale ressaltar que esses estudos enfrentaram desafios
metodoldgicos e o nimero de ensaios clinicos foi limitado.

O tratamento da depresséo muitas vezes envolve uma combinacéo de terapias, incluindo
psicoterapia e medicamentos antidepressivos. (Rocha et al., 2013), propde vérias estratégias
para aumentar a eficacia do tratamento com antidepressivos, como o0 ajuste da dose, a troca de
medicamentos, a potencializacdo do antidepressivo com outros medicamentos ndo
antidepressivos e a combinacédo de dois antidepressivos.

De acordo com o Conselho Federal de Farmécia (CFF), os dados da Consultoria IQVIA
indicam um aumento significativo nas vendas de medicamentos psiquiatricos apds o advento
da pandemia. Houve um expressivo aumento de 36% nas vendas de antidepressivos e
estabilizadores de humor, comparando os dados de 2019 com os de 2022. As vendas desses

medicamentos unitérios subiram de 82.667.898 para 112.197.268 no periodo mencionado.
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Tabela 1 - Tabela referente a quantidade de unidades de antidepressivos e estabilizadores de humor

vendidos no Brasil entre os anos de 2017 a 2022.

1 |Estado 2017 2018 2019 2020 2021 2022
2 |BAHIA 2.264.546 2458448 2.826.604 3.454 405 4.226.265 4.568.582
3 |PARAIBA 958.471 1.061.895 1.233.349 1.529.095 1.735.366 1.985.849
4 |MARANHAO 641,651 742.335 B78.489 1.112.791 1.255.245 1.382.305
5 |CEARA 1.802.468 2.123.953 2.270.576 2922 641 5.297.916 5.550.556
6 |PIAUI 720.659 B06.732 975.034 1.184.455 1383.677 1521.224
7 |PERNAMBUCO 2.155.547 2.410.672 2.836.100 3.455.540 5.939.818 4.385.034
& |ALAGOAS 489.733 538.272 635.281 7B5.967 1.005.075 967.360
9 |PARA 6508.987 702.194 842 637 1.051.355 1213776 1.280.754
10 |AMAZONAS 210.701 248,772 299.769 390.386 437.627 450.116
RIO GRANDE DO
11 [NORTE 841 Bed §72.142 1.143.022 1.411.585 1.602.523 1678.384
12 |ESPIRITO SANTO 1.345.072 1.506.291 1.736.176 2.064.312 2.320.906 2535715
13 |TOCANTINS 271.560 311.072 381.316 454 665 521.650 552718
14 |RORAIMA 55.512 60.890 71542 50.401 107.430 103.514
15 |SERGIPE 445 828 492.026 552.939 6B3.546 771668 797.247
16 |SAD PAULO 15.305.211 16.220.425  18.024.047 20.988.122 23112275 24.659.196
17 [MINAS GERAIS 11.134.506 12.388.789 14.015.436 16.363.960 17.854.991 18.907.857
MATO GROSS0
18 | DO SUL B98.361 939.293 1.043.769 1.213.082 1385514 1.403.841
19 | AMAPA 51.544 62.133 B0.120 98.309 104.655 106.939
20 |RI10 DE JANEIRO 5.642.835 6.168.309 6.907.924 8.035.145 B.898.080 9.182.117
21 |MATO GROSSO 302.406 1.030.119 1.189.006 1.327.467 1518.364 1.570.927
DISTRITO
22 |FEDERAL 1.4558.218 1.759.203 1.854.925 2.105.689 2413640 2421291
23 [GolAs 2.692.273 2.995.085 5.325.498 3.874.687 4.298.241 4.358.117
SANTA
24 |CATARINA 3.625.527 3.824.248 4.213.003 4.689.126 5.163.342 5.533.253
25 |PARANA 5.044 063 5.376.148 5.915.209 5.840.023 7.220.068 7.610.687
26 |RONDGNIA 388.629 444101 572615 633.388 698.974 739.901
RIO GRANDE DO
27 |sUL 7.695.611 B.092.736 B.843.112 9.764.658 10.191.318 10.538.784
28 |BRASIL 67.636.784 73.737.285 B1.667.B98 96.578.844 106.678.404 112 797.268

Fonte: Conselho Federal de Farmacia, 2023

2.1.6 Chatbots

Segundo a empresa Industriall (s.d.), a maquina de Alan Turing é considerada a base
para o desenvolvimento da Inteligéncia Artificial (1A), sendo o termo 'lA' criado em 1950
durante a Segunda Guerra Mundial. Alan Turing publicou inUmeros artigos relacionados ao
tema, como o artigo intitulado “Can Digital Computers Think?” ou “Os Computadores Digitais

podem Pensar?”, no qual o autor cita:

Se agora alguma maquina particular pode ser descrita como um cérebro, temos
apenas que programar o nosso computador digital para imita-lo e também serda um
cérebro. Se é aceito que os cérebros reais, tal como encontrados nos animais, e em
particular nos homens, sdo uma espécie de maquina, seguira que o0 nosso computador
digital convenientemente programado, se comportard como um cérebro (Turing,
1951, p. 2).

Conforme Junior & Carvalho (2017), ‘bots’ sdo softwares que foram desenvolvidos para
se igualar com as interacOes dos seres humanos feitas inUmeras vezes, sendo assim simulando
a interagdo humano-computador. Os ‘bots’ tinham pouca interagdo e eram simples comparado
com os de hoje em dia, que fazem analises prévias das necessidades dos seus usuarios para uma
interacdo mais natural e humanizada. E assim foi surgindo os ‘chatbots’ os robds de

conversagdo, O primeiro considerado ‘chatbot’ foi a ELIZA, desenvolvido pelo cientista Joseph
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Weizenbaum, em 1966. Alicebot ou ‘Alice chatbot system’ foi outro que também foi marcado,

no qual os autores falam:

ALICE é a Entidade Artificial Linguistica de Computadores da Internet,
implementada pela Wallace em 1995. O conhecimento da ALICE sobre padrdes de
conversacdo em inglés é armazenado em arquivos AIML. AIML, ou Artificial
Intelligence Mark-up Language, é uma derivada do Extensible Mark-up Language
(XML). Foi desenvolvido por Wallace e a comunidade de software livre Alicebot
durante 1995-2000 para permitir que as pessoas inserissem conhecimento de padr&es
de dialogo em chatbots com base no A.L.I.C.E. tecnologia de software de codigo
aberto. (Shawar & Atwell, 2007).

E o que seria ‘chatbot’? Dictionaries (2008) afirma que chatbot € um software feito para
simular conversas com usuarios humanos, mais especificamente pela internet. Mas sua origem
data desde 1994, pelo Mauldin (1994), juntando suas palavras chat (Conversational Hypertext
Access Technology), que € a conversacdo entre duas ou mais pessoas, ¢ ‘bot’, que ¢é a abreviagao
de rob6 em inglés (robot).

Para seu desenvolvimento, pode ser utilizada a Inteligéncia Artificial ou somente um
conjunto de regras, ou se preferir podem ser utilizados os dois métodos, numa forma hibrida.
Basicamente, os dois tipos sdo:

Chatbots baseados em regras - Os chatbots baseados em regras sdo o tipo de arquitetura
em que a maioria dos primeiros chatbots foram desenvolvidos. Estes chatbots tém o seu sistema
de resposta baseado num conjunto fixo de regras predefinidas, se alguém falar algo que o
chatbot reconhece, ele segue um fluxo, se ndo reconhece, ele permanece limitado as palavras
gue tém conhecimento. O conhecimento num chatbot baseado em regras é codificado a méo e
esta organizado em padr@es conversacionais (Ramesh et al., 2017).

Chatbots baseados em inteligéncia artificial - s&o chatbots, que tém a capacidade de
entender as palavras do usuario durante a conversacao, isso acontece pela linguagem Natural,
sem estar limitados aos comandos, aprendendo com cada conversa € com outros dados.

