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RESUMO: A depressao, reconhecida como um dos principais desafios de saude
mental do século XXI, afeta milhdes de pessoas globalmente. A continua vigilancia
dos sintomas pode levar a uma significativa reducdo dos efeitos da doenca, porém
muitos individuos enfrentam barreiras para acessar tratamentos adequados devido a
fatores socioeconémicos e a falta de apoio governamental (Pereira, 2015). Este artigo
propde a implementacdo de uma assistente virtual para monitorar os sintomas de
depresséao, oferecendo suporte tanto para os familiares quanto para os profissionais
de salde. A assistente utiliza a analise da voz para detectar variacdes emocionais e
gerar dados Uteis no acompanhamento e tratamento dos pacientes.
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Mental, e-Health, Analise de Voz, Inteligéncia Artificial, Alexa.

ABSTRACT: Depression, recognized as one of the main mental health challenges of
the 21st century, affects millions of people globally. Continuous monitoring of
symptoms can lead to a significant reduction in the effects of the disease; however,
many individuals face barriers to accessing adequate treatment due to socioeconomic
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factors and the lack of government support (Pereira, 2015). This article proposes the
implementation of a virtual assistant to monitor depression symptoms, offering support
to both family members and healthcare professionals. The assistant uses voice
analysis to detect emotional variations and generate useful data for the monitoring
and treatment of patients.

Keywords: Depression, Virtual Assistant, Symptom Monitoring, Mental Health, e-
Health, Voice Analysis, Artificial Intelligence, Alexa.

INTRODUCAO

A depressao afeta aproximadamente 3,8% da populagdo mundial,
conforme estimativas da Organizacdo das Nac¢des Unidas (ONU), o que equivale a
cerca de 280 milhdes de pessoas. Segundo a Organizacdo Pan-Americana de Saude
(2022), a crise de saude mental se agravou com o aumento de 25% nos casos durante
o periodo pos-pandemia, tornando-se um desafio global significativo, ou seja, € uma
guestao de saude publica.

Desta feita, este artigo objetiva propor a utilizacdo de uma assistente
virtual — Alexa - como uma possibilidade de solu¢cédo inovadora para 0 monitoramento
dos sintomas de transtornos depressivos, oferecendo suporte adicional ao tratamento
e auxiliando os profissionais de saude mental na percep¢do e conducdo do
tratamento. Além do objetivo supracitado, alvitra a importancia de constantes
pesquisas no campo da saude mental a fim de dar melhores qualidades de vida a
sujeitos que sofrem de algum transtorno mental.

Este estudo obedece ao rigor das pesquisas documentais, por utilizar-se
de revisbes de literatura cientifica, como artigos, livros e capitulos de livros, bem como
materiais que nao tiveram tratamento cientifico, como videos, sites e experimentos no

campo dos sistemas de informagodes.

A pesquisa documental € muito proxima da pesquisa bibliografica. O
elemento diferenciador esta na natureza das fontes: a pesquisa
bibliografica remete para as contribui¢cdes de diferentes autores sobre
0 tema, atentando para as fontes secundérias, enquanto a pesquisa
documental recorre a materiais que ainda nédo receberam tratamento
analitico, ou seja, as fontes primarias. (S4-Silva, Almeida e Guindani,
2009, p. 6)

Deste modo, para melhor atender aos objetivos do proposto trabalho,

optou-se por adotar essa metodologia de pesquisa.



2 APRESENTACAO DO TEMA

Os transtornos depressivos, nosologia presente no DSM-5-TR, abarca
algumas nosografias, a saber: o Transtorno Disruptivo da Desregulacdo do Humor,
Transtorno Depressivo Maior (que inclui episédio depressivo maior), Transtorno
Depressivo Persistente, Transtorno Disférico Pré-menstrual, Transtorno Depressivo
induzido por substancia/medicamento, Transtorno Depressivo devido a outra condi¢ao
meédica, outro Transtorno Depressivo especificado e Transtorno Depressivo nao
especificado, os quais existem especificidades que sdo melhor explicadas por um
transtorno, e n&o pelo outro.

