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Este trabalho de conclusao de curso
(TCC) visa criar, a partir de um estudo
imersivo dentre as doencas psicos-
somaticas da ansiedade e depressao,
um produto digital - aplicativo -
chamado calmaria, para o auxilio de
crise e do tratamento com psicdlogos
e psiquiatras no recorte universitario.
Artigos, teses, metodologias investi-
gativas, como entrevista, questionario
e benchmark; auxiliaram na funda-
mentacao deste projeto, trazendo
dados importantes como a relagcao do
indice de suicidio e a depressao;
Também trazendo a porcentagem em
que essas doencas se encontram no
ambito universitario. Importante infor-
macOes CoOmo a pressao gque esses
alunos sofrem do ambiente ao redor e,
consequentemente, de si mesmos,
foram abordadas.

Esses dados foram de suma importan-
cia para que se norteasse o projeto e
criasse um aplicativo que fizesse sen-
tido com os estudos feitos e infor-
macdes adquiridas. Logo apdés o
estudo com os aplicativos existentes,
indicou-se funcionalidades e con-
ceitos que ajudaram nao so a validar,
mas entender 0s erros que nao repetir
nesse projeto; para que, dessa forma,
fossem abordados todos os pontos de
relevancia analitica e experimental,
norteando o projeto com premissas
validadas e embasadas e trazendo o
melhor resultado possivel.

Palavras-chave: Ansiedade, Produto Digital, Campo do Design, Depressao, Saude Mental
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Introducao

“Segundo Glenn Geher em Psy-
cology today (2017), as tecnolo-
gias contribuiram significativa-
mente para os aumentos dos
quadros de depressao e ansie-
dade, principalmente para os
59% de jovens que relatam ja
terem sofrido algum episodio.”

Podemos considerar, a partir de uma observacdo empirica,
que grande parte da sociedade com acesso a produtos digi-
tais passa, hoje, mais tempo olhando para uma tela — seja
de um smartphone ou de um computador — do que para
pessoas; e tal fato corrobora as mudancas que a tecnologia
traz aos nossos meios e modos de interacao social. Vivemos
a era do instantdneo € no momento em que se pode ter
“tudo” de um lado da tela e “nada” fora dela, ou seja, em que
as interacdes se dao sobretudo digitalmente; nossas acdes
passam a ser medidas em numeros de “coragdes” ou de cur-
tidas em aplicativos de redes e midias sociais. Assim, empre-

sas e iniciativas apostam nessas ferramentas digitais para
quase todo tipo de necessidade, seja para organizar as
financas, para ver o trajeto do préximo 6nibus e até mesmo
para nos auxiliar em um melhor entendimento dos nossos
estados emocionais.

Essas mudancas tecnoldégicas que vivemos, tdo ferozes e
ageis, contribuem para uma impaciéncia acerca do que esta
por vir e aumentam as comparacdes com o inatingivel, posto
que o0 que mais vemos nas redes e midias sociais sdo posta-
gens de conquistas e privilégios. Segundo Glenn Geher em
Psycology Today (2017), as tecnologias contribuiram signifi-
cativamente para os aumentos dos quadros de depressao e
ansiedade, principalmente para os 59% de jovens que relat-
am ja terem sofrido algum episodio.

Desse modo, o projeto visa apoderar-se dessa cultura tec-
noldgica a fim de utiliza-la beneficamente, isto é, esse tra-
balho de concluséo de curso consiste da construcao de uma
ferramenta, mais precisamente um produto digital — um
aplicativo — de apoio e prevencéo aos estudantes universi-
tarios que sofrem de ansiedade e depressao. Definimos esse
publico-alvo pelo alto indice de transtornos mentais que o
acomete, pois segundo pesquisa realizada por Kessler,
Foster, Saunders e Stang (1995), 86% das pessoas que
sofrem de transtorno n&o terminam seus estudos e, dessa
forma, o aplicativo devera funcionar como uma ferramenta
de apoio para momentos de crise e prevencao de atitudes
prejudiciais ao contexto social e de saude do usuario.

Para o desenvolvimento do aplicativo, partimos de pesquisa
bibliografica sobre saude mental no meio universitario e
pesquisa bibliografica sobre Design Digital. Artigos, teses e

livros nortearam o projeto e garantiram que estariamos nos
baseando em diretrizes e fundamentacdo dos campos do
Design e da Psicologia em nossas consideragdes tedricas e
posteriores pensamentos e acdes projetuais. A essa pesqui-
sa, somamos entrevistas com psicologos, as quais nos auxil-
iaram na investigacdo do nosso publico-alvo, bem como
pesquisas com 0s Nossos potenciais usuarios — o0s estu-
dantes universitarios — através de questionarios, e os resul-
tados dessas pesquisas consistiram de insumo para a de-
teminacao das diretrizes de projeto, ou seja, para determi-
narmos o que abordamos e o que evitamos. Afinal, antes
dessa pesquisa ndao haviamos decidido projetar um aplicati-
Vo ainda: usamos como premissa a utilizagdo de um produto
digital, porém qual ele seria deixamos para ser definido apods
estudo, pesquisa com o publico e as entrevistas com os
psicologos.

Somatizando assim, todos os pontos relevantes e de conhe-
cimento erudito e experimental para nortear o protétipo
deste produto digital com conceitos e bases fundamenta-
das, esperando assim trazer o melhor resultado para com o
publico do recorte realizado.
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¥l Saide Mental

A maior parte das pessoas, quando ouvem falar em “Saude
Mental” pensam em “Doenca Mental”. Mas, a saude mental
implica muito mais que a auséncia de doencas mentais.”,
afirma a Secretaria de Saude'. Dentre os topicos que defi-
nem a ideia de saude mental, ainda de acordo com o 6rgao
publico, os mais citados sdo: estar bem consigo mesmo e
com 0s outros; aceitar as exigéncias da vida; saber lidar
com as boas emocdes e também com aquelas desa-
gradaveis, mas que fazem parte da vida e reconhecer seus
limites e buscar ajuda quando necessario.

“Estar bem consigo mesmo” é relacionado ao perfeccionis-
mo, que € a obstinacdo por atender a um status previa-
mente estabelecido, seja pela sociedade, religiao ou pela
midia. A perfeicdo € uma das grandes pressdes sociais e
uma grande doenca do mundo contemporaneo, levando
grandes redes sociais, como Instagram, a banir a demon-
stracdo de popularidade relacionada a imagem, retirando a
visualizacdo de “likes” em sua plataforma. Existem varios
movimentos nas proprias redes sociais que visam o fim
desta fixacao pelo perfeito e até mesmo ativistas como, por
exemplo, a atriz Jameela Jamil, que comegou um movi-
mento em 2018 para que as mulheres nao usem edicao
para mudar sua aparéncia nas redes sociais, nao deixem de
comer de forma saudavel para atingir padroes e até mesmo
tenham orgulho de suas estrias.

Ja “aceitar as exigéncias da vida” se relaciona ao
estresse diario que viver em uma comunidade moderna te
impde, como problemas de transporte, financas, familiares,
dentre outras pressdes externas e internas que podem ser
relacionadas a idade, mercado de trabalho, privacdo de
sono, carreira, estudos, alimentacao, reproducao, respons-
abilidades etc. A dificuldade em aceitar e se comprometer
aos termos aos quais a sua vida é construida leva o individuo
a procurar respostas na religido, filosofia, psicologia e até
mesmo em coachs e programacao neurolinguistica. A revista
Exame? afirma em publicac&o no site que segundo o Execu-
tive Channel, mais de 40% dos executivos americanos ja
passaram por um Coaching. A Bristol University aponta que
83% das empresas do Reino Unido ja utilizam o Coaching. A
Bussines Channel informa que 70% das empresas australia-
nas contratam Coaches para acompanhar os executivos.
Segundo o G1°, em 2016 o aumento da procura por trata-
mentos psicologicos cresceu 20% devido a crise e a falta de
empregos. “Essa inseguranca foi fragilizando, fragilizando e
ai hoje ndés temos um resultado triste, um resultado dramati-
co de uma comunidade de pessoas sofridas, infelizes,
tentando encontrar uma resposta”, explica o psicanalista
Alan Cordeiro. Em 2018, segundo o Estadéo4, os ingres-
santes em Psicologia cresceram 25,8% no Brasil e para
especialistas de entidades que representam o setor, o cresci-

mento se deve ao momento conturbado que o pais vive:
problemas politicos, econédmicos e sociais. “Saber lidar com
as boas emocdes e também com as desagradaveis” €
também o objetivo dos ingressantes, além de crescimento
pessoal e académico.

A procura de auxilio para a recuperacdo dos que se
encontram com problemas em restabelecer sua saude
mental ainda € complexa — o assunto que ainda é tabu no
Brasil e conta com diversos fatores que jogam contra, princi-
palmente as informacgdes erradas encontradas online, o bul-
lying e o individualismo. A série “Os 13 Porqués”, em inglés
“13 Reasons Why” baseada no livro homénimo de Jay Asher
(2017, Netflix), causou grande alvoroco ao mostrar os fatores
que levaram uma jovem, Hannah Baker, a se suicidar. Con-
siderado “gatilho”, termo usado para descrever fatores que
podem fomentar desequilibrio mental, campanhas de can-
celamento da série comegaram a surgir por toda a internet,
mas devido a grande audiéncia, a série permanece sendo
renovada. Como contra-argumento, a produtora Selena
Gomez afirma que quis fazer de um jeito que fosse honesto
e que pudesse ajudar as pessoas, porgue o suicidio nunca
deveria ser uma opcdo. Segundo o governo americano®, a
série foi uma das razées para o aumento de 28,9% dos
suicidios americanos em 2017.