Esses chatbots utilizam PLN (Processamento de Linguagem Natural) para lidar com as
interacbes com seus usudrios. Atualmente muitos pesquisadores utilizam a linguagem de
programacédo Python e algumas técnicas de redes neurais, elogiam o PNL, sendo assim, como
“qualquer tipo de manipulagdo computacional da linguagem natural”. Em outras palavras, a
PNL subentende “compreender” as expressdes humanas completas. "o processamento de
linguagem natural (NLP, em inglés) é um termo coletivo que se refere ao processamento
computacional automatico de linguagens humanas. Isso inclui os algoritmos que usam o texto
produzido pelo homem como entrada e os algoritmos que produzem texto de aparéncia natural
como saidas"(Goldberg, 2017).
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2.1.7 Desafios Eticos e Privacidade dos dados

A lei N° 13.709, de 14 de agosto de 2018 se refere a Lei Geral de Protecdo de Dados
(LGPD). Nela esta previsto o direito fundamental de liberdade e de privacidade sobre os dados
pessoais nos meios digitais, por pessoa natural ou juridica e de direito publico ou privado.
Assistentes virtuais e/ou chatbots se enquadram na LGPD devido a sua coleta de dados pessoais.
Os desenvolvedores devem garantir ao usuario seus direitos e a seguranca de seus dados. E
importante garantir que a coleta de dados seja feita conforme os principios e requisitos da
LGPD, obtendo o consentimento necessario e garantindo a protecdo dos dados (Oliveira, 2023).

Em 2021, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) divulgou, em seu relatério Ethics &
Governance of Artificial Intelligence for Health, seis principios éticos essenciais para orientar
0 uso responsavel da inteligéncia artificial no campo da saude (World Health Organization,

2021). Os principios sdo:

Documentacao e transparéncia;

Gestao de riscos e abordagem do ciclo de vida;
Qualidade dos dados;

Validacéo analitica e clinica

Engajamento e colaboracéo; e

© g k~ w N oE

Privacidade e protecdo de dados.

Esses principios sdo fundamentais para garantir que as tecnologias de IA sejam
utilizadas de forma ética e segura, podendo ser adotados por diversas organiza¢fes que buscam
implementar solucdes baseadas em IA de maneira responsavel. Além disso, esses principios
tém uma relevancia ampla, sendo aplicaveis em diferentes contextos e setores, e podem servir
como base para discussdes publicas e politicas sobre a regulagcdo de IA. Eles fornecem um
alicerce para o desenvolvimento de regulamentagdes e sistemas de governanga que garantam o
bem-estar das pessoas, a protecdo de seus direitos e a promocdo dos interesses coletivos. A
adogdo desses principios por governos, desenvolvedores de tecnologia e outras partes
interessadas € crucial para assegurar que o avan¢o da IA na saude seja orientado por valores

éticos, que considerem os impactos sociais e individuais dessa tecnologia.
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2.2 Requisitos do Sistema
2.2.1 Requisitos Funcionais

RF1 - O chabot deve ser capaz de receber entrada de texto do usuario de forma simples
e eficiente.

RF2 - O chatbot deve solicitar o nome do usuario no inicio da conversa.

RF3 - O nome do usuario deve ser armazenado para personalizagdo das interacoes
durante a conversa.

RF4 - O chatbot deve guiar o usuario através das 9 perguntas do PHQ-9 (Questionario
de Depresséo).

RF5 - Cada pergunta deve ser feita de forma clara e acessivel, com opcdo de resposta
escalonadas (ex: 0 - Nenhum, 1 - Pouco, 2 - Moderado, 3 - Muito).

RF6 - O chatbot deve fornecer respostas automaticas com base nas respostas do usuario.

RF7 - As respostas podem incluir o célculo da pontuacdo total do PHQ-9 e uma
interpretacdo de acordo com as pontuacgdes.

RF8 - O chatbot deve calcular a pontuacdo final do PHQ-9 automaticamente com base
nas respostas fornecidas.

RF9 - O chatbot deve informar a pontuacéo total ao usuério e oferecer uma interpretacéo
simples.

RF10- O chatbot deve manter o contexto da conversa durante todo o questionério,
garantindo que as respostas anteriores sejam levadas em conta sem a necessidade de repeticéo.

RF11 - O chatbot deve permitir que o usuario forneca feedback sobre a experiéncia apds

a interacdo, ajudando a melhorar a eficicia do sistema.

2.2.2 Requisitos N@o Funcionais

RNF1 - O chatbot deve ser capaz de processar e responder rapidamente as entradas do
usuario, com um tempo de resposta inferior a 2 segundos.

RNF2 - A interface do chatbot deve ser intuitiva e de facil navegacdo, garantindo uma
boa experiéncia ao usuario, mesmo para aqueles com pouca familiaridade com tecnologia.

RNF3 - A interagdo com o chatbot deve ser clara e acessivel, com linguagem simples e
sem jargdes complexos.

RNF4 - O sistema deve ser facil de manter, com uma arquitetura modular que permita
atualizagOes e melhorias sem comprometer a estabilidade do sistema.

RNF5 - O chatbot deve estar disponivel 24/7, garantindo que 0s usuarios possam acessa-

lo a qualquer momento.
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RNF6 - Deve haver documentacéo técnica clara e completa sobre o funcionamento do
chatbot, APIs, e arquitetura do sistema para facilitar futuras manutengdes e atualizagdes.

2.3 Modelagem do Sistema
2.3.1 Diagrama de Casos de Uso

O modelo de Caso de Uso é a representacdo das funcionalidades visiveis do sistema e
dos elementos externos com os quais ele interage (Bezerra, 2007). Segundo Stadisz (2002), esse
modelo descreve 0s usos ou aplica¢cdes completas do sistema e tem como objetivo responder as

seguintes questoes:

e Que usos o sistema tera?

e Para que aplicacdes o sistema serda empregado?

Na UML, os diagramas de caso de uso representam o comportamento de um sistema e
auxiliam na definicdo de seus requisitos. Eles descrevem as funcionalidades de alto nivel e o
escopo do sistema, destacando as interacdes entre o sistema e seus agentes. Os casos de uso e
0s agentes ilustram o que o sistema faz e como 0s usuarios ou outras entidades interagem com
ele, sem detalhar sua implementacéo interna (IBM, 2021).

O diagrama de caso de uso € um elemento gréfico essencial na modelagem de sistemas,
pois representa como 0s usuarios interagem com a aplicacdo. Ele descreve os usuarios
envolvidos, os servigos que eles esperam do sistema e as fungdes que precisam desempenhar
(Filho, 2011).

Geralmente, esse diagrama faz parte de uma abordagem baseada em casos de uso, que
inclui descricBes textuais detalhadas dos casos individuais e a definicdo de cenarios. A
descricdo textual enfatiza os requisitos especificos de cada caso de uso, enquanto 0s cenarios
ajudam a explorar diferentes possibilidades de execucdo, validando requisitos e auxiliando no

planejamento de testes para as fases subsequentes do desenvolvimento (Filho, 2011).
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Figura 1: Modelo do diagrama de caso de uso do chatbot
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Receber
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Fonte: Elaborado pelos autores

Observa-se que o chatbot é interativo e conduz o usuario pelo PHQ-9. O usuério inicia
a conversa (UCO01), e o sistema solicita seu nome (UC02), armazenando essa informacao
(UC03). Em seguida, o chatbot guia o usuario pelas perguntas do questionario (UC04),
permitindo que ele forneca respostas (UCO05).

Ap0s o preenchimento do questionario, o sistema calcula a pontuacdo (UCQ7) e informa
ao usuario sua avaliagdo com uma interpretacdo dos resultados (UC06). Além disso, ha um
mecanismo de feedback (UC08 e UCQ9), onde o usuario pode fornecer sua opinido sobre a

experiéncia.