No entanto, existem sintomas que estdo presentes em toda a
nosografias deste eixo nosologico, o qual se diferenciam por intensidade e tempo;
pode-se destacar, dentre 0s sintomas mais usuais incluem tristeza intensa, desanimo,
fadiga e perda de energia, capacidade diminuida de pensar ou se concentrar, falta de
interesse pela vida e trabalho, irritabilidade, insGnia ou hipersonia e pensamentos
recorrentes de morte (APA, 2023). Esses sintomas variam em intensidade e impactam
significativa e negativamente a qualidade de vida do sujeito, afetando a vida social,
pessoal e profissional dos individuos.

A Organizacédo Mundial da Satude (OMS) postula que a qualidade de vida
de um sujeito com algum tipo de transtorno mental é profundamente afetada. Bio et al
(2011), em uma pesquisa realizada com 89 pacientes no Brasil, constataram que 12
semanas de tratamento podem levar a melhorias significativas na qualidade de vida
dos sujeitos acometidos pela entidade morbida.

O texto "Transtornos Ansiosos e Transtornos Depressivos - Aspectos
Diagnosticos" aborda os principais aspectos relacionados ao diagnéstico desses dois
grupos de transtornos mentais. Ele descreve as caracteristicas clinicas e os critérios
diagnaosticos para transtornos ansiosos, como transtorno de ansiedade generalizada,
transtorno do panico e fobias, e para transtornos depressivos, incluindo depresséo
maior e distimia.

Acerca dos transtornos depressivos, a autora descreve como:



A Depressao também pode se apresentar de multiplas formas, com
gueixas psiquicas, como: humor depressivo, anedonia, ideias de
autodesvalorizacdo e culpa, ideias de morte e suicidio, fadiga,
sensacao de perda de energia, diminuicdo da concentracdo, memaria
e capacidade de decidir, além de queixas somaticas, como: aumento
ou diminuicdo de sono, apetite e peso, diminuicédo da libido, dores sem
substrato organico. Podem ocorrer também alteragcdes no
comportamento tais como retrai mento social, crises de choro,
abandono de atividades habituais e do cuidado proprio,
comportamento suicida, retardo ou agitacao psicomotora. (Figueiredo,
2000)

Por conseguinte, o texto detalha como os sintomas de cada transtorno
se manifestam, os métodos utilizados para avalia-los e as dificuldades frequentemente
enfrentadas durante o diagndéstico. Além disso, destaca a importancia de uma
avaliacdo cuidadosa para diferenciar entre transtornos ansiosos e depressivos, pois
podem apresentar sintomas sobrepostos e coexistir em muitos pacientes. A autora
propbe o cuidado para estabelecer o diagndstico para decidir qual caminho no
tratamento do sujeito deve-se seguir.

A avaliagdo cuidadosa do tipo de transtorno depressivo implica em
decisbes fundamentais para o tratamento, como por exemplo, internar
ou tratar ambulatorialmente o paciente em funcdo do risco suicida. E
importante saber se se trata de um quadro unipolar ou bipolar para se
avaliar o risco de uma “virada maniaca” no uso de antidepressivos em
pacientes bipolares, assim como distinguir um episédio Unico de
guadros crbnicos e recorrentes, pois nestes casos o risco de recidiva
exige um tratamento de manutencdo de longo prazo. (Figueiredo,
2000)

Em resumo, o texto enfatiza a necessidade de uma abordagem
diagnéstica abrangente e precisa para garantir um tratamento adequado e eficaz para
individuos com transtornos ansiosos e depressivos.