1: http://www.saude.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=2862) acesso em 19 de outubro de 2019)
2. https://fexame.abril.com.br/negocios/dino/o-crescimento-do-mercado-de-coaching-e-seus-beneficios/ Acesso em

18 de Outubro de 2019

4:https://educacao.estadao.com.br/noticias/geral,questoes-comportamentais-e-sociais-fazem-busca-por-psicologia-
crescer-25,70002336319 Acesso em 18 de Outubro de 2019

5: https://www.bbc.com/portuguese/geral-48112247) Acesso em 18 de Outubro de 2019

3:http://g1.globo.com/jornal-hoje/noticia/2016/04/crise-economica-faz-crescer-procura-por-atendimento-psicologico-n

o-pais.html? Acesso em 18 de Outubro de 2019
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Em fevereiro de 2019, o Ministério da Saude divulgou um
documento contendo mudancas feitas entre 2017 e 2018:
o texto prevé internacao em hospitais psiquiatricos, finan-
ciamento para maquinas de eletrochoque e internagéo
compulséria de criancas e adolescentes. Dentre os pontos
positivos da mudanca, segundo Emmanuel Fontes, do
Conselho de Medicina (mesma referencia), esta a possibili-
dade de reencoporar recursos aos hospitais para tratar
aqueles que realmente estao em surto e precisam de equi-
pamentos especificos, pois nem sempre um hospital geral
apresenta os recursos para lidar com uma pessoa violenta
ou a beira do suicidio. “A mentalidade antimanicomial ndo é
para deixar de internar; € para nao internar aqueles que
podem ser tratados fora do hospitais. Mas ha casos — e
que sao raros — que o hospital tem que internar, e € obriga-
do a atender”, complementa Antonio Reinaldo Rabelo,
psiquiatra e professor associado da Faculdade de Medicina
da Universidade Federal da Bahia (mesma referéncia).
Dentre os pontos negativos, Marisa Helena Alves, psicélo-
ga, parte da Comisséo Intersetorial de Saude Mental do
Conselho Nacional de Saude , fala “Entendemos como um
retrocesso” e ainda explica que nao tinha o hospital
psiquiatrico como o local de atendimento, mas sempre
como um local onde as pessoas foram depositadas — vocé
limpa a cidade e coloca ali (“Mas o que a lei fala € que tem
ter leitos psiquiatricos dentro do hospital geral. Por que nao

ter uma equipe para tratar essa pessoa? As vezes essa
pessoa também tem uma demanda clinica, principalmente
em usuarios de alcool e outras drogas. O que a gente ques-
tiona € por que voltar o modelo de hospitais psiquiatricos, se
existem outros dispositivos que cuidam tdo bem dos usuari-
os de saude mental?”, questiona Girliane de Souza, enfer-
meira psiquiatrica e professora na Escola de Enfermagem da
Universidade Federal de Minas Gerais. (indicar referéncia)De
acordo com (indicar referéncia), foram identificados como
critérios de saude mental: atitudes positivas em relacao a si
proprio; crescimento, desenvolvimento e auto-realizagdo;
integracao e resposta emocional; autonomia e autodetermi-
nacao; percepcao apurada da realidade; dominio ambiental
e competéncia social. “E buscar viver a vida na sua plenitude
maxima, respeitando o legal e o outro” (Dr. Lorusso).

Ao conjunto de informacdes acima, obtidas através de
portais de noticias, revistas e sites especializados — comu-
mente os mais acessados pelo publico leigo e muitas vezes
acometido dessas condicdes mentais — somamos o estudo
de artigos e referéncias em literatura especializada.

A pesquisa do projeto tem o foco do tema em questao
(Design e saude mental), para isso nos apropriamos de um
estudo que descreve a experiéncia da criagdo de um servico
tendo o foco na saude mental para universitarios, que
comeca da porta de entrada, perfilando esse estudante de

forma contextual e subjetiva, o nome desse estudo artigo é:
“A juventude universitaria na contemporaneidade: a con-
strucdo de um servico de atencdo em saude mental para
estudantes”. No artigo em questao, pode-se absorver que a
mudanca de rotina, muitas vezes, radical pode ter um impac-
to grande para o estudante, como isso esta também atrela-
do a entrada na vida adulta e como a contemporaneidade
segregacionista tem influéncia para esses transtornos. Ainda
ressalta a importancia de ao lidar com uma pessoa em crise
evitar a culpabilidade e que a comunicacao com essa
pessoa é extremamente importante e delicada, onde a
propria conversa e o desabafo do transtornado é importante
e € um “sintoma” em que ele diz o que |he aflige e, por mais
que seja um processo doloroso, faz parte da recuperacéo,
pois essa distancia do transtorno com o sintoma se torna
importante.

Em seguida, o estudo do artigo “Arte e saude mental:
uma experiéncia com a metodologia participativa da Edu-
cacao Popular” que utilizou da arte para relacionar a saude
mental e as metodologias participativas, trazendo insumos
sobre o tratamento muitas vezes focado na doencga e nao no
sofrimento que ela causa. Ao fazer uma atividade em que os
jovens ficavam no centro e tinha alguém circulando aterrori-
zando quem estava no meio, foi dado o nome de doenca.
Porém, apos algumas discussdes chegou-se a concluséo

6:https://g1.globo.com/ciencia-e-saude/noticia/2019/02/12/nova-politica-de-saude-mental-e-alvo-de-criticas-entenda-

4-pontos-e-veja-opinioes-contra-e-a-favor-das-medidas.ghtml Acesso em 18 de Outubro de 2019
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que deveria mudar o nome para sofrimento, pois a doenca
em si ndo tem forca, mas sim o que ela causa. A relagéo
dos textos se mostra presente quando nos dois é impor-
tante destacar que o problema ndo o transtorno em si, mas
O que ele causa.

A presenca desses artigos designaram um papel
importante quando olhamos pelos aspectos de fundamen-
tacao de projeto, trazendo informagdes que foram aborda-
das por profissionais adequados e viabilizadas para estudo.
A analise sobre como essas informagdes sdo complemen-
tares e compdem um cenario muito maior do que o previsto
ao inicio do projeto. Para embasamento tangivel, quantitati-
vos e qualitativos, os artigos “indice de ansiedade em uni-
versitarios ingressantes e concluintes de uma instituicao de
ensino superior” e “O Impacto das Habilidades Sociais para
a Depressado em Estudantes Universitarios” trazendo dados
fundamentais como, por exemplo: a Depressao é
responsavel por 70% dos casos de suicidio. Diagnosticado,
o transtorno de ansiedade é presente em 12% da popu-
lacdo universitaria, além disso mostrando que a ansiedade
esta mais presente nos publicos mais jovens € um nivel
maior no publico feminino.

YA Interacao com Usuario

Para que possamos realizar esse trabalho, precisamos ter
como base conceitos de User Experience e interacdo. UX é
um termo criado por Donald Norman’, que notou a sua
necessidade pela primeira vez quando trabalhava na Apple,
no ano de 1990. Norman percebeu e considerou que preci-
sava-se pensar na experiéncia do consumidor ao interagir
com produtos digitais. Apods isso, gradualmente a relevancia
de se focar na experiéncia do usuario aumentou e muitos
autores desenvolveram distintos pensamentos acerca da
possibilidade de se projetar a ou para a experiéncias. Hoje, o
termo esta consideravelmente conhecido e a criagcdo de
plataformas que consideram pensar o usuario se tornou
recorrente em produtos digitais.

Houve um aumento de 20% nos downloads de aplica-
tivos de 2016 para 2018, segundo App Annie®, empresa
norte-americana de dados do mercado de aplicativos. O
Brasil se encontra em quarto lugar no uso de aplicativos no
mundo’. Com essas informacdes como norte, conseguimos
entender a necessidade de se falar da importancia de como
as pessoas, em especial para o recorte deste trabalho, o bra-
sileiro, interage com os aplicativos para celulares.

A facilidade que aplicativos de entregas, como Rappi e
iFood; de relacionamento, como Tinder e Happn; de A facili-
dade que aplicativos de entregas, como Rappi e iFood; de

compras, como MercadolLivre e AliExpress trouxeram para
seus usuarios é indiscutivel. A existéncia e utilizagcdo desses
aplicativos mudaram a forma como muitas pessoas vivem.
Antigamente, para que coméssemos, era necessario cozi-
nharmos ou ter em casa o telefone de alguma entrega, mais
comum de alguma pizzaria. Para comprar roupas, somente
indo as lojas fisicas,. Hoje, temos uma variedade gas-
trondmica exacerbada e acesso a diferentes modas e estilos
a um “touch” de distadncia — enfim, considera-se que essa
disponibilidade facilitou a vida daqueles que tem acesso a
internet e ao uso de smartphones.

Entender que a utilizagdo dos aplicativos aumentou e
continua a crescer, segundo pesquisa realizada pelo App
Annie, foi importante para que pudéssemos nortear este tra-
balho de concluséo de forma mais assertiva.

Para Davis (1989), as pessoas consideram ou nao a
utiizacao de uma tecnologia para melhorar o seu desem-
penho no trabalho. Porém, esse usuario pode deixar de
utilizar um aplicativo caso seu uso seja complicado, pois
algumas vezes considera-se que a dedicacédo e o esforco
para o uso da tecnologia ndo compensam em relagéo a néo
utilizacdo.. Para que o objetivo de uso de um aplicativo geja
alcancado é necessario que a sua utilizacado, além de atrati-
va, seja facil.