2.3.2 Diagrama de Atividades

A UML (Unified Modeling Language) é uma linguagem de modelagem e documentacao
de software criada em 1996 pela OMG (Object Management Group). Seu principal objetivo foi
impulsionar a adogéo da Orientacdo a Objetos, consolidando as melhores praticas de engenharia
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utilizadas com sucesso na modelagem de sistemas computacionais grandes e complexos. A
UML surgiu da integracdo dos conceitos desenvolvidos por Booch, Rumbaugh e Jacobson,
resultando em uma linguagem unificada para modelagem. Atualmente, a responsabilidade por
sua evolucgdo e manutencao permanece com a OMG. Deve-se dizer que € amplamente utilizada
para fins de documentacdo e especificacdo durante o processo de desenvolvimento de um
software (UML, s.d).

O diagrama de atividades € um dos varios tipos de diagramas definidos pela UML. Ele
serve para representar a sequéncia de atividades modeladas, destacando os aspectos dindmicos
de um processo computacional. Esse diagrama detalha tanto o fluxo de controle quanto o fluxo
de dados de uma atividade especifica, evidenciando as ramificaces de decisdo e 0s cenarios
onde ocorre processamento paralelo (Ferreira e Martins, 2010).

Segundo o IBM (International Business Machines Corporation) um diagrama de
atividades oferece uma representacao visual do comportamento de um sistema, descrevendo a
sequéncia de agdes em um processo. Esses diagramas se assemelham a fluxogramas, pois
ilustram o fluxo entre as acbes dentro de uma atividade. No entanto, diferem ao permitir a
exibicdo de fluxos paralelos, simultaneos e alternativos, proporcionando uma visdo mais

detalhada da dindmica do sistema.
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Figura 2 - Modelo do diagrama de atividades do chatbot
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Fonte: Elaborado pelos autores

No diagrama de atividade apresentado, observa-se um fluxo bem estruturado para a
interacdo com o usuario. O processo inicia ao receber a conversa e, em seguida, solicita e
armazena o nome do usuério. Depois, ele guia a pessoa por meio das perguntas do PHQ-9. Ap6s
coletar as respostas, 0 sistema as processa, calcula a pontuacéo e fornece uma interpretacdo dos
resultados. Além disso, mantém o contexto da conversa e finaliza solicitando o feedback do
usuario.

Esse diagrama demonstra um fluxo bem definido e sequencial, garantindo uma

experiéncia organizada e eficiente para o usuario.

2.4 Trabalhos Relacionados
Este estudo visa explorar e analisar a relevancia dos trabalhos relacionados as assistentes

virtuais no tratamento da depressdao. Ao longo deste paragrafo, sera examinado o papel

desempenhado por ferramentas tecnolégicas similares no apoio aos pacientes, destacando suas
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contribuic@es, limitacBes e o potencial impacto na pratica clinica e na vida dos individuos
afetados.

2.4.1 Wysa

Atualmente, outras assistentes virtuais tém se dedicado ao tratamento da depressao,
como a Wysa, uma ferramenta gratuita em inglés para dispositivos méveis. Lancada no Dia
Mundial da Saude Mental em 2016, a Wysa oferece explicacdes, dicas de salde e esta
disponivel 24 horas por dia. Similarmente ao nosso trabalho, a Wysa utiliza o PHQ-9, um
questionario de 9 perguntas que avalia a presenca e a incidéncia dos sintomas do transtorno
depressivo maior. Além disso, a Wysa baseia-se em principios de terapia cognitivo-
comportamental (TCC), encontros motivacionais, reforco comportamental, mindfulness, entre
outros (Inkster et al., 2018). Foi avaliado que o uso desse chatbot melhora os sintomas
depressivos significativamente. Ela também utiliza outras aplicacdes baseadas em evidéncias
que ndo tem base cientifica, mas a uma melhora muito significativa, que ja € conhecida em
redes sociais como o Messenger do Facebook que utiliza aplicacdes gratuitas (Fulmer et al.,

2018).
Figura 3: Captura de tela do chat Wysa

© O .4u54%

Add a therapist

Thanks for sharing a little bit about
yourself.

For the challenges you chose, we

can practice some CBT tools, guided
meditations and sleep stories that you
can explore in a bit

To start, let's build a routine by
understanding what brings you here.
What are you looking for?

I'm just curious

Sometimes, all we need is someone who
can be there for us, right? &

Let's start with a few questions to see
how you've been doing lately.

Fonte: Wysa, 2024
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2.4.2 Woetbot

Outra assistente virtual gratuita em inglés para dispositivos méveis € o Woebot,
inicialmente desenvolvido para auxiliar a saide mental de jovens estudantes universitarios.
Criado por um grupo de pesquisa da Universidade de Stanford, nos Estados Unidos (Woebot,
2017), o Woebot também se fundamenta em principios de TCC e mindfulness. Notavelmente,
0 Woebot oferece respostas com maior empatia, adaptando-se as necessidades individuais de

cada usuario (Fitzpatrick et al., 2017).
Figura 4: Captura de tela do chat Woebot
9:118 ol 5GY =

Toplcs = Tools Journa
Hi Max

Last time we chatted, you told me you
weren't feeling so great &

Do you want tc keep talking about t?

| want tc work on a problem
Okay

Could you share a bit about whal's going
cn? %

My friend and | got in a big fight and I'm
really sad and also angry!

You certainly have a lot on your plate, and
these are all things we could work through
together

But since we can only deal with one ata
time, which one would you like to deal with
first?

Something else

Relationships Anger ‘

Fonte: Woebot, 2024

2.4.3 Marcus

Marcus, um chatbot de triagem e depressdo baseado na avaliagdo PHQ-9 foi
desenvolvido por estudantes da universidade de Virginia nos Estados Unidos. Inspirados pelas
crescentes demandas causadas pela pandemia por facil acesso a exames de ansiedade

explicitamente para estudantes universitarios. No estudo, (Toulme et al., 2023) afirmam que a
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ferramenta de triagem virtual pode ser eficaz na deteccdo de depressdo quanto o tradicional
PHQ-9 online. O PHQ-9 é a ferramenta de triagem de depressdo mais vidvel no setor de
cuidados primarios. Os estudantes consideraram a preferéncia do seu publico universitario mais
jovem e optaram por simular uma representacdo mais realista do chatbot, utilizando uma
imagem jovem masculina que se alinha com o nome Marcus.

Inicialmente foi iniciado com opg¢des predefinidas de multipla escolha semelhantes aos
quatro niveis do PHQ-9 original sobre a frequéncia de sintomas de depresséo experimentados.
Um estudo breve e informal com estudantes de graduacdo da universidade, utilizando uma
implementacéo anterior do Marcus, e confirmou que este tipo de contributo néo foi considerado
suficientemente natural, uma vez que queriam simular o chat a que a populacdo jovem esta
habituada nas suas interacdes quotidianas digitalmente habilitadas. Portanto, optaram por usar
a entrada de texto livre e empregar PNL para categorizar a entrada de texto em um dos niveis
do PHQ-9.

Marcus foi considerado um primeiro passo eficaz para o rastreio acessivel da depressao,
especialmente durante os tempos dificeis da pandemia, quando os estudantes universitarios

foram mais afetados e lutaram para ter acesso a apoio emocional (Toulme et al., 2023).

Figura 5 - Captura de tela do chat Marcus

11:45

<‘ Marcus

Onira

f Over the past 2 weeks,
how often have you been
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Fonte: Toulme, Apostolellis, Panagiotis, 2023
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2.5 Anélise de Trabalho Relacionados

Todos os estudos mencionados anteriormente desempenharam um papel fundamental
no embasamento desta pesquisa, apresentando vantagens e desvantagens que podem ser
observadas e analisadas. Os critérios estabelecidos pelos autores para avaliacdo foram: a
responsividade do chatbot, sua estética, usabilidade, idioma e pablico-alvo.