Os transtornos depressivos afetam, inclusive, a qualidade de sono dos
pacientes, em uma pesquisa, 0s autores Chellappa e Aradjo (2007) buscam
compreender essa tematica. O texto Qualidade Subjetiva do Sono em Pacientes com
Transtorno Depressivo explora a relagcéo entre a depressao e os padrdes de sono,
destacando que pacientes com transtorno depressivo frequentemente relatam
problemas significativos com o sono, como insénia, hipersonia (sono excessivo) e

distUrbios no ritmo do sono.



O texto utiliza ferramentas como questionarios e escalas de avaliacéao
para medir a qualidade subjetiva do sono e discute como esses distlrbios no sono
podem agravar os sintomas depressivos, criando um ciclo vicioso. Também aborda
as implicac@es clinicas, sugerindo que a avaliagdo e o tratamento dos problemas de
sono podem ser componentes importantes na gestao do transtorno depressivo.

Em suma, o texto sublinha a importancia de reconhecer e tratar os
distarbios do sono em pacientes com depressao para melhorar o bem-estar geral e os
resultados do tratamento. Outro texto importante para a discussao aborda a questao
da Distimia: caracteristicas historicas e nosologicas e sua relacdo com transtorno
depressivo maior, os autores Spanemberg e Juruena (2004) explora a distimia, um
transtorno depressivo cronico de intensidade leve a moderada, e sua relacdo com o
transtorno depressivo maior.

Os autores abordam a evolucdo historica da distimia, desde suas
primeiras descricdes até as definicbes mais recentes. Discute as caracteristicas
clinicas da distimia, como o humor deprimido persistente por pelo menos dois anos e
a dificuldade em identificar uma melhora significativa.

Além disso, o0 texto analisa a relacdo entre distimia e transtorno
depressivo maior, destacando que ambos compartilham sintomas semelhantes, mas
diferem em intensidade e duracao. A distimia pode, em alguns casos, evoluir para um
transtorno depressivo maior, ou coexistir com ele, complicando o quadro clinico.

No que diz respeito a Inteligéncia artificial (IA) e a saude mental,
encontramos textos importantes para subsidiar nosso trabalho. Em Revolucdo da
inteligéncia artificial: uso na saude traz novas possibilidades discute como a
inteligéncia artificial (IA) esta transformando o setor da saude, oferecendo novas
oportunidades e desafios. Ele explora como tecnologias de IA, como aprendizado de
maquina e algoritmos avancados, estdo sendo usadas para melhorar diagnosticos,
personalizar tratamentos e otimizar a gestao de pacientes. O artigo destaca exemplos
de aplicacGes bem-sucedidas, como sistemas de IA para analise de imagens médicas
e assistentes virtuais para monitoramento de condi¢des crbnicas. Além disso, aborda
as questoes éticas e os desafios relacionados a privacidade e a seguranca dos dados.
O texto conclui que, embora a IA tenha o potencial de revolucionar a saude, é crucial
avancar com cautela e garantir a implementacéo responsavel dessas tecnologias.

Uma reportagem do Jornal da USP, da Universidade de Sao Paulo

(USP), propde uma leitura do papel da IA sobre a saude mental. O texto escrito por



Arbix (2022) "Inteligéncia artificial e saude mental. O que uma tem a ver com a outra?"
explora a intersecéo entre inteligéncia artificial (IA) e saide mental, destacando como
a IA pode ser uma ferramenta valiosa no diagnéstico, tratamento e acompanhamento
de condigcbes de saude mental. Ele discute como algoritmos e modelos de
aprendizado de maquina estdo sendo usados para identificar padrdes em grandes
volumes de dados, o que pode ajudar a prever crises e oferecer intervencdes mais
precisas e personalizadas.

Continua, ao destacar varias maneiras pelas quais a IA esta sendo
utilizada para melhorar o cuidado com a saude mental, como por meio de aplicativos
de terapia, andlise de dados para diagndstico e suporte em tempo real. Além disso, o
texto também discute os desafios e preocupacdes, como a privacidade dos dados, a
necessidade de intervencdo humana e a possibilidade de dependéncia excessiva da
tecnologia. Em suma, a IA oferece oportunidades para avancos significativos na area
de saude mental, mas € importante abordar os riscos associados para garantir um uso
ético e eficaz.