7: https://lwww.hostinger.com.br/tutoriais/ux-o-que-e-user-experience/ acesso em 16 de Dezembro de 2019

8: Na tese Critica da experiéncia como mercadoria no Campo do Design (2018), a autora Fabiana Heinrich apresenta

essas distintas vertentes de pensamento acerca da experiéncia no Campo do Design e debate a sua possibilidade de

projeto

9 : https://tinpix.com/aplicativos-para-2019/ Acesso em 18 de Novembro de 2019
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Também conforme Davis (1989), fatores externos
formam a intencdo comportamental de uso em um sistema
digital. Essa intencéo, por sua vez, configura-se como a
intencdo de usar ou de continuar usando o sistema no
futuro e é ela que determinara o uso real do sistema, dizen-
do respeito a quantidade de uso sobre uma unidade de
tempo, ou seja, sua utilizagdo direta por um individuo

Com isso, a relagdo entre a intencdo de uso e o seu
uso de fato séo fatores que estdo entrelagados entre fatores
externos, utilidade e facilidade (indicar referéncia), e os
fatores externos funcionam como agentes impulsionadores
dessa utilizacdo e de procura. A utilidade é a validacao do
quanto esse produto digital esta de fato atendendo aos
agentes impulsionadores; ja a facilidade é o que ira influen-
ciar diretamente na percepcao do usuario da utilidade
dessa tecnologia e da resolucdo dos fatores externos.
Essas premissas sdo todas validadas com, ndo s6 a
intencao de usar, mas a atitude de usar continuamente a
tecnologia,

Utilidade
/ Percebida
Intencgéo de
Uso —>  Uso Real
] Facilidade de

Fatores Externos

Uso Percebida

Figura 1: Modelo de Aceitacao de Tecnologia (TAM) (Universidade Federal Fluminense)

Deste modo, conforme Davis, o TAM, um modelo de
aceitacado de tecnologia a ser utilizado em projetos digitais,
segundo o autor, é utilizado para entender por que o0 usuario
aceita a Tl, oferecendo um suporte para prever e explicar a
sua aceitagdo com a intencdo de melhora-la. Ao mesmo
tempo, identifica o porqué dos fatores da sua ndo aceitacao,
Ou seja, 0 que provoca a resisténcia em adotar a particular
tecnologia. Dessa maneira fornece orientagdes para que a
sua correcao seja implementada adequadamente

Conseguimos aplicar o TAM também para os aplicati-
VoS, pois uma hierarquia de informac¢des confusas €/ ou um
fluxo complexo faz com que o usuario tenha problemas na
sua utilizacao, logo prejudicando diretamente a percepcéao
de utilidade do app, assim ndo chegando a intencao de uso
e, consequentemente ndo chegando também a utilizacao
real. Dessa forma, buscamos criar um aplicativo que esteja
alinhado com os fatores externos e com a necessidade,
mostrando-se assim uteis, faceis e relevantes na percepc¢éo
do individuo.
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Para que fosse possivel entender o nicho deste tra-
balho de concluséo, foi necessario fazer o recorte
de pesquisa no publico universitario. Com isso,
foram utilizadas técnicas de pesquisa como ques-
tionario, entrevista e benchmark. Essas técnicas
foram utilizadas buscando insumos quantitativos e
qualitativos: entrevista e questionario por se trata-
rem de técnicas que trazem uma grande quanti-
dade de informacdes pessoais e dificeis a se con-
seguir de outra forma, afinal, essas informacdes
sdo fornecidas diretamente pelos pesquisados e
nao através de deducdes a partir de estudo indire-
to; e benchmark por fornecer uma visao de boas e
mas praticas de produtos ja disponiveis no merca-
do e utilizados por usuarios.

Ainda, todas essas técnicas se mostraram
importantes para a busca por dados neste trabalho
de conclusao, pois as informacdes recolhidas
foram utilizadas ndo sé para nortear o projeto de
forma que fizesse sentido, mas também para a vali-
dacao de hipoteses pensadas ao inicio do projeto.
O estudo das referéncias de artigos ja publicados e
outras teses foi o pontapé inicial para o entendi-
mento do que sdo essas doencas psicossomaticas
(ansiedade e depressio), para o conhecimento de
praticas artisticas ja utilizadas para o manejo de
seus sintomas e dados relevantes para a validacao
do motivo inicial para o inicio desse projeto.

¥l Questionario

O questionario foi feito com universitarios com o objetivo de
entender quem é o publico para o qual desenvolver um pro-
duto digital — até entdo, ainda ndo haviamos decidido que
seria um aplicativo, pois a decisdo de qual produto digital
seria projetado viria de insumos do publico-alvo desse tra-
balho. O conteudo investigativo do projeto teve como prem-
issa perguntas que pudessem trazer o maior numero de
informagdes quantitativas possiveis de forma a validar hipo-
teses e gerar insumos para outras abordagens.

A sua distribuicao e construcao foi em plataforma digi-
tal, até para que pudesse atingir o maior numero de pessoas
possivel e ndo ficasse restrito a uma faculdade, ou a uma
regiao especifica. Atualmente com 83 respostas e ja foi pos-
sivel tracar um tipo de perfilamento sobre as respostas e
gerar insumos e validagdes, o questionario continuara aberto
até o fim do projeto para que possamos sempre estar trazen-
do insumos e novas descobertas que facam sentido para o
usuario.

Apesar de terem objetivos comuns, existem diferencas
expressivas entre a entrevista e o questionario: logo de cara,
ressalta-se que no questionario sempre havera um planeja-
mento prévio e detalhado das perguntas com base nos obje-
tivos/ respostas almejadas no processo e ur%a aplicacao
direta, sem muito espaco para a influéncia das respostas do
respondente; enquanto que nas entrevistas, ainda que parta-

mos de um modelo semiestruturado — o que foi 0 nosso
caso — esse planejamento ocorre, porém € aplicado com
mais flexibilidade, isto é, pode varias de acordo com as res-
postas do entrevistado.

Em sintese, o questionario consiste de um conjunto de
questdes com o objetivo de gerar dados para validar se os
objetivos do projeto fazem sentido com o publico.

Nesse sentido, torna-se importante ressaltar que nao
existe uma metodologia padrao para o desenvolvimento dos
questionarios, ja que ndo existem garantias de que o proce-
dimento tera completo sucesso. Porém podemos diminuir a
margem de erro com experiéncia e bom senso do pesquisa-
dor, somados a um planejamento e sequéncia de etapas
l6gicas a serem seguidas, além de atencdo a detalhes na
hora de elaborar as questoes.

Conforme pesquisa feita pela Universidade Federal de Santa
Catarina:

e Toda pergunta deve ser um estimulo para uma respos
ta que possa caber dentro do esperado, uma resposta
controlada;

e N&o devem haver perguntas desnecessarias;

e A pergunta deve ser feita de modo com que a resposta
se refira diretamente as questdes e nao a outras situ
acoes; deve-se evitar questdoes ambiguas ou mais de

2. https://exame.abril.com.br/negocios/dino/o-crescimento-do-mercado-de-coaching-e-seus-beneficios/ Acesso em
18 de Outubro de 2019

1: http://www.saude.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=2862) acesso em 19 de outubro de 2019)

4:https://educacao.estadao.com.br/noticias/geral,questoes-comportamentais-e-sociais-fazem-busca-por-psicologia-
crescer-25,70002336319 Acesso em 18 de Outubro de 2019

5: https://www.bbc.com/portuguese/geral-48112247) Acesso em 18 de Outubro de 2019

3:http://g1.globo.com/jornal-hoje/noticia/2016/04/crise-economica-faz-crescer-procura-por-atendimento-psicologico-n

o-pais.html? Acesso em 18 de Outubro de 2019



16

um tema/ objeto de resposta na mesma questao;

® A pergunta deve suscitar uniformidade produtiva, em
outras palavras, gerar uma resposta pratica que seja
possivel ser facilmente agrupada com as respostas
de outras pessoas para a mesma questao;

e A pergunta deve ser imparcial para nao conduzir o
questionado a uma resposta,;

e Deve-se planejar o que vai ser mensurado;

e Deve-se definir o texto, a ordem das perguntas e o
aspecto visual do questionario;.

e Deve-se testar o questionario, utilizando uma
pequena amostra, em relacdo a omissdes e ambigui
dade;

e Caso necessario, deve-se corrigir o problema e fazer
novo pré-teste.

Para que possamos tangibilizar as informagdes acima e
apresentar os dados obtidos neste trabalho, abaixo apre-
sentamos o questionarioaplicado. Este questionario foi dis-
ponibilizado a pessoas de diversas faculdades, nao
restringindo cidade ou instituicdo. Ainda, foi feito de forma
online e disponibilizado em midias sociais (Facebook e
WhatsApp em Julho de 2019), pois buscavamos um al-
cance nao restrito ao Rio de Janeiro e também porque
queriamos alcancar um publico que utiliza sistemas digi-
tais. 84 respostas totais.

1 Como se chama?

g

Lucas

Fedro

Lamusa
Yasmin
Leonaido
Taynara Serios
Alsn

Angailua Paleda
G e
Gigvan

loda Hicardo

Primeira pergunta foi sobre o nome, porém a resposta néo
era obrigatoria, pois a pessoa poderia ndo se sentir con-
fortavel com a exposicao de informacdes tao delicadas e
pessoais — assim, a resposta poderia ser anénima. Do
[numero total de respostas], 77 responderam com seus
nomes.

2 Qual género se identifica?

. Ferminano

@ Mascuing
& Mic bmamo
@ Oulros

Perguntar sobre género € sempre importante para que pos-
samos entender se € uma questdo que acomete somente um
género em especifico ou mais de um. Assim, das 84 respos-
tas, obtivemos 56% do publico masculino, 41,7% feminino e
2,3% nao binarios.

Qual a sua idade?

A pergunta sobre a idade foi importante para que fosse pos-
sivel entender se o publico que estdvamos conversando
batia com o esperado. De acordo com as respostas, de 84
respondentes tivemos (indicar as porcentagens). Logo, verifi-
camos que a maioria se encaixava na idade média de alunos
cursando 0 ensino superior.
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4

" Vocé é universitario?

@ Sm
@ tio
B Sou foemais

Foi necessario um afirmativo da situagcdo de quem respondia
O questionario, tendo em vista que essa menor parcela, 4
pessoas, fugiria do publico desejado para esse trabalho.
Sendo 82,1% atualmente na faculdade, 13,1% formados e
4,8% nao universitarios.

5 Em qual momento da faculdade vocé esta?

@ inico (1 a 4 perioda)
® Vo (4 a 6 periodo)
@ Final { 7 am daanie)

® Trancado

@ Formadx

@ Hio esiou curssndo

Outro ponto importante era entender em qual momento do
curso universitario se encontrava esse publico, até para que
pudéssemos compreender a influéncia da quantidade de
tempo no ensino superior e seu quadro psicolégico, bem
como entender se alguns momentos poderiam ser conside-
rados mais criticos, como talvez o final do curso. Das res-
postas, obtivemos 31 % no inicio do periodo (1 a 4), 20,2%
no meio (4 a 6), 27,4% no final (7 em diante), 14,3% formado,
4,8% trancado e 2,3% nao cursando.

6 Desde que entrou na faculdade ja experimentou alguma crise (emocio-

nal/ psicoldgica)?