Em termos de responsividade, todos os trabalhos foram aprovados, pois os chatbots séo
capazes de receber a mensagem e fornecer uma resposta em um curto espago de tempo. No
entanto, o protdtipo resultante desta pesquisa apresenta um design mais simples quando
comparado aos de outras aplicaces.

Ao comparar os idiomas utilizados, observa-se que tanto o Wysa, quanto o Woebot e 0
Marcus se comunicam com o usuario em inglés, o que pode ser considerado uma limitacéo para
usudrios de outros idiomas. Neste contexto, destaca-se uma grande vantagem deste estudo em
relacdo aos anteriores, pois o protétipo desenvolvido nesta pesquisa se comunica em portugués
do Brasil, facilitando o acesso para 0s usuarios brasileiros.

Em relacdo ao publico-alvo, todos os trabalhos citados anteriormente foram
desenvolvidos com foco no paciente, e ndo no profissional de satde. Este estudo, por sua vez,
tem como publico-alvo o psicélogo ou psiquiatra, visto que o protétipo desenvolvido atua como
uma ferramenta auxiliar no tratamento da depressdo, podendo ser integrado ao processo

terapéutico.

Quadro 1 - Quadro do comparativo da anélise de trabalhos relacionados

Caracteristicas Wysa Woebot Marcus Presente
Trabalho

Responsivo X X X X

Esteticamente

agradavel

Idioma Inglés Inglés Inglés Portugués

Publico alvo Paciente Paciente Paciente Profissional de

salde

Fonte: Elaborado pelos autores



23

2.6 Tecnologias
2.6.1 Dart

O Dart € uma linguagem fortemente tipada e multiparadigma que foi desenvolvida pela
Google em 2011, surgiu com o objetivo de substituir a linguagem JavaScript no
desenvolvimento de aplicagdes web (Jungthon & Goulart, 2009). Muito utilizado devido a sua
notével agilidade, eficiéncia e facilidade de aprendizado. O uso combinado com o framework
Flutter torna a ferramenta extremamente versatil, oferecendo alto desempenho, suporte robusto
e produtividade em varias plataformas (Souza & Santos, 2023). Ela é classificada como
orientada a objetos, adotando seus principios e estrutura, e utiliza os conceitos fundamentais
desse paradigma, o que torna o cédigo modular, reutilizavel e de facil compreenséo (Treinaweb,
2023).

Quando unida ao Flutter, o Dart volta como uma linguagem paradigma, apesar de que
seu cerne é o de uma linguagem orientada a objetos (Teixeira et al., 2023).

A escolha de utilizar a linguagem Dart veio devido ao interesse em realizar uma
aplicacdo gue responderia tanto de forma online quanto mobile, aqguém de sua documentacao
abrangente, o que reduz a curva de aprendizado e facilita a solucdo de problemas. O Dart para
implementar um chatbot é uma escolha inteligente, pois é multiplataforma, além de seu
desempenho e personalizacdo. Ele também oferece a flexibilidade e as ferramentas necessarias
para criar experiéncias de chatbot sofisticadas, garantindo um excelente retorno sobre o
investimento em tempo e esfor¢o de desenvolvimento. O chatbot responde rapidamente as
interacdes, 0 que € essencial para manter o engajamento do usuario. Como citado por Sousa e
Santos (2023) o uso de Dart também permite que o chatbot seja facilmente expandido para
incluir novos recursos, como:

e Reconhecimento de voz
e Integracdo com notificacdes push

e Armazenamento local ou sincronizagdo com bancos de dados na nuvem

2.6.2 Flutter

Desenvolvido em 2018 e tendo como linguagem de programagcdo Dart, o Flutter é uma
estrutura de cddigo aberto desenvolvida e sustentada pelo Google que oferece suporte
principalmente as aplicagdes moveis. A performance do Flutter é proxima a nativa e o
compilamento é realizado em c6digo de maquina (AWS Amazon, s.d.).

O Flutter utiliza uma abordagem baseada em widgets, que sdo componentes reutilizaveis

responsaveis pela construcdo de interfaces complexas de maneira eficiente, modular e
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simplificada. Esses widgets podem representar desde elementos simples, como botfes e campos
de texto, até componentes de design mais avancados, oferecendo grande versatilidade e
flexibilidade. A organizacdo desses widgets segue uma estrutura hierarquica conhecida como
arvore de widgets, permitindo que cada elemento seja desenvolvido e testado de forma
independente, o que facilita a constru¢do, manutencdo e atualizagdo das interfaces de forma
continua (AWS Amazon, s.d).

Adicionalmente, o Flutter se destaca por empregar o0 modo de compilacdo AOT (Ahead
of Time Compiler), que converte 0 codigo escrito em Dart para a linguagem nativa antes da
execucdo do aplicativo, resultando em melhorias significativas no desempenho da aplicagdo
(Flutter, 2025), além do JIT (Just in Time Compiler) onde o codigo é compilado e traduzido
para linguagem de maquina durante a execucdo da aplicacdo, proporcionando um ciclo de
desenvolvimento mais &gil e permitindo que qualquer alteracdo no cddigo seja aplicada
imediatamente.

A escolha de utilizar o Flutter veio devido a sua variedade de pacotes e exemplos
disponiveis para facilitar o desenvolvimento, além de sua documentacdo oficial abrangente.
Flutter permite desenvolver aplicativos para Android, iOS, Web e Desktop com uma Unica base
de codigo. Isso significa que se pode criar um chatbot funcional que alcance usuarios em
diferentes dispositivos e plataformas sem duplicar o esforco de desenvolvimento.

Com o Flutter, é possivel criar interfaces altamente personalizaveis e responsivas. O
design do chatbot pode ser adaptado para combinar com a identidade visual do projeto,
proporcionando uma experiéncia de usuario suave e moderna. O Flutter usa renderizacao nativa
para criar interfaces. Isso garante um desempenho rapido, mesmo em dispositivos menos
potentes e devido a isso foi selecionado como a escolha ideal. Ele fornece uma biblioteca
poderosa para integracdo com servicos de terceiros, como APIs REST ou Dialogflow (para
processamento de linguagem natural). Isso facilita a interacdo com o mecanismo de IA para
interpretar a mensagem e criar uma resposta inteligente. DialogFlowtter € uma biblioteca oficial
que facilita o uso do Dialogflow com o Flutter. O recurso de atualizacdo rapida do Flutter
permite que vocé teste alteracGes de cddigo em tempo real, acelerando o processo de

desenvolvimento e depuragéo.

2.6.3 Dialogflow
O Dialogflow é uma plataforma de processamento de linguagem natural que simplifica
o design e a integracdo de interfaces conversacionais com aplicativos moveis, web, dispositivos,

bots e sistemas interativos de resposta de voz, entre outros (Google Cloud, 2025). Ele permite
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criar e processar interagao por voz ou texto em agentes conversacionais, com facil integracdo a
servidores, APIs e bancos de dados (Freire, 2024).

Oferece uma interface intuitiva para criar e gerenciar agentes, definir intencdes e
entidades, manter contextos de conversa e integrar com servigos de back-end via fulfillment,
permitindo a execugdo de tarefas e interagdo com sistemas externos. Além disso, suporta
integracdo com diversas plataformas de comunica¢do, como Facebook Messenger, Slack e
Google Assistant. Possibilitando o treinamento continuo do agente para aprimorar a precisao

das respostas (Maracci & Santos, 2024).

Figura.6: Modelo da arquitetura do fluxo de processamento do Dialogflow
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Fonte: Google Cloud.s.d.