Os pesquisadores Silva, Barros Filho e Barroso (2022) em seu
texto "CONNECT: Um Relato de Experiéncia Sobre um Evento de Tecnologia e
Inteligéncia Artificial na Medicina descreve um evento que focou nas intersecdes entre
tecnologia, inteligéncia artificial (IA) e medicina. O relato detalha as apresentacfes e
discussdes ocorridas durante o evento, destacando inovacdes tecnoldgicas aplicadas
ao campo médico, como o uso de IA para diagndésticos mais precisos e tratamentos
personalizados. Além disso, o texto aborda os impactos potenciais dessas tecnologias
na pratica médica, as expectativas futuras e os desafios enfrentados, como a
integracédo da IA com os sistemas de saude existentes e as preocupacoes éticas. O
evento proporcionou uma Vvisdo abrangente das tendéncias atuais e das
oportunidades futuras na interse¢ao da tecnologia com a medicina.

No campo da enfermagem, encontra-se texto, também, acerca das
tecnologias e os cuidados com a saude mental. O texto intitulado Technologies for
mental health care and nursing: Integrative review, os pesquisadores Lima et al (2022)
fazem uma revisdo que examina como diferentes tecnologias estdo sendo utilizadas
para melhorar o cuidado em saude mental e na enfermagem. O estudo analisa uma
variedade de ferramentas tecnologicas, incluindo aplicativos méveis, plataformas de
telemedicina e sistemas de monitoramento remoto, destacando suas aplicacoes

praticas, beneficios e limitacdes.



A revisao identifica que essas tecnologias podem oferecer suporte na
gestao de condicfes de saude mental, promover o monitoramento continuo e facilitar
a comunicacao entre pacientes e profissionais de saude. No entanto, também aponta
desafios como questdes de privacidade, a necessidade de formacgédo adequada para
0 uso dessas ferramentas e a importancia de garantir a acessibilidade para todos os
pacientes.

Em resumo, o texto ressalta que, embora as tecnologias oferecam
oportunidades promissoras para aprimorar o cuidado em satde mental e enfermagem,
é crucial abordar os desafios associados para garantir que sejam implementadas de
forma eficaz e ética.

Posteriormente ao apresentado, constata-se a relevancia desta
pesquisa, bem como o desenvolvimento do projeto.

3 DESENVOLVIMENTO

A Assembleia Mundial de Saude, em 2005, definiu e-health como a
integracdo de tecnologias eficazes para o suporte a saude, cobrindo praticas de
cuidados, monitoramento e educacdo em saude (Bender et al., 2024).

De acordo com o Instituto de Psiquiatria do Parana (IFPR). (2023), o uso
de assistentes de voz para auxilio no tratamento de transtornos mentais tem se
mostrado eficaz, conforme evidenciado em um estudo piloto realizado por
pesquisadores da Universidade de lllinois. Nesse estudo, uma amostra de 60
pacientes depressivos e ansiosos utilizou uma assistente virtual como auxilio
psicoterapico, demonstrando uma diminuigdo significativa nos sintomas apés 8
sessoOes

Vale ressaltar que o desenvolvimento de uma assistente virtual para
monitorar os sintomas da depressdo nao substitui o tratamento psicolégico e
psiquiatrico convencional. A proposta do software € incluir a importancia da saude
mental no cotidiano dos pacientes que apresentam sintomas depressivos e promover
a educacéo sobre a tematica. As tecnologias envolvidas no desenvolvimento incluem
algoritmos de processamento de linguagem natural, aprendizado de maquina

(machine learning) e a integracéo de servi¢cos de saude e comunicagao.



O sistema serd amparado por termos de privacidade e consentimento
dos usuarios, com acesso restrito aos dados do paciente apenas aos profissionais
responsaveis pelo tratamento.