® =m
i Nao
@ Taiver

Tendo em vista o assunto e o objetivo do projeto, era crucial
entender se o publico com o qual falavamos se encaixava no
recorte escolhido Nesse sentido, obtivemos 85,7% sim,
9,5% talvez e 4,7% nao. Ainda, € importante ressaltar que os
respondentes que marcaram nao ndo constituem o publico
do produto a ser desenvolvido.

7 Dentre as opcdes de transtorno abaixo, qual se encaixa no seu caso?

o p—— nin

Erseciade 85 (TT 4%

Depressio AT (4%

Arague de Panico 20 {23.5%)
Catada (Fxmysiso) 38 (47 o)
Crse oo chim 38 (45 29
LT 990 T

Nerhiuma das anionores 5 (5%

[ 20 an fi0 #0

Essa pergunta, de multipla escolha, foi extremamente impor-
tante para validar o recorte do tema em ansiedade e de-
pressdo. Apesar de o segundo lugar, conforme as respostas,
indicar

crise de choro 45,2% , essa pode ser considerada mais um
sintoma do que uma doenca em si e enquanto temos ansie-
dade em primeiro, a depressao vem em terceiro . Das outras
respostas, obtivemos Ansiedade 77,4% e Depressao 44%

8 Caso tenha tido algum tipo de transtorno, isso ja te prejudicou no
andamento do seu curso?

® 5m
- EN
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A pergunta 8 foi relevante para validar a ideia pré concebida
de que esses transtornos atrapalham o rendimento
académico do aluno. Das respostas, obtivemos 71,4% Sim
e 28,6% nao.

9 De qual forma?

Poucas vezes reailmente prejudicou, mas me manteve distante a ponto de ndo fazer amizades, me isolou & me
fazia ter dificuldade em sair de casa

MNio consigo ter forcas pra terminar nada. Se perco um trabalho me sinto um lixo & comego & negligenciar tudo
Nio tive/tenho &nimo de focar nas minhas atividades académicas

Nio conseguia desenvalver as disciplinas, medo do fracasso, decepgo, incapacidade

1880 me prejudicou nas provas que, consequentemente, afetou minha motivaclo com o curso por intelro

Me impediu de me concentrar nos trabalhos & até mesmao dé fazé-los, o que me deixa ainda mais ansioso
Dificuldade de ir 4s sulas & crise de choro com onentadora do TCC

Ter que sair da sala por estar tendo crise

De modo a querer largar a faculdade

Eu ndo conseguia frequantar as aulas, tive gue largar metade de um peniodo por decorréncia do Borderline
faltar aulas

-

Cansado e sem pigue para fazer nada relacionado

Entender como esses alunos séo prejudicados por conta de
seus transtornos é importante para saber como agir e ter
fundamento para dar suporte ao que eles, de fato, necessi-
tam. Nesse sentido, algumas das indicagdes mais recor-
rentes foram ndo conseguir ir as aulas, ndo conseguir fazer
os trabalhos e, quando em aula, ndo ter foco para prestar
atencdo.. A integra das respostas pode ser encontrada no
apéndice do projeto pagina 34

10 Vocé acredita que a faculdade e o corpo docente e de fun-
cionarios fornecem suporte psicoldgico?

@ 5m
@ Hio
8 Nio sou capaz de opmar

O questionamento quanto ao suporte também é importante
para entender e saber se seria necessario a inclusdo ou
exclusdo de mais pessoas para o auxilio. Das respostas, ob-
tivemos 69% que ndo sentem suporte do corpo docente,
21,4% nao se sentem capazes de opinar e 9,5% responderam
que sim.

11 Vocé acha que a tecnologia pode oferecer auxilio e/ou suporte
psicoldgico para o universitario? (Nao substituindo o trabalho
do profissional, mas de forma complementar)

@ Sm
@ Mio
@ Depende

Quando perguntados sobre um possivel auxilio da tecnolo-
gia, somente uma minoria (5,9%) ndo acha que a tecnologia
pode contribuir para o auxilio de suporte e prevencao ao psi-
coldgico do universitario. A maioria considera que sim (56%)
e 38,1% considera que depende, ou seja, consideram que
talvez seja viavel o uso da tecnologia.

12 Como vocé acha que a tecnologia pode realizar auxilio psi-

coldgico? (Nao substituindo o trabalho do profissional, mas
de forma complementar)

Sim

Nio s#i

N¥o pode, apenas pessoal capachtado.

Se houvesse "facil acessc” ao psicdlogo 24horas

A internet & uma nova forma de se obter conhecimento, experimentar & ter contato com NOVas Pessoas € Novas
hiatdrias e, com lsso, conseguir apoio palcologico. Existem videos no YouTube e diversos tipos de pessoss

contando suas experiéncias, permitindo que todos saibam que nio astio sozinhos

Bem, se trabathada da maneira cerna, ereio que ela pode contribuir & ser uma ferramente e/ou plataforma pra
um cuwidado @ preparo peicoldgico

Nio sel ao cerlo, mas existes tecnologias para idosos que geram ou avisam guando algo que ndo estd bem,
Talvez seja um caminho

Dicas para enfrentar crises de ansiedade
Apdando a obter mais informagbes sobre os transtomos e formas de lidar com ele

Prover espagos parn desabalar ¢ rocar experiéncias com outras pessoas na mesma situaclo ou que |4
Dassaram por 1ISs0

Em geral, as respostas focaram muito em sugestdes que poderi-
am ser inseridas no aplicativo, o que valida a escolha do produto
digital ser um aplicativo. Inicialmente essa pergunta foi feita sem
a informacéao dentre os parénteses, o que nos levou a percetSJer
que essa poderia ser lida como uma substituicdo em vez de algo
complementar. Apds a insercao dos parénteses, as respostas
foram mais descritivas. A integra das respostas pode ser encon-
trada no apéndice do projeto na pagina 35.




13 Vocé utiliza de algum meio tecnoldgico (app, redes sociais, 14 Quais? 15 Se vocé pudesse usar a tecnologia para auxiliar e dar suporte
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sites) para suporte psicoldégico e/ou em momento de crise?

.l F_ur.'-
B han

Também, era importante entender se impactariamos princi-
palmente pessoas que utilizam ja de meios tecnoldgicos
para lidar com suas crises, ou se focariamos um um publico
alvo a ser conquistado. Conforme as respostas 76,2% que
nao utilizam e somente 23,8% que utilizam, verificamos que
era importante entender como o publico que nao utiliza
nenhum app para auxilio poderia comecar a usar.

YouTube, Google

WhatsApp para falar com os amigos e bloco de notas para escrever as palavras que ecooam demals na minha
cabeca

Cingulo

Facebook, instagram,

Culdados pels vida

Instagram & YouTube

Uso o facebook

Daylio & Psicotests

“calm’

Metflix, spotify, the sims, instagram
Mao conhego

o used O Cvy

Entender quais apps eram utilizados também se mostrou
importante para que essa informacgao servisse de referéncia
para o benchmark e entendesse como os que utilizam apps
o fazem. Algumas das respostas recorrentes foram redes
sociais, aplicativos de stream e aplicativos direcionados para
saude mental. A integra das respostas pode ser encontrada
no apéndice do projeto na pagina 37

a saude mental de universitarios, como vocé faria?

Nio ne

nbo sl

Unica forma gue eu vejo & ligar peescas com probleman com profiesionais da drea

Um app gue e sfudasse no dis & dia, nas suas consullas & gue te proporocionasse contato direto com o
palctlogo.

Criaria um canal no YouTube motivacional

Nio tenho muits ideia da forma pals ndo tenho embasamento paloolbgics pra issa, mas acho gue a tecnologia
sendo um MEKD seria bem wtil

Boam, patimules & movimentos repetitivon sempre me acalmavam & eempre buscava fazer de uma mansira
solitdria {ogq ¢ un perigo. j§ que nio compartilhava esses momentos corm Ninguem) talvez a tecnologia podia
ajudar gorn um sistema de informoagtes do que fazer nesans sliuagbes

MNio saberia responder

Sei ld, talvez nas redes sociaie pg & a coma mais usada num oalular

Por fim, nessa pergunta, conseguimos verificar o que os
respondentes fariam se tivessem a oportunidade de criar um
produto para esse publico. As respostas em geral foram apli-
cativos ou sugestdes que poderiam ser incluidas dentro do
aplicativo, validando a teoria de que o aplicativo seria o pro-
duto digital mais viavel. A integra das respostas pode sser
encontrada no apéndice do projeto na pagina 37.




20

IY1Entrevista

Consiste de uma técnica cujo objetivo é de coletar dados
de forma mais direta entre o pesquisador e o pesquisado,
de maneira a tornar possivel uma resposta assertiva sobre
determinado assunto. Requer tempo de planejamento e a
escolha de qual formato de entrevista ird seguir semi estru-
turado ou estruturado), de acordo com o resultado deseja-
do.

Conforme Cresswell (2007), ao se planejar uma entrevista,
deve-se considerar que ela:

e traz respostas sobre pessoas; assim, ouvi-las é essen-
cial;

e ¢é considerada uma fonte de coleta de informacgdes rela-
cionadas ao objetivo do projeto;

e ¢ utilizada para testar ou sugerir novas hipoteses;
pode ser usada com outras metodologias de investi-
gacao;

e ¢ utilizada para coletar resultados nao previstos no pro-
jeto;

e ¢é utilizada para validar outros métodos feitos anterior-
mente no projeto;

e € utilizada para aprofundar as motivagdes do entrevista-

do e as razdes que possa ter tido por tras das respostas.

Para esse projeto, decidimos trabalhar com entrevista

semiestruturada, pois o tracado da entrevista aumenta a
compreensdao dos dados e torna a sua recolha algo
sistematica para cada respondente. Falhas de légica nos
dados podem ser antecipadas e resolvidas. As entrevistas
mantém um estilo conversacional. Além disso, utilizamos o
método de Crosswell (2007) para sua realizacao, que consid-
era a entrevista uma série de 8 passos:
® Determinacdo de qual o tipo de entrevista que sera pos-
sivel e dara ao investigador a melhor informagcéo para
® poder responder as perguntas da investigacao.
Utilizacdo de equipamento adequado para a recolha dos
® dados.
® Conceber e usar um protocolo de entrevista.
Melhorar as perguntas e os procedimentos através de um
teste piloto.
Definir o local da entrevista.
Depois de chegar ao local da entrevista obter o consenti-
mento do entrevistado para participar no estudo.
Durante a entrevista n&o se desviar das perguntas.