Como foi dito, ele é uma das ferramentas mais robustas e completas para processamento
de linguagem natural (NLP). Ele foi escolhido pois nele é permitido que os desenvolvedores
criem interfaces de conversacdo interativas e personalizadas para seus aplicativos, sites e
dispositivos. Com o Dialogflow, é possivel criar chatbots que entendam e respondam as
perguntas e comandos dos usuarios de forma natural e contextual. Além de suportar mais de 20
idiomas, incluindo o portugués. Isso facilita a criacdo de chatbots para diferentes publicos ao
redor do mundo. O Dialogflow também se integra facilmente com diversas plataformas, como
APIs REST para integracdo personalizada com aplicativos méveis ou sistemas web, como no
caso do Flutter. Nele é permitido configurar intengdes (intents) para mapear diferentes acbes
ou respostas do chatbot e os contextos (context) podem ser usados para manter o estado da
conversa, permitindo fluxos de didlogo mais dinamicos e personalizados. Com webhooks, pode

se conectar a sistemas externos para realizar agdes dindmicas, como:

e Consultar um banco de dados;
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e Realizar célculos personalizados;

e Retornar informacdes em tempo real, como previsao do tempo ou status de pedidos.

Como citado por Maracci e Santos (2024), por ser uma solucdo do Google Cloud, o
Dialogflow € altamente escalavel e confiavel. Ele suporta milhdes de interacdes simultaneas
sem perda de desempenho. Vocé pode integra-lo com outros servigos do Google Cloud, como
Firebase, BigQuery ou Machine Learning. O Dialogflow oferece uma camada gratuita
generosa, permitindo que vocé desenvolva e teste o chatbot sem custos iniciais. A medida que
0 UsSO cresce, 0s custos sdo escalonados de forma proporcional, tornando-o acessivel para
startups e empresas de grande porte. E por isso que ele é uma solugdo poderosa para
implementar chatbots inteligentes e eficientes. Ele combina inteligéncia artificial, facilidade de
uso e flexibilidade, permitindo criar experiéncias de conversacdo altamente personalizadas e

escalaveis.

2.6.4 VSCode

Desenvolvido em 2015 pela Microsoft, o Visual Studio Code (VS Code) é um editor de
codigo aberto que possui funcionalidade simples, como: edicdo de cddigo com suporte a
diversas linguagens de programacéo, controle de verséo e terminal de comando integrado
(Treinaweb, 2023).

O Visual Studio Code (VSCode) é uma das ferramentas mais populares para
desenvolvimento de software pois é leve, rapido, gratuito e open source, 0 que o torna acessivel
para qualquer desenvolvedor, independentemente do orcamento. Além da familiaridade, ele é
ideal para desenvolvedores que precisam de uma ferramenta agil sem comprometer a
funcionalidade. E multiplataforma, funcionando perfeitamente no Windows, macOS e Linux.
Para projetos Flutter, o suporte ao Dart é nativo com extensdes oficiais. O marketplace do
VSCode oferece milhares de extensGes que tornam o desenvolvimento de chatbots mais

eficiente, como:

e Flutter: Ferramentas especificas para desenvolvimento com Flutter e Dart.

e REST Client: Para testar APIs de terceiros, como a do Dialogflow.

e Google Cloud Tools: Para gerenciar recursos do Google Cloud, onde o Dialogflow
estd hospedado.

e GitLens: Para controle de versao avangado.
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O VSCode oferece IntelliSense, uma funcionalidade de autocompletar inteligente que
sugere métodos, classes, e varidveis enquanto vocé digita, isso acelera o desenvolvimento,
reduz erros e melhora a produtividade. O VSCode possui ferramentas de depuracao (debug)
integradas, permitindo que teste o cddigo em tempo real, para projetos Flutter, & possivel
depurar diretamente no emulador ou dispositivo fisico, inspecionar variaveis e corrigir erros
facilmente (Microsoft, 2025).

2.6.5 Figma

O Figma foi utilizado para prototipagem desse projeto, além disso ele permite que
designers, desenvolvedores e stakeholders trabalhem simultaneamente no mesmo projeto,
visualizando alteracdes em tempo real, ideal para equipes remotas ou distribuidas, onde a
comunicacdo é essencial, conforme descrito pela documentacdo do (Figma, 2025). Também
oferece recursos simplificados para criar fluxos de conversa e layouts de chatbot, como botdes,
menus e caixas de dialogo e pode-se criar protétipos clicaveis, simulando a interacdo do usuario
com o chatbot, isso ajuda a validar a experiéncia do usuario (UX) e a funcionalidade antes de

escrever qualquer linha de codigo (Figma, 2025).

2.6.6 Android Studio

O Android Studio foi empregado como ferramenta principal para realizar os testes do
chatbot, garantindo que o aplicativo apresentasse um desempenho consistente e uma interface
funcional em diferentes dispositivos e condi¢des de uso.

Ele permitiu avaliar a interface, desempenho e funcionalidade do chatbot em diferentes
cenarios, garantindo uma experiéncia de usuario consistente e de alta qualidade. A ferramenta
possui um depurador avancado que facilita a identificacdo de problemas no codigo, como
monitoramento de uso de memdaria, CPU, rede, depuracdo de erros especificos relacionados ao
Android e o Logcat (Android Studio, 2022).

A escolha do Android Studio como ferramenta de teste foi fundamentada em sua
integracdo com Flutter, suporte a dispositivos fisicos e virtuais, e funcionalidades avancadas de
depuracdo e monitoramento de desempenho. Esses recursos foram essenciais para validar a

usabilidade, interface e integracdo do chatbot com APIs externas.

3 METODOLOGIA
A metodologia utilizada para o trabalho foi a scrum devido a sua eficiéncia e

identificagdo com a equipe. Jeff Sutherland, o “pai” do Scrum, descreve a metodologia em seu
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livro “SCRUM: A arte de fazer o dobro de trabalho na metade do tempo (2016)”, como: “O
termo vem do Rugby, e se refere & maneira como um time se une para avangar com a bola pelo
campo. Tudo se alinha: posicionamento cuidadoso, unidade de proposito e clareza de objetivo.
(Sutherland, 2016, p. 5)”.

O método Scrum é interessante de ser utilizado devido a sua objetividade, curva de
aprendizado baixa, além de seus papéis bem definidos de facil adaptacéo (Pereira et al, 2007).
Ideal para projetos complexos com alta imprevisibilidade, pois permite que seus praticantes
realizem ajustes em meio ao projeto para garantir sua continuidade, visando o alcance dos
objetivos (Schwaber, 2004).

3.1 Telas

As telas foram desenvolvidas utilizando o Figma, uma plataforma colaborativa para a
construcdo de protétipos e design de interfaces. No total, foram projetadas seis telas que fazem
parte do modulo do sistema. O objetivo é criar um sistema intuitivo e de facil usabilidade,
aplicando principios de User Experience (UX) para torna-lo o mais amigavel possivel.

As telas do prototipo incluem:

(1) Tela de conversacdo do chatbot, onde o usuério inicia uma conversa;

(1) Na conversacdo o chatbot tirar as davidas do usuéario sobre o PHQ-9;

(11) O chatbot explica mais sobre o PHQ-9;

(IV) O chatbot fala sobre o que cada nimero representa para melhor entendimento;
(V) O chatbot explica como é feita a pontuacao e faz a primeira pergunta;

(V1) Na tela mostra as 5 primeiras perguntas;

(V1) E feita mais 3 perguntas para 0 USUArio;

(V1) Na tela o restante das perguntas e mostra a pontuacéo do Usuario;

(IX) O chatbot relembra o usuario que isso nao € um diagnostico;

(X) E no encerramento da conversa o chatbot mandou um link de avalia¢do do chatbot;
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Essas telas podem ser visualizadas nas figuras 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16.

Figura 7 - Tela inicial de interacdo com o chatbot, onde o usuério inicia uma interacao
com o chatbot.