Sera necesséario o fornecimento de um vasto banco de dados, com
diversos locutores, a fim de documentar o maximo de emocdes possiveis, utilizando
vozes de locutores de diferentes sexos. Observa-se que a percepc¢ao do algoritmo em
relagdo ao mesmo locutor ndo se da de maneira tdo eficaz, sendo assim, a analise
indica que o ideal seria 0 comparativo entre diversos locutores, com trés tipos de
manifestacdo de emocdao: atuada, induzida ou realista. Exemplos de bases de dados
induzidas que se destacam incluem o Belfast Induced Natural Emotion Database.
Outros exemplos seriam as bases de manifestacdo de emocao natural extraidas de
programas de TV, como o Belfast Naturalistic Database e o EmoTV Database (Iriya,
2015).

Além da analise por voz sera levado em consideracédo o que foi dito pelo
usuario, identificando padrées de falas, girias e chegando a um monitoramento
completo combinado com andlise das falas proferidas e voz.

A etapa subsequente envolve o desenvolvimento da interface e a
implementacdo de mecanismos para obtencdo e geracdo de dados, utilizando a
linguagem de programacédo Python e as ferramentas de desenvolvimento de skills
para dispositivos Alexa, divulgadas pela Amazon. Finalmente, serdo realizados testes
de precisdo tanto na configuracdo do banco de dados quanto na mecéanica dos
gréficos e na interface, por meio de testes end-to-end.

A skill demonstrara adaptabilidade para lidar com diversos quadros,
permitindo a monitorizacdo continua do desenvolvimento do paciente. Além disso,
contara com um sistema para que o profissional responsavel acompanhe a evolugéo
do paciente e configure a emissdo de relatérios. Para pacientes estaveis, o
recomendado sera a emissao de relatérios semanais. Para acompanhar pacientes
gue ainda estdo em fase de adaptacédo de medicagdes e processos terapéuticos, sera
recomendado que sejam realizadas métricas a cada trés dias. Visando a seguranga
de pacientes que estdo passando por periodos de crise e instabilidade, sera
necessario emitir relatérios diarios para o acompanhamento, sendo estes
disponibilizados a equipe que acompanha o individuo.

Destaca-se o reconhecimento da skill além da configuracdo indicada

pelo profissional, na qual deverd emitir um alerta ao profissional ao notar um padréo



de emocdes que se enquadram em um espectro prejudicial a pessoa atendida. Assim,
o profissional podera analisar o relatério gerado no alerta e ajustar a configuracéo da
skill. Caso os sintomas persistam por um periodo, o software tera a liberdade de
atualizar as configuracdes para atender da melhor forma a demanda de uma possivel
crise. Nota-se que, em situacbes emergenciais, a atencao psicologica/psiquiatrica é
marcada por dificuldades em estabelecer protocolos adequados para as intervencdes
(Dubugras S4, Werlang e Paranhos, 2008). Com o objetivo de amparar essa possivel
dificuldade, a aplicacdo serd realizada de maneira cautelosa, adaptando-se a
necessidade, mas sempre informando o profissional vinculado ao paciente.

E de suma importancia o atendimento ao paciente que precisa de uma
intervencdo em um estado no qual ndo tem o controle pleno de suas emocdes, pois
podera trazer riscos a si e a sociedade. A “crise” pode ser definida como um estado
de desequilibrio emocional, onde a pessoa se Vé incapaz de sair da situacdo com 0s
recursos que normalmente utiliza para lidar com situagcbes que lhe afetam

emocionalmente (Parada, 2004). Segundo Dubugras S&, Werlang e Paranhos (2008).

A crise é, sem duvida, uma condicdo de reacéo frente a uma situacao
de perigo, capaz de ameacar a integridade da pessoa. O individuo
pode apresentar sinais e sintomas clinicos em resposta ao estado
provocado pela crise, necessitando, por consequéncia, de alguma
intervencdo para a sua resolucéo.