Em relacdo ao local da entrevista, Ghiglione e Matalon
(2001: 76) chamam a atencdo para a importancia de se
escolher um local apropriado:

“Realizar entrevistas com operarios, cujo local de trabalho é
habitualmente a oficina, num escritério insonorizado, clima-

tizado, iluminado a néon, com roupas que compreendem
“necessariamente” um fato e uma gravata, € o mesmo que
“rotular-se” automaticamente como fazendo parte dos
“colarinhos brancos”. Consequentemente, provoca-se
nos e. [entrevistados] comportamentos e intervencdes
ligados a essa percepcao.”

Com isso, € relevante pontuar que as entrevistas
realizadas com duas psicdélogas, Simone e Martza, escol-
hidas de tal maneira, nos dias tais, em locais tais, seguiram
duas vertentes diferentes. Com a Simone, seguimos a
entrevista ndo-estruturada com a gravacao e transcricao
da entrevista (ver apéndice, pagina 41 ), para que pudés-
semos ter o maior insumo qualitativo. Com a Martza, nos
atemos mais as perguntas, de forma semiestruturada,
assim respondendo de forma mais assertiva ao que se
requeria.

Entrevistar a Simone foi um grande aprendizado
sobre as diversas abordagens da Psicologia e sobre como
seria possivel utilizar o aplicativo de forma mais assertiva
para o paciente, em vez de se torna-lo uma segmentacao
da auto ajuda.

Simone falou sobre exercicios importantes para au-
xiliar na desconstrucao do estado do corpo na crise de
ansiedade e atitudes importantes quando falamos de de-
pressao, ja que sua crise € muito delicada e pode desen-
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cadear consequéncias fatais. Abordando também os ofen-
sores que existem e que contribuem para a piora do quadro
na saude mental, ela citou, por exemplo, a pressdao que
existe quando vocé esta’em uma faculdade, principalmente
de prestigio, e isso foi bem explicado na seguinte parte:
“Imagina so, vocé estuda, por exemplo, na UFRJ. Que é
uma universidade muito desejada por, sei 14, imagino que
pra 10 em cada 10 estudantes. Todo mundo gostaria de
estudar em uma federal. Agora, vamos imaginar um aluno
que entrou la pra fazer Direito. Ai la pro meio do curso ele
entendeu que nao quer fazer Direito, que nao gosta daquilo,
nao é o que imaginava e quer fazer Arquitetura. Ai vocé ima-
gina a pressao da familia, a presséo dos amigos — 'Como
assim? Vocé passou pra UFRJ e agora vocé vai sair?' Ima-
gina que ndo da pra trocar de curso e tem que fazer tudo de
novo, a pressdo que essa pessoa vai sofrer. E ai muitas
vezes essa pessoa, pra ndo enfrentar, ndo ter o conflito com
as pessoas, acaba fazendo esse curso até o final, se
forcando, sendo infeliz e ai pode desenvolver: ansiedade,
depressao, panico. Porque todos os conteudos emocionais
que a gente n&o elabora, em algum momento eles vao apa-
recer, vao gritar. Nao adianta achar que vocé vai guardar
eles la na 'caixinha' e que eles nunca vao se manifestar, nao
vao. Em algum momento eles vao 'pipocar’ . E ai eles vao
'‘pipocar' de diferentes formas. Ai que aparece os transtor-
nos mentais, que algumas vezes precisam de acompanha-

mento até psiquiatrico, dependendo do caso.”

Acima conseguimos ver como a pressado de familiares
e amigos reforcam e pioram o quadro de pressdo interna que
ja fora construido pelo peso social que tem uma faculdade,
principalmente de prestigio. Assim, o individuo pode desen-
volver consequéncias primarias de internalizacao do senti-
mento, da infelicidade, frustracao, descontentamento etc. e
em seguida desenvolver ansiedade ou depressao.

Com a Martza, resolvemos desenvolver uma entrevista

mais proxima das respostas do questionario. Fizemos a con-
versa via telefone, utilizando as perguntas preparadas pre-
viamente. Apesar das perguntas servirem como um guia, a
entrevista ndo seguiu as perguntas a risca, pois de acordo
com novos rumos e comentarios, perguntas complementa-
res que se mostravam necessarias eram feitas.
Nessa entrevista foi possivel visualizar uma psicéloga cuja
vivéncia cotidiana é mais proxima de alunos de universi-
dades, mostrando lados e sentimentos dos alunos e até dos
professores para com eles, conforme o trecho: : “Existe uma
queixa dos professores sobre falta de maturidade emocional,
pois ndao entendem a questdao emocional e psicoldgica. Nao
sabem lidar com notas baixas, com falta da capacidade de
argumentacdo. Esforco grande para entrar dentro de um
padrao esperado e as vezes tém dificuldade.”

Assim, vemos em como ha um grande esforco por
parte dos universitarios que lutam contra os sintomas da

ansiedade e/ ou depressdao e muitas vezes nao tém isso
reconhecido pelos professores que ndo entendem a situagéo
a qual eles se encontram, consequentemente tendo notas
prejudicadas e entrando em um ciclo de ter o ofensor da
nota, pressao proépria, familiares e dos professores somados
a incompreensao do estado desse aluno.

Para isso, mostra-se importante ndo sé o aluno falar sobre,
como o corpo docente entender de qual forma € possivel
lidar com esse aluno e com esses sintomas de maneira a de-
sempenhar seu papel de educador sem que aumente a
pressao sobre esse universitario.

1: http://www.saude.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=2862) acesso em 19 de outubro de 2019)

2. https://exame.abril.com.br/negocios/dino/o-crescimento-do-mercado-de-coaching-e-seus-beneficios/ Acesso em

18 de QOutubro de 2019

4:https://educacao.estadao.com.br/noticias/geral,questoes-comportamentais-e-sociais-fazem-busca-por-psicologia-
crescer-25,70002336319 Acesso em 18 de Outubro de 2019

5: https://www.bbc.com/portuguese/geral-48112247) Acesso em 18 de Outubro de 2019

3:http://g1.globo.com/jornal-hoje/noticia/2016/04/crise-economica-faz-crescer-procura-por-atendimento-psicologico-n

o-pais.html? Acesso em 18 de Qutubro de 2019
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Para que pudéssemos criar um aplicativo funcional e, de
fato, auxiliador dos universitarios em questdes psicoldgicas,
fez-se necessario fazer um benchmark, para visualizarmos o
que ja estava sendo feito no mercado e no que poderiamos
nos inspirar tanto em termos bons quanto o que evitar em
termos ruins.
Assim, analisamos sete aplicativos, tanto em termos funcio-
nais quanto visuais, buscando justamente identificar funcio-
nalidades que integrasse esse usuario a outras pessoas, seja
em um momento de crise ou para compartilhar pensamentos
e elementos visuais como design deixando o ambiente digi-
tal mais acolhedor, layouts limpos e ndo ‘frios’, cores que
remetessem a tranquilidade, leveza e paz.

Foram 7 aplicativos escolhidos para o benchmark:
Sanvello, Querida Ansiedade, SAM, MindShift, 7 Cups, Be
Okay e Daylio.

Sanvello

Sanvello é um aplicativo para saude
mental onde vocé pode postar
fotos e notes com objetivo de espe-
ranca, focado em objetivos e com
atividades dentro do app.

Pontos positivos encontrados:

Filtros focados em objetivos, nao
em doenca; Hope board - Lugar
para postar mensagens positivas a
si mesmo que sao inspiracoes
somente pra vocé, permitindo foto-
Tem a possibilidade de interagir

com outras pessoas em estrutura
de rede social; Guias e manuais bem explicativos

Pontos negativos encontrados:

Aparece numero de curtidas, gerando expectativas e ansie-
dade; Somente em inglés; Diversas funcionalidades blo-
queadas pra uso comum; Nao tem interacdo com pessoas
fora do aplicativo; Pagar pra ser premium; N&o auxilia
crises; Focado somente em ansiedade

Querida Ansiedade

Querida ansiedade é um aplicativo
para saude mental com foco em
ansiedade. Possui feature para ter-
apia a distancia, ferramentas para
4R . crise e videos educativos
quendo

A LA Pontos positivos encontrados:
Design acolhedor; Terapia a distan-
cia direcionando para psicélogos;
Jornada educativa emocional; Pod-
casts

Pontos negativos encontrados:

CAMILA WOLF - CRP 09/6710

Pouca opc¢éo para auxilio na crise
Nao permite criacdo de notes pessoais.; Focado somente

em Ansiedade; Nao permite ligacao com outras pessoas;
Sem interacdo com pessoas fora ou dentro do aplicativo.

1: http://www.saude.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=2862) acesso em 19 de outubro de 2019)
3:http://g1.globo.com/jornal-hoje/noticia/2016/04/crise-economica-faz-crescer-procura-por-atendimento-psicologico-n

o-pais.html? Acesso em 18 de Outubro de 2019

4:https://educacao.estadao.com.br/noticias/geral,questoes-comportamentais-e-sociais-fazem-busca-por-psicologia-
crescer-25,70002336319 Acesso em 18 de Outubro de 2019

5: https://www.bbc.com/portuguese/geral-48112247) Acesso em 18 de Outubro de 2019
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SAM

ge University of the
West of England

BRISTOL

MindShift

SAM é um aplicativo focado em
saude mental, mais focado em An-
siedade com diversos kits de “au-
toajuda” pessoais.

Pontos positivos encontrados:
Kits de ajuda pessoal mais variados
Guias e manuais bem explicativos

Pontos negativos encontrados: Signin
Somente em inglés; Design nao
acolhedor; Na&o intuitivo; Sem
muitas op¢oes para ajudar na crise.

Mindshift € um aplicativo que usa
estratégias embasadas na ciéncia
através de TCC (Terapia Comporta-
mental cognitiva) pra ajudar a relax-
ar e mudar o modo de pensar,
focado para ansiedade.