Chatbot ern PHOQ9

Haoje, 18255

-55
Dla O

kol & vou Le ajudar

= BNtes me dige 2eu nome, por
favor!

Thiega o

Fonte: Elaborado pelos autores
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Figura 8 - Tela de conversacdo em andamento, onde o chatbot responde as dividas do usuario sobre o
PHQ-9.

00:19

Chatbot em PHQ9

Hoj

0 PHO-9 & um mddula de
avallagao de depressao, que
pontua cada um dos nove critérios
diagnosticos para a depressao
malor do DSM-1V de "0° (nunca) a
‘3" (quase todos os dias). 0s nove
Itens abordam a experléncia de
prazer, sensagéo de tristeza,
disturbios do sono, niveis de
energla, apetite, sensagio de
fracasso, dificuldade de
concentracio, falar devagar ou ser
inquieto e ter pensamentos
negatives sobre suicidio ou
autolesdo nos lltimos 14 dias.

0 PHO-9 tornou-se uma das
ferramentas de triagem de
depressao mals utlllzadas em
consultdrios de atengdo primaria
& outros amblentes clinlcos ao
redor do mundo, devido & sua
simplicidade de uso aliada a boa
precisdo e sensibilidade.

Gostarla de responder agora?

Fonte: Elaborado pelos autores



Figura 9 - Tela de explicacdo detalhada do chatbot sobre o que é 0 PHQ-9 e sua finalidade.

00:20

Chatbot em PHQ9

Haoj

Gostarla sim O

Ok! Thiago

Esse questiondrio & uma
ferramenta de trlagem
amplamente utllizada para avaliar
a presenca e gravidade dos
sintomas de depressdo am
individuos.

Além de ser uma ferramenta de
triagem, o PHQ-9 também pode
auxiliar no acompanhamento do
progresso do tratamento da
depressdo ao longo do tempo.

Thiago. E Importante ressaltar que
o PHQ-9 & uma ferramenta de
triagem & nao um diagnostico
definitiva.

Gostarla de responder?

Fonte: Elaborado pelos autores



Figura 10 - Explicacdo do chatbot sobre o significado de cada nimero do PHQ-9 para facilitar a
compreensdo do usuario.

00:21

Chatbot em PHQ9

Thiage, eu vou te fazer algumas
perguntas, uma de cada vez.

Depois de cada pergunta, vocé vai
dizer (de 0 a 3), com gqual
frequéncia isso ocorre com voce
efou na sua vida.

0 - Nao ocorre

1 - Ocorre vérlos dlas

2 - Ocorre mais da metade dos
dlas

3 - Ocorre todos os dias

A pontuacio total varla de 0 a 27,

a MEn

Fonte: Elaborado pelos autores
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Figura 11 - O chatbot explica 0 método de pontuacdo do PHQ-9 e inicia a primeira pergunta ao usuario.

00:21

Chatbot em PHQ9

=,

Hoj

A pontuacdo total varla de 0 a 27,
sendo que uma pontuagao mals
alta Indica uma malor gravidade
dos sintomas depressivos.

Carta?

Thiago, lembrando:

0 - Nao occorre

1 - Ocorre varios dias

2 - Ocorre mais da metade dos
dias

3 - Ocorre todos os dias

Apresenta dificuldade para dormir
ou dormindo mais que o normal?

Fonte: Elaborado pelos autores
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Figura 12 - Tela exibindo as cinco primeiras perguntas do PHQ-9 e permitindo que o usuario responda.

0022

Chatbot em PHQ9

Ho

Apresenta dificuldade para dormir
ou dormindo mais que o normal?

Pouco Interesse ou prazer ao
realizar atividades.

Se sente triste, deprimida{a) ou
sem esperanca?

Se sente cansado(a) ou com
pouca energla?

Falta de apetite ou comendo mais
do que o comum?

Fonte: Elaborado pelos autores



Figura 13 - Tela de continuacdo do questionario, onde o chatbot apresenta mais trés perguntas ao
usuario.

024

Chatbot em PHQ9

Hi

Falta de apetite ou comendo mails
do que o comum?

Com balxa autoestuma - ou com
pensamentos referentes a se
sentlr uma falha conslgo
mesmo(a) efou sua familia?

Apresenta dificuldade de
concentragio com coisas como
ler um livre ou assistir televisdo?

Move-se efou fala de forma
devagar ao ponto de ser notado
por outras pessoas? Ou apresenta
inquietagao?

Fonte: Elaborado pelos autores
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Figura 14 - Tela final do questionario, mostrando as respostas completas e a pontuacéo calculada do
usuario.

00:24

Chatbot em PHQ9

Move-se efou fala de forma
devagar ao ponto de ser notado
por outras pessoas? Ou apresenta
inguietagdo?

o

Ideagdo suicida ou pensamentos
voltados a ferir-se de alguma
farma?

o O

05 escores de cada gquestio séo
somados para obter a pontuagao
total do PHO-9, que pode varlar de
0a27F.

Sua pantuagdo fol 2.
Menhuma ou minima depressao.

E importante lembrar que o PHQ-9
& uma ferramenta de trlagem a

nfin nm diannAsticrn definitiva

Fonte: Elaborado pelos autores
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Figura 15 - Tela com mensagem de encerramento, onde o chatbot lembra ao usuério que o PHQ-9 ndo é
um diagnéstico psicoldgico.

0024

Chatbot em PHQ9

Ideagio suicida ou pensamentos
voltados a ferir-se de alguma
forma?

o Q

0s escores de cada questdo sdo
somados para obter a pontuagao
total do PHQ-9, que pode variar de
0aly.

Sua pontuagaa foi 2.
Menhurna ou minima depressio.

E importante lembrar que o PHQ-9
€ uma ferramenta de triagem e
nao um diagndstice definktivo.
Caso a pontuagdo indique a
presenca de sintomas
depressivas, & recomendavel que
o individuo procure a avaliagao de
um profissional de salde, como
um médico ou psicdlogo, para
uma avallagio mals detalhada e
um diagndstico preciso.

Fonte: Elaborado pelos autores
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Figura 16 - Tela de encerramento da conversa com o chatbot enviando um link para que o usuario avalie
a experiéncia com o sistema.

00:25

Chatbot em PHQ9

Hoje, 00:25

¥ Nenhuma ou minima depressdo.

E importante lembrar que o PHQ-9
€ uma ferramenta de triagem e
ndo um diagndstico definitive.
Caso a pontuagdo indique a
presenca de sintomas

e depressivos, & recomendavel que
o Individuo procure a avaliagao de
umn profissional de salide, como
um médica ou psicdlogo, para
uma avallagdo mais detalhada e
um diagndstico preciso,

Ok, muite obrigado O

For faver, Gostariamos de saber
sua opinlao! Avalle a interface e 0
desempenho do chatbot
respondendo a algumas
parguntas.

hitps://docs.google.com/forms/d/f
e/1FAlpaLSceybl4fy-jKOT cixrkf1R
TTVIaFOMeOK_QLJ_7wtayhMjl8g/

viewform?usp=sf_link

Fonte: Elaborado pelos autores

4 DESENVOLVIMENTO E ANALISE DE RESULTADOS

Os resultados foram obtidos por meio de um formulario que foi disponibilizado para os
profissionais de satide mental apds a utilizagdo do chatbot. Chamado de “Formulério de analise
de desempenho do chatbot”, foram utilizadas 11 perguntas divididas em duas segdes. A
primeira se¢do se refere ao termo de consentimento, nela sera exibida uma pergunta de “Sim”
ou “Nao” na qual o participante do estudo deve informar se concorda com o TCLE (Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido). Caso sua resposta seja positiva, teremos andamento no

questionario. A segunda sessdo se destina a avaliacdo do usuario.
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As perguntas alternam entre questdes objetivas e subjetivas e todas sdo obrigatorias para
que se possa dar continuidade ao estudo. Este questionario visa obter as sugestdes dos usuarios

guanto ao funcionamento do sistema.