A intervencdo adequada podera evitar sequelas que poderdo impactar a
vida do individuo de tal forma que, em alguns casos, possam causar transtornos
psicolégicos adicionais ao ja diagnosticado ou evidenciado.

A plataforma para o acompanhamento do quadro do paciente sera
disponibilizada para o profissional que o acompanha, vinculando o CRM ou CRP como
chave identificadora, além de informacfes pessoais do profissional, como telefone,
nome completo e CPF (documentacao brasileira; para estrangeiros, sera informado o
codigo de identificacdo da documentacdo utilizada no pais). Sendo assim, a
plataforma seréa disponibilizada para realizar a vinculagéo. O profissional devera entrar
na plataforma por meio do codigo de convite do dispositivo do monitorado. Se ja
estiver vinculado a plataforma com uma conta (que sé sera criada quando um paciente
€ cadastrado ao perfil), o profissional ndo precisara realizar o cadastro novamente,
sendo apresentada uma aba para acompanhamento dos pacientes e um informe

individual do quadro completo do paciente.



Sera realizado um treinamento para os profissionais responsaveis pelo
caso, com o objetivo de capacita-los para interpretar os relatérios da melhor forma, de
acordo com a experiéncia em suas areas de atuacdo. Este treinamento sera crucial
para garantir que os dados reais do caso sejam corretamente analisados e para
evidenciar a compatibilidade com possiveis historicos existentes. Além disso, 0s
profissionais seréo instruidos sobre o uso da plataforma, incluindo a gestao de dados
pessoais, a realizacdo das andlises, a privacidade dos dados do paciente e a
manutenc¢ao das configuracdes de alerta e emissao de relatérios.

O monitorado ndo podera ter acesso as informacdes dos relatorios, pois
existem casos em que isso pode evidenciar o efeito Nocebo, o qual é relatado quando
ocorre uma piora ou aparecimento de efeitos colaterais/sintomas que, de acordo com
Santos e Lima (2021), "uma informacdo muito detalhada sobre possiveis efeitos
colaterais podem originar o aparecimento desses mesmos efeitos, muitos dos quais
nao teriam ocorrido se a informacé&o néao tivesse sido tdo pormenorizada.” Além disso,
o monitorado pode adotar praticas "ensaiadas" para alterar o resultado da andlise.
Também ser& essencial gerenciar os alertas e analisar o impacto do software sobre
os familiares/supervisores verificando como os alertas sao recebidos e
compreendidos, os alertas serdo divididos em categorias sendo de urgéncia ou alertas
de possiveis riscos.

Os alertas de urgéncia sao emitidos quando existe um risco iminente a
integridade fisica do monitorado, sendo recebidos por meio de e-mails, alertas no
dispositivo Alexa cadastrado pelo supervisor e SMS, informando que esta ocorrendo
uma situagao de risco.

No caso de avisos sobre possiveis riscos, a informagéo sera enviada via
e-mail, visto que n&o é uma situacao que exige a mesma urgéncia. Esse alerta servira
para indicar uma piora, mantendo os familiares informados sobre a integridade do
paciente.

Além disso, futuramente serd necessario definir um meio de
comunicacgdo mais eficaz a ser utilizado entre o software e 0s usuarios, pois 0s meios
mencionados anteriormente poderdo ndo ser tdo acessiveis ou de facil visualizagédo
em uma situacao de urgéncia.

Posteriormente, o sistema podera ser expandido para incluir avisos em
redes como WhatsApp e alertas em relogios inteligentes. Por fim, sera aberta uma

etapa de feedback para pacientes, profissionais e familiares que utilizam o software.



Essa etapa permitira a realizacdo de melhorias na plataforma e nas analises, com

base nas sugestdes e comentarios recebidos.

2.1 Resultados Esperados

Espera-se que o software ofereca uma nova abordagem para o
monitoramento da depressao, melhorando o acesso ao tratamento e promovendo a
conscientizacdo sobre saude mental. A precisdo na analise de voz e a aceitacao do
software pelos usuarios sdo desafios previstos, mas serdo abordados com politicas

de seguranca e privacidade para garantir a confianca na tecnologia.