Pontos positivos encontrados:
Design intuitivo; Auxilio para as
crises com diversas opcoes; Textos
informativos; Embasado em me-
todologias da psicologia; Guias e
manuais bem explicativos

Pontos negativos encontrados:
Somente em inglés; Conexdo com numeros somente do
Canada ou EUA; Somente para Ansiedade

7 Cups

E um aplicativo para satde mental
em que conecta terapeutas e pes-
soas. Pessoas para conversas em
geral e terapeuta para consulta
através de uma triagem feita por um
robo.

Pontos positivos encontrados:
Chat com outras pessoas; Conecta
a terapeutas; Integra com comuni-
dades de apoio a diversos pro-
blemas; Diversos subtdpicos rela-
cionados a saude mental.

Pontos negativos encontrados:

Navegacao confusa e nédo intuitiva; Experiéncia ruim com
login; Nao auxilia na crise; Traducdo ndo completa e confu-
sa (Algumas palavras em inglés e outras em portugués)

23
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BeOkay

Beokay é um aplicativo especifico
para auxilio em crise de ansiedade
com técnicas de respiracao para
relaxar o corpo e a criagcao de um
moodboard de felicidade que ajude
em momentos de crise

Pontos positivos encontrados:
Configuracdo de discagem rapida
pra alguém dos seus contatos; Per-
mite mudar os sons que ficam em
default no app; Auxilio de Crise;
2 Moodboard de felicidade; Guias e
manuais bem explicativos

Pontos negativos encontrados:

Nao tem nenhum tipo de interacdo, seja com outras pes-
soas, ou informativos.; Nao direciona para o CVV ( Centro
de Valorizacado da Vida); Nao integra com outros apps, tipo
WhatsApp; Especifico para Ansiedade.

Daylio

- 0 639 + B N L

i ¢ julhode 2018 Q

Daylio € um aplicativo “diario pes-
soal” para acompanhamento de
performance dia a dia que auxilia
no tratamento junto ao psicélogo

w Pontos positivos encontrados:

Acompanhamento Diario; Aukxilio
para terapia devido ao acompanha-
mento diario; Design de facil
navegacao.

NOVO MES

Pontos negativos encontrados:
Muitas Features pagas; Nao for-

BV K o nece auxilio para crise; Nao tem
muitos textos |nformat|vos Nao conecta com nenhuma

rede de atendimento

Em geral, os aplicativos apresentam funcionalidades que
podemos incorporar nesse projeto e outras que nao se
aplicam ou que nao existem, como a integracao de
chamada com outros aplicativos, como WhatsApp, evitar
erros de navegacao confusa para que o usuario ndo perca
o interesse e deixe de ver a utilidade do aplicativ. , Ja as
referéncias visuais contidas nos apps sao relevantes para
inspirar e mostrar como algumas solucdes foram feitas e
como podemos adapta-las para a realidade do produto
digital.

Sendo assim, um projeto fundamentado em dados do pu-
blico-alvo e de fundamentos dos campos da Psicologia e
do Design — ou seja, com dados bastante pontuais e com
fundamentacio pertinente — tem o potencial de contribuir
para o cuidado psicologico de estudantes universitarios
através de apoio e prevencdo. Logo, vamos ao projeto. .
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O projeto elaborado a partir das observacdes e estudo ba-
seados nas pesquisas com a imersdo da tematica culmi-
nou no projeto de um aplicativo. A premissa desse aplicati-
vo € a de atender a seu nicho de duas formas: uma, como
auxilio no tratamento com um profissional e, duas, como
auxilio para crises. Com os estudos realizados e as técni-
cas de pesquisa aplicadas tanto com universitarios (nicho,
nosso publico-alvo), quanto com psicologos; a necessi-
dade de se evitar a criagcao de um aplicativo de auto ajuda
ou um aplicativo que tivesse a intengcao de substituir o tra-
tamento com um profissional ficou evidente. Para além da
garantia de nao ser um aplicativo de auto ajuda, verifica-
mos que devemos deixar claro que o aplicativo ndo incen-
tiva o auto diagndstico e que seu usuario precisa neces-
sariamente de um acompanhamento psicolégico para seu
uso correto.
Para o aplicativo calmaria, definimos algumas funcionali-
dades necessarias com o intuito de atender seu publico
com eficacia. S&o elas:

Ligacdo com o CVV (Centro de Valorizacao da Vida);

Ligacao para uma pessoa de confianca cadastrada;

Exercicios de respiracao;

Mensagem para uma pessoa de confianca cadastrada;

Algoritmo para identificacdo de perfil suicida;

Acompanhamento diario com possibilidade de adicio-

humor, textos e fotos;

Rede de psicélogos conectados com diferentes perfis:

social, pago, plano, fisico e online.;

Feed com noticias produtivas para o nicho universitario

acometido por ansiedade e depressao.
Com o aplicativo, esperamos incentivar a procura por
profissionais da saude mental, consequentemente diminu-
indo a intensidade de problemas psicossomaticos dentre
esses universitarios, problemas esses que muitas vezes
decorrem de questdes que estdo além de seus controles.
Também, almejamos diminuir as taxas de suicidio por de-
pressao — hoje, 80% (80% em relacdo a que? Checa esse
numero para indicarmos direitinho) — resultado de des-
gastes psicoldgicos e fisicos devido aos sintomas cau-
sados pela ansiedade e depresséo.

Sendo assim, o aplicativo calmaria € recomendado
para universitarios de qualquer instituicao e estado, que
tenham sido diagnosticados por um psicologo ou psiqui-
atra com ansiedade ou depressao. Ele pode atender tanto
aqueles que ja realizam tratamento com um profissional
especialista de saude mental quanto aqueles que almejam
iniciar. A utilizacdo do aplicativo pode ser feita em qualquer
momento e € recomendado o uso diario para melhor
acompanhamento e auxilio em crises.

[...] @ necessidade de se evitar a criacao
de um aplicativo de auto ajuda ou um
aplicativo que tivesse a intencao de sub-
stituir o tratamento com um profissional
ficou evidente.




27

A utilizacdo dessas funcionalidades se deu através de
insumos retirados das pesquisas, entrevistas e dos ques-
tionarios, assim, validando sua necessidade com o publico
universitario e tendo o respaldo académico dos psicologos
nao so6 de sua necessidade, como de sua eficacia. Para
isso, iremos nos aprofundar nos temas, visando assim, a
iluminacdo de seu uso.
Quando falamos da criacdo de nota diaria, a relevancia de
sua existéncia mostrou-se necessaria quando uma das
psicologas entrevistadas, Simone, explicou sobre o pro-
cesso que teve com os pacientes ao pedir que anotassem
sentimentos e temas abordados nas sessfes (ver
apéndice, pagina 41). Inicialmente, era pedido que se ano-
tasse em um papel, posteriormente utilizando bloco de
notas de celular e, por fim, um aplicativo similar no uqal
isso pudesse ser registrado. Esses sentimentos e pensa-
mentos anotados sdo trabalhados na terapia mostrando
extrema importancia para seu progresso.
A parte de busca de psicologos teve origem para que pos-
samos nao somente estimular, como facilitar o acesso do
usuario na procura por um profissional adequado para seu
caso, tanto financeiramente quanto por localizac&o.

Criar a funcionalidade de ‘alerta de crise’ deu-se
devido a um insumo dos depoimentos de ambas as
psicologas, no qual afirmaram que a depressao e ansie-

dade geram um sentimento de soliddo muito grande e que
a ansiedade pode mudar o seu estado fisico devido a
preparacao do corpo para fuga ou para batalha, trazendo
O corpo para seu estado primitivo. Assim, o exercicio vali-
dado pelas psicdlogas serve para normalizar tatno a respi-
racdo quanto o estado em que o corpo fica. Além disso,
tendo o dado de 70% dos casos de suicidio como culpa
da depressao, € importante que esse usuario seja direcio-
nado para o CVV (Centro de Valorizacao da Vida, 188) para
que possamos ajudar a diminuir essas taxas quando o
pensamento de auto flagelagcdo estiver presente. Por
ultimo, trazer alguém de confianca para se comunicar
quando precisar falar com alguém, quando nao souber
exatamente o que falar e/ou fazer é extremamente impor-
tante, principalmente quando trazemos a experiéncia do
artigo sobre a juventude universidade na contemporanei-
dade (Nuria Malajovichl; Andrea Vilanova; Cristina Frederi-
co; Maria Tavares Cavalcanti, Leonardo Bastos Velasco,
2017) em que vemos a importancia da ndo culpabilidade e
o tratamento dos sentimentos em si, pois eles sao os ofen-
sores.

Com essas funcionalidades, junto a um feed infor-
mativo que traz praticas diarias para auxiliarem o trata-
mento e uma melhora do usuario para que minimize suas
dores, pensamos em um produto que possa permitir a

esse usuario um melhor aproveitamento do ensino académi-
CO € para que ele ndo tenha essa jornada prejudicada por
doencas psicossomaticas que vao além de seu controle.




A criacdo da identidade visual do app calmaria foi um de-
safio, uma vez que era necessario passar a ideia de calma,

leveza, estabilidade e auxilio para o usuario, sem que se

perdesse seriedade. A escolha das fontes deu-se pensan- ®

do em formas geométricas e harmdnicas, para que a escri- C a m a r I a
ta criasse um lugar de conforto para o usuario, assim

como o uso do degradé para suavizar a cor. A paleta #556AA9 #8896D7 #55A69E #55A69E

cromatica foi definida pensando no que as cores signifi-
cam e o que trazem de emocao: verde para a prosperi-
dade, conhecida como a cor equalizadora entre razao e
emocao , junto do azul, que é a cor da harmonia e calma.

Por fim, para trazer calor e tornar mais aconchegante o #F7D9DD #FFCFBB #FFA788 #55A69E
ambiente digital, trouxemos a cor laranja em distintas
tonalidades.