Figura 17 - Formulario do TCLE, questionando se 0 usuario concorda com os termos.

Performance do Chatbot - Satisfacdo do
usuario

Egsa pasqulss serd aplicada por melo deste fommulkerio com o objetivo de obter o
Faedbercis & SUQASTIGS 005 BENSTING Qua BINIZAMM O chafbat am Sua fase 00 WREtes. For
mak dada, serfo obtidas opiniBes ¢ conslderapdas acarca da performancs do chatbot.

A pasgulsa serd dvidda em 2 Blocos, contande de 1 pargunia o primalrs & 5 perguntas o
sEgundo. Suas dvisdes serdo

= Tarmo de Consantimento;
= Satsfacdo oo USuan

ESta DREQUEE Sard reallZacs contarma &s Mgras 40 Termo & Consantimantn LVIG @
Esclarecido [TCLER

A rescluclo 466712 praconiza qua:

O raspeto davido & dignidads humana awvige gue todo pesguice se processa com
consantimants hre @ esclanacids dcs participantas, Indhiduns ou grupas Qui, por & 2 U
o7 BRUS Faffasantantas iagals, mankfasiam & sUd and Ll E0 N DESGUTGE
Entande-zc por Procecsa de Consenfimento Lhwe & Ecciarccido fodas o= chapac & seram
reEcassanamants clsanedes para gua o convidado & partioiper O Lma DESQULEE DOSSE SR
manifeste; de forma ewifnoma, consciants, e & esciansckds. (ERASIL 2012)

05 s agul adguindos sardo uillzedos wicementa pam Nns de pesquisa @ rdd SEnS0
dkulganas IMormapias DEssoals. A0 FESLONDRT QEES: QUESHORSID WO B51ard
comcordande em parficipar da pssguisa @ tor suac respostac ldas @ willzadas com a
fralldads de corigh bugs & Incrementar as funcionalldadaes do chatbot

christine.ungefehnBestedante. IMoedu br Modar de conta

B

3 MEo comgartiihado

* inclca uma pergunta obrgendna

Termp de cansentimento Ivre & esclarecide (TCLE)L Voré concorda em particpar *
da pesquisa & ter seus dados analizados pela equipe?

() sim
(C) men

Présima Limpar formulirio

Fonte: Elaborado pelos autores



Figura 18 - Primeiras perguntas do questionario de performance do chatbot

r_____________________________________________________________________]
Performance do Chatbot - Satisfagao do
usuario
christine.ungefehr@estudante.ifb.edu.br Mudar de conta >
B2 MéEa compartilhado

* Indica uma pergunta obrigatdria

Capacidade de Comunicagio do assistente

Megsa seqdo serd questionada a performance do Assistente Virual em relagdo 2 sua
capacidade de conversagio.

Considers:

1 = Concerdo plenamente.

2 = Concordo parcialmente.

3 = Ndo concordo & nem discorda.

4 = Discordo parcialmente.

5 = Discordo plenaments.

1. 0 chatbot apresentou uma resposta em tempa habil?

1 2 3 4 5

O O @) O @]

Justifique. *

Fonte: Elaborado pelos autores.



Figura 19 - Perguntas 2 e 3 do questionario de performance do chatbot

2. As guesties baseadas no PHO-9 estéo adequadamente formuladas? *

1 2 3 4 3

O O O o O

Justifique sua resposta. *

3. O chatbot apresentou falhas ou travamentos durante o uso? *

1 2 3 4 3

O O O o O

Justifique sua resposta

Fonte: Elaborado pelos autores

Figura 20 - Perguntas 4 e 5 do questionario de performance do chatbot

4. O resultado obtido foi satisfatorio? *

Justifique sua resposta

Justifique sua resposta *

Fonte: Elaborado pelos autores
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Os testes foram realizados com a participacdo de trés psicélogos, profissionais
conhecidos na area, que foram contatados por e-mail para avaliar o protétipo do chatbot. Cada
especialista avaliou a ferramenta com base em critérios especificos, respondendo a um conjunto
de perguntas que buscavam medir a eficacia do chatbot em termos de tempo de resposta,
formulacdo das perguntas, estabilidade e confiabilidade do sistema, além de sua satisfacéo geral
com os resultados e a disposicao para utiliza-lo no futuro. As respostas foram coletadas em uma
escala de 1 a 5, onde 1 correspondia a avaliacdo "Concordo plenamente” e 5 a avaliacdo
"Discordo plenamente”. A seguir, apresentamos a analise das questdes com base nas notas
atribuidas pelos avaliadores.

e Tempo de Resposta do Chatbot

Todos os trés psicologos atribuiram nota 1 a questdo relacionada ao tempo de resposta
do chatbot, o que indica que o protétipo conseguiu fornecer respostas de forma agil e eficiente.
Esse resultado é positivo e indica que a responsividade do sistema estd em conformidade com
as expectativas dos profissionais da &rea de salde mental. A rapidez na resposta é um fator
crucial para a aceitacdo e a utilizagéo de tecnologias de apoio no contexto clinico, especialmente
quando se trata de ferramentas auxiliares em processos de avaliacdo e intervencao.

De acordo com estudos sobre a usabilidade de chatbots em contextos terapéuticos, a
agilidade nas respostas contribui significativamente para a experiéncia do usuario e,
consequentemente, para a adesdo ao uso da tecnologia (Mubin et al., 2017). Portanto, a
avaliacdo altamente positiva neste critério sugere que o chatbot é eficaz em termos de

performance, o que é essencial para o sucesso de ferramentas digitais voltadas a satide mental.
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Figura 21: Resultado da pergunta de tempo habil feita para o usuario

1. O chatbot apresentou uma resposta em tempo habil?

3 respostas

3
3 (100%)

0 (0%) 0 (0%) 0(0%) 0(0%)

1 2 3 4 5

Fonte: Elaborado pelos autores

e Formulacdo das Perguntas Baseadas no PHQ-9

As perguntas formuladas com base no PHQ-9 também receberam nota 1 de todos os
psicélogos, o que indica uma avaliacdo muito positiva quanto a clareza e relevancia das
questdes propostas. O PHQ-9 é uma ferramenta amplamente utilizada para triagem de sintomas
de depressdo, e a precisdo na formulacdo de suas perguntas € fundamental para garantir
resultados validos e consistentes.

O fato de todos os avaliadores considerarem as perguntas bem formuladas reforga a
ideia de que o prot6tipo segue rigorosamente as melhores préaticas para a aplicacdo do PHQ-9,
0 gque é um ponto crucial para sua utilizacdo em um contexto clinico. Além disso, a clareza na
formulacdo das questdes é vital para evitar mal-entendidos por parte dos usuarios e garantir que
as respostas fornecidas pelos pacientes sejam precisas, 0 que também pode impactar a eficacia
do tratamento (Kroenke et al., 2001).
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Figura 22: Resultado da pergunta de embasamento do PHQ-9 feita para o usuario

2. As questdes baseadas no PHQ-9 estdo adequadamente formuladas?

3 respostas

3
3 (100%)

0(0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)

1 2 3 4 5

Fonte: Elaborado pelos autores

e Ocorréncia de Falhas ou Travamentos

Neste quesito, os resultados foram mais divergentes. Um psicélogo atribuiu nota 2,
sugerindo que o chatbot teve falhas menores durante o uso, enquanto dois psicélogos atribuiram
nota 5, indicando que eles enfrentaram problemas significativos de travamento ou lentiddo. A
discrepancia nas avaliacdes sobre esse aspecto sugere que o desempenho do sistema pode nao
ser consistente, o que pode ser um ponto critico a ser aprimorado.