2.2 Discussao

O software tem o potencial de impactar significativamente o tratamento
de transtornos mentais, oferecendo uma interface amigavel e personalizada. A
tecnologia deve considerar a diversidade cultural e linguistica dos usuarios,
abordando questbes de privacidade e consentimento para assegurar a eficacia e
aceitacéo do sistema.

Reitera-se que a finalidade do projeto ndo €, de modo algum, fazer com
gue este recurso substitua os profissionais especializados em saude mental, no
entanto — conforme apresentado — sirva de suporte para o melhor atendimento dos
sujeitos que estdo com algum adoecimento psiquico, e no que toca aos objetivos deste
trabalho, que estdo dentro do espectro dos transtornos depressivos.

O software tem como finalidade o monitoramento de pacientes com
depressao, promovendo assisténcia aos profissionais que auxiliam no tratamento do
individuo. Ele oferece um campo adicional de analise do quadro do paciente por meio
de amostras frequentes do seu dia a dia, sem interferéncias humanas. Além disso,
serve como uma medida de precauc¢ao contra possiveis riscos que 0 paciente possa
representar para si mesmo ou para a sociedade, sendo especialmente benéfico para
pacientes que vivem sozinhos e precisam de um auxilio familiar que, em algumas
situagOes, pode nao estar tdo presente.

A aplicacdo devera ser desenvolvida com uma interface amigavel,
visando sempre a usabilidade e a acessibilidade para todos os publicos. Além disso,
passara por diversas etapas de testes e validacbes de privacidade, bem como

verificagcdes dos relatorios.



Para a realizacéo deste projeto, sera necessario um financiamento para
a pesquisa, que podera ser obtida através de uma iniciacdo cientifica. Por fim, o
software sera patenteado em conjunto com o Instituto Nacional de Propriedade
Industrial (INPI), garantindo o prosseguimento da pesquisa e a exclusividade no uso

e desenvolvimento da solucéo apresentada.

3 CONSIDERACOES FINAIS

A preocupacdo com a saude mental esta cada vez mais na preocupacao
dos sujeitos, uma vez que se compreendeu que ha possibilidade de prevencédo no
campo da saude mental. No que diz respeito as psicopatologias, os transtornos no
espectro dos transtornos depressivos é uma realidade acomete, em média, de acordo
com a OPAS, 300 milhGes de pessoas no mundo; de acordo com a OMS, no que diz
respeito a um estudo continental, o Brasil aparece somente atras dos Estados Unidos
da América, com 5,9% da populacao estdo dentro de um transtorno depressivo.

A pesquisa apresenta uma abordagem inovadora para 0 monitoramento
da depressdo, uma vez que utiliza os recursos de assistente virtual para analise de
voz e identificacdo de emoc0des, a saber, a Alexa. Esta tecnologia tem o potencial de
transformar o acompanhamento dos pacientes, tornando-o mais acessivel e eficiente,
visto que auxilia os profissionais da area da saude mental, em especifico psicélogos
e psiquiatras, para o tratamento de psicopatologias. De carater inicial, pensou-se em
transtornos depressivos, mas o projeto se torna promissor ao possibilitar, depois de
pesquisas e desenvolvimentos, que outras psicopatologias sejam abordadas, por
exemplo em sujeitos com Transtorno do Espectro Autista (TEA) e Transtorno Afetivo
Bipolar (TAB — | ou II).

O estudo estd em fase de pesquisa teorica, posteriormente, ao se
efetivar os componentes tedricos e os campos da area de programagao, sera proposto
a pesquisa pratica, de acordo com todos os requisitos éticos. Desta feita, futuras
pesquisas serdo necessarias para aprimorar a ferramenta e explorar sua

aplicabilidade em outras condi¢cdes de saude mental.
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