_ #FFFFFF
Helvetica Neue

Helvetica Regular
H | . |_ h As fotos e ilustragdes utilizadas no aplicativo foram retiradas
€ Vetha lg t dos seguitnes bancos de imagens:

LatO BIaCk https://www.freepik.com/

https://www.shutterstock.com/
https://br.depositphotos.com/
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Fluxograma do aplicativo

Ini

cio

Tela de abertura

Login

[ Aviso de uso J

[ wo

me

Busca

Todos

Plano

Gratuito

Pago

[ Alerta de crise J

|

Quero me
machucar

Nao consigo
respirar

Preciso falar
com alguém

Criacao de nota ]

Adicao de humor

Detalhamento de
acontecimento

[ Criacao de nota J

Editar perfil
[ [ |
Adicionar Adicionar Editar
foto foto informacdes

Calendario

Adicionar
nota

Adicionar
foto




Tela de abertura do aplicativo

am John Doe

&  jchndoe@mail.com

Ja tam coma?

Tela de login

il Nbe da calmaria ficamos muito felizes que
vocé tenha baixado o nosso app e esperamos
gjudar nessa situacdo complicada. Mas
quersmos dar alguns avisos:

1 - E imprescindivel que vocé tenha um
diagnostico profissional, nada de bancar o DR.
Google, hein?

2- E extremamente importante um
acompanhamento profiasional, nés oferecemos
uma plataforma para gue vocé encontre um
psicologo gue mais se encaxe com o seu perfil

e sua realidade

3- Para aproveitamento 100% do aplicativo, &
super necessario ter um acompanhamento
psicoldgico com um especialista profissional!

ealmaria & um app que vai auxiliar no
tratamento com o peicdlogo e ajudar na
prevencao de crise

Equipe calmaria.

Entendido! >

Tela de pos login. Aviso de uso
do aplicativo para manter claro
O objetivo.

calmaria

© préticas pera acalmar a ansiedads

Feed principal e inicial do apli-
cativo

Psicdlogos praximos de voce

.== Planc Cratuito Pago
Dro Alice Marcjues
21978567456
Yy fuo Ataulfo de Palva, 83- Leblon

= Dra. Paula Borges
IE 219854
Fuier Dirin e Slaar.
o= A
=2 Q @ =3

Tela do icone de busca.
Buscar psicélogos de acordo
com a necessidade e local-
izacdo desejada.

Link Protétipo: https://xd.adobe.com/view/71b092bf-2b53-4e5e-7747-caadbfa683ea-0781/



8 4 folta
A
“ 188
Oil O que vocé iigando..
esta sentindo?
) m <)
alto-falante
' I

J ' ® Deseja enviar essa mensagem via
WhatsApp ao(s) contatos abaixo?
contatos

Qi, vocé ta ai? Preciso conversar

Estou com falta de ar

Quero me machucar

|nSp|ra EXpII‘a g Camilia BFF @ Amor
Tela de SOS. Com opcgodes de Tela pds clique da tela de SOS Tela pds clique da tela de SOS Tela poés clique na tela de SOS Telas pds cligue na tela de
acordo com os sentimentos da na opcao “Nao consigo respi- na opc¢ao “Nao consigo respi- na opcao “Quero me machu- SOS na opcéo “Preciso falar
crise do momento rar” - Inspirar rar” - Expirar car” com alguém”
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Mensagem enviada
com sucesso!

Telas poés clique na tela de
SOS na opcao “Preciso falar
com alguém” - Enviado com
Sucesso

Ops! Nao conseguimos
enviar sua mensagem :/ .
Tente novamente mais
tarde

Telas pos cliqgue na tela de
SOS na opcéao “Preciso falar
com alguém” - Enviado com
Sucesso

calmaria

Idade Estado

Instituigao

Contato(s) para emergéncia

= @ D =

Tela de configuracédo de perfil,
dados cadastrais e contatos
de emergéncia. - default

idade Estado
21 RJ
Instituicac

Uriversidaide Fedaral do Rio da Janairn

Contato(s) para emergéncia

@i' :'e@ e

@ o e

Tela de configuracédo de perfil,
dados cadastrais e contatos
de emergéncia. - editando

08

Como vocé esta
se sentindo?

N

Pular

Tela de adicdo de nota, com
primeiro passo de humor
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Voltar

Que bom! Me

conta 0 que rolou  pgm

P& 2

f N

ZN-— 77

Telas pds escolha de humor
para detalhamento da nota. -
Rosa (Bem)

Voltar

E como foi o seu
dia?

Escraver..

Publicar

Telas pds escolha de humor
para detalhamento da nota. -
Verde (Normal)

Voltar

Poxa vida! O que

Publicar

Telas pés escolha de humor
para detalhamento da nota. -
Azul (Mal)

aconteceu? =

Setembro

< 25 26 27 >

Hoje. eu tive um dia com muite -
otimismo, resolvi meus problemas
com a minha mae e ainda consegul
adiantar meus projetos da
faculdade. e acho que vou
conseguir dormir melhor

19:37

Quem sempre alegra meu dia

Voltar

Telas pds criacdo detalhamen-
to de nota, com mural das
notas, onde é possivel adicio-
nar outra nota e até foto. -
Rosa (Bom)

Setembro

< 25 26 27 >

_____________________________/\/
Hoje, nao tive muitos problemas. .
Iao dira que aconteceu nada de
bom, mas foi um dia qus passou
tranquilo, estudo, frabalho,
transparte e agors tc em casa
descansando.

19:37

Voltar

Telas pds criacdo detalhamen-
to de nota, com mural das
notas, onde é possivel adicio-
nar outra nota e até foto. -
Verde (Normal)
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Setembro

< 25 26 27 >

M\
Hoje, ndo consegui levantar da .
cama. Simplesmente fiquel com falta
de ar e nao consegul ir a aula. Meus
pensamentos ndo paravam e ficava
me culpando enguanto o tempo
passava

19:37

Voltar

Telas pds criacdo detalhamen-
to de nota, com mural das
notas, onde é possivel adicio-
nar outra nota e até foto. - Azul
(Mal)

< Setembro >

s T Q@ Q S S D

16 17 18 19 20 21 22
23 24 25 27 28 29

30

Voltar

Tela do calendario onde é
possivel ver dia a dia, para
consulta e compartilhamento
com psicélogo da perfor-
mance.

18:11 wi 0

Cancelar Recentes -~ Avancar

Biblioteca

Tela de quando clica para adi-
cionar uma foto no dia, seja
para registrar um momento
feliz, seja algum registro
importante
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onclusao

Saude mental é um tema relevante contemporaneamente e conseguimos en-
tender sua relevancia sobretudo perante as dificuldades que os estudantes
universitarios enfrentam em seus cotidianos. As tecnologias e o0 acesso
instantaneo as informacdes se tornaram catalisadores para essas doencgas
psicossomaticas e, desse modo, tornou-se cada vez mais importante ndo s6
falar sobre o tema, mas agir sobre, inclusive usando os meios digitais como um
portal de ajuda Para isso, nesse projeto conceituamos e projetamos o prototi-
po de um aplicativo que cuja finalidade € auxiliar usuarios em tratamento com
um profissional e/ ou em momentos de crise. Fizemos o recorte no ambito uni-
versitario movidos por experiéncias préprias, as quais foram também valida-
das pelos artigos lidos e pelas pesquisas com os usuarios e profissionais.

A atuacido nesse nicho, ou seja, no ambiente universitario, trouxe-nos
aprendizados sobre a situacdo atual e possiveis proximos passos. Atuar em
um ambiente sensivel, que contém diversos fatores externos os quais funcio-
nam como catalisadores ou gatilhos, nos prepara para a imersao em particu-
laridades, a fim de minimiza-las e tornar segura uma futura implementacao
mais abrangente. .

Com sua versao inicial em uso, que pretendemos desenvolver nos proxi-
mos passos, far-se-a primordial a analise e o estudo dos dados coletados.
Esse teste fornecera validacdes e contestacdes do projeto, apontando mel-

horias para que continuemos atuando no auxilio da saude mental junto aos
profissionais da area. Assim, almejamos verificar possiveis melhorias ndo s6
em técnicas investigativas e estudo tedrico, mas no uso pratico de funcionali-
dades do app no dia a dia, confirmando junto a pacientes e psicdlogos a efica-
cia de sua utilizagao para a progressao no status de seus individuos.

Futuros desdobramentos permeiam a abertura para outros nichos, tor-
nando mais abrangente o aplicativo, conforme supracitado. Para isso, sera
necessario, além do estudo e melhoria apds uso inicial do aplicativo, o estudo
do impacto da abrangéncia e como falar um publico mais amplo de forma a
incluir todos e ndo somente os universitarios. Potencialmente novos objetivos
surgirdo e, nesse sentido, estudos complementares se fardo necessarios.
Quanto a novas funcionalidades, prevemos: possibilidade de interacdo com
outras pessoas, possibilidade de interagado com psicologos parceiros do apli-
cativo, possibilidade de adicdo de video para o moodboard e nédo sé foto,
relatério com cruzamento de informacgdes de performance junto a psicologo.
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TIONARIO NA INTEGRA

9- De qual forma? (Ja foi prejudicado no andamento do curso)

Poucas vezes realmente prejudicou, mas me manteve
distante a ponto de nao fazer amizades, me isolou e me fazia
ter dificuldade em sair de casa.

N&o consigo ter forcas pra terminar nada. Se perco um
trabalho me sinto um lixo e comec¢o a negligenciar tudo

Nao tive/tenho animo de focar nas minhas atividades
académicas

Nao conseguia desenvolver as disciplinas, medo do fra-
casso, decepcao, incapacidade.

Isso me prejudicou nas provas que, consequentemente,
afetou minha motivacao com o curso por inteiro

Me impediu de me concentrar nos trabalhos e até
mesmo de fazé-los, o que me deixa ainda mais ansioso.

Dificuldade de ir as aulas e crise de choro com orienta-
dora do TCC

Ter que sair da sala por estar tendo crise

De modo a querer largar a faculdade

Eu ndo conseguia frequentar as aulas, tive que largar
metade de um periodo por decorréncia do Borderline.

faltar aulas

Cansado e sem pique para fazer nada relacionado

Nao conseguir estudar e ir mal em algumas disciplinas

Fiquei em internacdo em um instituto apds diversas
crises, e depois em observacdo em casa, tudo isso demorou
quase 6 meses. Perdi um semestre.