Falhas técnicas como travamentos podem ser prejudiciais a experiéncia do usuério e a
confianca na ferramenta, especialmente em um contexto clinico, onde a estabilidade e a
confiabilidade sdo essenciais. De acordo com estudos sobre usabilidade e aceitacdo de
tecnologias em salde, a confiabilidade do sistema é um dos principais fatores que influenciam
a adesdo e 0 uso continuo de novas tecnologias por profissionais de satde (Venkatesh et al.,
2003). A melhoria nesse aspecto seria fundamental para garantir uma experiéncia de uso mais

fluida e para aumentar a confianca dos psicélogos na ferramenta.
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Figura 23: Resultado da pergunta de falha do chatbot feita para o usuério

3. 0 chatbot apresentou falhas ou travamentos durante o uso?
3 respostas

2 2 (66,7%)

1(33,3%)

0(0%) 0 (0%) 0 (0%)

1 2 3 4 5

Fonte: Elaborado pelos autores

e Satisfacdo com os Resultados Obtidos

Em relacdo a questdo da satisfacdo com os resultados, todos os psicélogos atribuiram
nota 1, indicando que o chatbot foi capaz de gerar respostas consideradas satisfatérias e Uteis.
Esse resultado sugere que, embora o sistema tenha apresentado algumas falhas técnicas, a
qualidade geral das interacfes e das respostas foi considerada positiva pelos avaliadores. A
capacidade de oferecer resultados que atendem as expectativas dos psicdlogos pode ser vista
como uma evidéncia de que o chatbot estd cumprindo seu papel como ferramenta auxiliar no
tratamento da depressao.

Estudos sobre a aceitacdo de tecnologias de saude indicam que a satisfacdo do usuario
é um determinante chave para o sucesso a longo prazo de qualquer ferramenta digital de apoio.
A satisfacdo é geralmente influenciada por fatores como a utilidade percebida, a facilidade de
uso e a qualidade das interagdes (Davis, 1989). Nesse sentido, a avaliacdo positiva dos
psicologos quanto aos resultados do chatbot sugere que o protétipo é Util e eficaz, apesar das

questdes técnicas que precisam ser resolvidas.
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Figura 24: Resultado da pergunta de satisfacdo do resultado feita para o usuario

4. 0 resultado obtido foi satisfatorio?

3 respostas

3

3 (100%)

0 (0%) 0(0%) 0 (0%) 0 (0%)

1 2 3 4 5

Fonte: Elaborado pelos autores

e Probabilidade de Utilizacdo Futura

Por fim, todos os psicologos atribuiram nota 1 a questdo sobre a probabilidade de
utilizacdo futura do chatbot, o que indica uma forte disposicdo para utilizar novamente a
ferramenta. Esse resultado é particularmente importante, pois a intengdo de uso futuro € um
indicador significativo de aceitacdo e confianca no sistema. Mesmo com as falhas técnicas
relatadas, a avaliacdo positiva sobre a intencdo de usar o chatbot novamente sugere que 0s
psicologos reconhecem o potencial do sistema e acreditam que ele pode ser Gtil em seu trabalho
terapéutico, principalmente se forem feitas melhorias na estabilidade e confiabilidade do

sistema.

Figura 25: Resultado da pergunta de utilizacdo do chatbot feita para o usuério

5. Vocé utilizaria novamente o sistema?

3 respostas

3
3 (100%)

0(0%) 0 (0%) 0 (0%) 0(0%)

1 2 3 4 5

Fonte: Elaborado pelos autores
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4.1 Consideragdes Finais

Os resultados obtidos indicam que o prototipo do chatbot possui varias qualidades
positivas, especialmente no que diz respeito a rapidez nas respostas e a formulacdo de perguntas
baseadas no PHQ-9. No entanto, as falhas de estabilidade, evidenciadas pela divergéncia nas
respostas sobre o travamento do sistema, indicam uma area critica que precisa ser aprimorada
para garantir uma experiéncia de uso mais consistente e confiavel.

Além disso, a satisfacdo geral dos psicélogos com os resultados e a alta probabilidade
de utilizacdo futura indicam que o prot6tipo tem um grande potencial para ser utilizado como
ferramenta auxiliar no tratamento da depressédo, desde que 0s ajustes técnicos necessarios sejam
realizados. A melhoria na estabilidade do sistema sera fundamental para assegurar que o chatbot
seja amplamente aceito e eficaz em um contexto clinico, atendendo plenamente as necessidades

dos profissionais de satide mental.

5 CONCLUSAO, LIMITACOES E TRABALHOS FUTUROS

O desenvolvimento do chatbot baseado no PHQ-9 apresentou resultados positivos,
especialmente no que diz respeito ao tempo de resposta, considerado réapido e eficiente por
todos os psicologos participantes dos testes. Essa agilidade é essencial para que o chatbot
funcione como uma ferramenta Util no contexto clinico, proporcionando uma experiéncia fluida
tanto para o paciente quanto para o profissional. Além disso, a formulacdo das perguntas foi
bem avaliada, com os especialistas reconhecendo a fidelidade do chatbot ao PHQ-9, reforcando
a importancia do uso de instrumentos validados no ambiente terapéutico.

Entretanto, o processo de desenvolvimento trouxe diversos desafios técnicos e
metodoldgicos. Desde a escolha da tecnologia até a implementacéo final, houve dificuldades,
como a definicdo da linguagem de programacéo e do framework mais adequado. Inicialmente,
foi considerada a utilizagdo do React Native, mas devido a atualizagGes significativas na
documentacdo, a implementacdo tornou-se mais complexa. Além disso, a integracdo com o
Dialogflow se mostrou desafiadora, pois ndo havia bibliotecas robustas e bem documentadas,
dificultando a busca por solugdes eficientes.

Outro obstaculo relevante foi a falta de experiéncia prévia no desenvolvimento para
plataformas moveis e na construgdo de chatbots, o que exigiu um esforco extra para
compreender tanto os conceitos de desenvolvimento mobile quanto a logica necessaria para
criar uma ferramenta interativa e funcional. Diante dessas dificuldades, optamos pelo Flutter,

pois encontramos uma biblioteca que facilitava a conexao entre o Dialogflow e o aplicativo. No
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entanto, a recente atualizacdo da documentacdo trouxe novos desafios, tornando a
implementacdo mais trabalhosa do que o previsto.

Além dessas dificuldades, outros desafios técnicos foram enfrentados, como a
configuracdo do chatbot no Android Studio, a exibicéo correta das horas dentro do sistema, a
organizacédo sequencial e coerente das perguntas do Dialogflow, a correcdo de bugs inesperados
e a necessidade de encontrar alternativas para bibliotecas desatualizadas.

Apesar desses obstaculos, cada dificuldade representou uma oportunidade de
aprendizado e aprimoramento do projeto. A adaptacdo a novas tecnologias, a busca por solucées
eficientes e a superacéo de desafios técnicos foram fundamentais para o desenvolvimento do
chatbot e para o crescimento dos autores como desenvolvedores.

Para trabalhos futuros, além da otimizacdo do sistema para garantir maior estabilidade
e personalizacdo, um aprimoramento promissor seria a integracdo de uma inteligéncia artificial
mais avangada, capaz de tornar a conversa mais interativa e humanizada. 1sso permitiria que o
chatbot ndo apenas fizesse perguntas e registrasse respostas, mas também interpretasse o
contexto das interacGes e ajustasse a abordagem de acordo com as necessidades do paciente.
Além disso, a incorporacdo de um sistema de analise emocional poderia enriquecer ainda mais
a experiéncia, tornando a ferramenta mais empaética e eficaz no suporte psicoldgico.

Em suma, embora o chatbot tenha demonstrado grande potencial como ferramenta
auxiliar no acompanhamento de pacientes, o refinamento técnico e funcional continua sendo

essencial para que ele se torne uma solucdo mais robusta e confiavel no contexto da psicologia.
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