Nao conseguir ir para a faculdade, fazer as provas e tra-
balhos

Apeéendice

RESPOSTAS DAS QUESTOES DISSERTATIVAS DO QUES-

Dificuldade de administar o te.po de estudo

Falta de concentracdo, perca de foco e ansiedade

Falta de vontade em fazer as materias, vontade de de-
sistir do curso, trabalhos, vida etc

Muito dificil manter o mesmo rendimento quando se
esta mentalmente cansado ou abalado

Falta de motivacéo pra fazer os trabalhos

Dificuldade em frequentar as aulas por ndo conseguir
sair de casa, lapsos de memoaria durante as provas por conta
de crises de ansiedade

Reprovado disciplina

Mau desempenho nas matérias, falta de interesse no
Curso

Me impediu de estudar em varios momentos

Dminui muito o meu rendimento em sala. Falto muitas
aulas por isso.

precisei trancar 1 periodo e isso me atrasou

N&o conseguir entregar alguns trabalhos. Ou ter muitas
faltas por ndo conseguir sair de casa.

Tive meu desempenho reduzido nas avaliagbes e
menos atencao mimas aulas.

Nao conseguir entregar os trabalhos de forma adequa-
da, faltar muito a aula, desmotivacao...

Estava tdo exausto que queria trancar, nao tranquei pq
tive amigos que me ajudaram e me impediram de fazer

Abandonei estudos, larguei trabalhos e tive dificuldade
de me socializar.

Quase reprovacado em todas as disciplinas (estou pen-
durada)

Sim, tive crises de ansiedade na elaboracdo do meu
TCC, o que resultou numa primeira reprovacao (a unica da
graduacao) e s6 consegui apresentar o TCC no terceiro mo-
mento de monografia (3 periodos pra concluir)

Dificuldade de concentracdo para estudar, sentimento
de que nada daria certo

Tenho sindrome do pénico. Depois da primeira vez, eu
ndo conseguia mais fazer nada direito. Me sentia atordoada
constantemente e com uma sensacao de garganta fechada.
Depois de varios exames, a médica falou que era isso. Entrei
em depressao nesse espaco de tempo pg nado conseguia
mais fazer nada direito, ndo estudava, ndo conseguia me
concentrar, me sentia a beira de um colapso no dia a dia e
por isso ndo conseguia falar com as pessoas e também né&o
contava pra ninguém. Tudo piorou no comeco do tratamento
€ Nao conseguia mais sair do meu quarto. Perdi quase 10kg
em uma semana pq néo saia nem pra comer. Depois conse-
gui me reerguer, but entrei em um relacionamento que se
transformou em abusivo e ai é mais historia rs

Me sentia desmotivado. Nao tinha vontade de estudar e
nem gas pra isso. Alem disso, sentia

uma ansiedade e uma especie de medo, ao ver que
tinha muita coisa pra estudar e eu nao tinha energia e o prazo
ficava cada vez menor

Reprovacoes

Quase néo fiz um trabalho para apresentar

Desisténcia de disciplinas.

No fim de 2018.2 quis abandonar a faculdade e isso sO
nao aconteceu porque meus professores me avaliaram pelo
que eu ja havia feito até o momento, por saberem que eu
estava em um momento psicoldégico complicado.
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De querer desistir

Ja repeti varias disciplinas

N&o conseguir realizar as atividades plenamente

Abandonei a faculdade por dois anos

Repeti 2 matérias

baixo rendimento, falta de motivagao

Sem animo para realizar as atividades diaria

Meus problemas psicolégicos me impede, as vezes, de
sair de casa... se eu ndo consigo sair, ndo consigo ir pra fac-
uldade.

De nao conseguir desenvolver os trabalhos e acabar
reprovando a matéria

Quando eu estou muito mal eu ndo consigo fazer nada,
nem estudar

Quando t6 em época de crise de choro costumo sair de
todas as aulas pra ndo chorar na frente de ninguém. Quando
as provas caem todas ao mesmo tempo (essa semana por
exemplo, tenho 8, sendo aluna de Dancga eu ndo so escrevo,
eu defendo oralmente e eu monto apresentacdes) eu travo
em um dos pilares (escrita ou técnica) e nada me destrava,
logo, acabo deixando algumas avaliacdes de lado pra salvar
outras e reprovo na matéria. E como tenho transtorno alie-
mentar ha quase 15 anos, bem, meu corpo sofre. Os profes-
sores me veem como arredia € com ma vontade quando sé
t6 surtando, olhando pro teto e engolindo o choro pelo
maximo de tempo que der por me sentir incapaz.

12 - Como vocé acha que a tecnologia pode realizar auxilio psi-
colégico? (Nao substituindo o trabalho do profissional, mas de
forma complementar)

Sim

Nao sei

Nao pode, apenas pessoal capacitado.

Se houvesse "facil acesso" ao psicélogo 24horas.

A internet € uma nova forma de se obter conhecimento,
experimentar e ter contato com novas pessoas e novas
histérias e, com isso, conseguir apoio psicoldgico. Existem
videos no YouTube e diversos tipos de pessoas contando
suas experiéncias, permitindo que todos saibam que néo
estao sozinhos.

Bem, se trabalhada da maneira certa, creio que ela pode
contribuir e ser uma ferramente e/ou plataforma

Nao sei ao certo, mas existes tecnologias para idosos
que geram ou avisam quando algo que néo esta bem. Talvez
seja um caminho

Dicas para enfrentar crises de ansiedade

Ajudando a obter mais informagdes sobre os transtor-
nos e formas de lidar com ele

Prover espacos para desabafar e trocar experiéncias
com outras pessoas na mesma situacao ou que ja passaram
por isso.

Também acho que a tecnologia pode ser instrumento de
divulgacao de projetos ou servicos com profissionais de psi-
cologia.

Com a comunicacgao a longa distancia

Seria interessante a faculdade ter uma area onde os
alunos pudessem conversar com profissionais da area da
saude sobre suas emocdes. Mentoria sobre estudos para
ajudar o universitario que estuda e trabalha a conciliar as
coisas.

Apéndice

Nao sei :/ mas por exemplo psicélogos atenderem via Skype
Através da divulgacao de acdes e servicos de saude mental
Comunicacéao online com psicdologos

Fazendo testes ou até més o consultas online

Ser como um diario e anotar como a pessoa anda se sentindo
e ela pudesse compartilhar em uma rede de apoio.
conectando pessoas

Difundindo informagdes sobre sintomas apresentados que
possam ser encaixados em algum tipo de transtorno, uma vez
que muitos nem sabem que tem tal doenca. Além disso, dis-
ponibilizar mapas com os locais que facam o atendimento
médico para que a pessoa possa conhecer sobre locais proxi-
mos a ela.

Servindo como apoio para crises ocasionais, com conselhos e
dicas. Respiragcéo, meditacgao..

Talvez acionando musicas que acalmem enquanto esta no mo-
mento de crise

Nao sei responder

Acima de tudo a tecnologia facilita o dialogo rapido entre pes-
soas, a busca de ajuda profissional pode comecar em uma
concersa dw WhatsApp

Facilitando o acesso a informagdes que ndo sdo divulgadas
rotineiramente.

Fazendo com que me sinta acompanhada ou que possa me
distrair numa crise e me acalme.

De alguma forma motivacional, de byscar o melhor na sua
rotina de trabalhos

Nem sei

nao consigo imaginar uma maneira de ajudar

Dar dicas para identificar se a pessoa esta passando por um
periodo de dificuldade e facilitar o direcionamento a um profis-
sional adequado

Aplicativos que lembrem de dar uma pausa entre as tarefas
diarias
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Com consultas online, seria mais pratico no mundo de
hoje, onde as pessoas ndo possuem tempo.

Diarios digitais, mapeamento de profissionais, aplicati-
vos que liguem o paciente ao profissional, aplicativos que
apresente formas de se acalmar durante crises etc

Pode-se apresentar na forma de um aplicativo de con-
versa em caso de problemas emocionais, de forma gratuita
ou paga.

Sendo ferramenta de véalvula de escape (musica, filme,
jogos, etc)

Talvez poderia ser feita uma conversa por mensagem
em momentos de crise

Ajudando a conectar a pessoa aos profissionais

Auxiliando outras pessoas a procurarem uma forma de
ajuda fisica, como forma de registro das emocdes diarias e
trazendo certo acolhimento.

Nao fagco a minima ideia.

Trazendo informagdes de como agir em uma crise; tra-
zendo um canal direto com profissionais da area

Sendo uma via de primeiro acesso para que o etudante
consiga ter acesso a ajuda necessaria. Muitas das vezes, o
momento da crise ndo esta relacionado apenas a atual situ-
acao, mas sim de um apanhado de momentos anteriores.
acho que s6 a tecnologia por si s6 meio complicado, pq
problemas psicologicos sdo uma variavel bem complexa e
abrangente pra uma inteligencia artificial suprir, mas com
algum funcionario por tras da tecnologia pode bem utill tem
alguns apps com redes de psicologos que oferecem servico
gratuito, e tb tem a plataforma do cvv com voluntarios atu-
antes que tao dispostos a ouvir e oferecer um ombro amigo
em momentos de crise
Auxiliando a acalmar durante as crises. Exercicios etc
Videoconferéncias ou outros tipos de midias e formas de

comunicar alguém ha um profissional capacitado. Men-
sagens de texto, audios, plataformas de interacdo, videos,
podcasts...

Informacdes online, contato com profissionais.

Ser uma ponte catalizadora entre estudantes e algum
profissional

Eu acho que da pra tecnologia ajudar a diagnosticar
qual tipo de transtorno esta se tendo e direcionar ao profis-
sional, informando onde ha opg¢des gratuitas e telefones de
contato ou grupos de apoio

HAIANSUS néo sei

Sendo instrumento de auxilio para estudos sobre o
campo da psicologia.

Ajudando quem ndo tem tempo de buscar um auxilio
psicolégico pessoalmente além de prestar assisténcia mais
rapidamente pra quem esta numa crise e precisa de ajuda
urgente

Nao sei, mas acho que pode ajudar de alguma maneira

Exercicios de respiracao e relaxamento

Acho que na forma de diagndstico ou conscientizagéo
mesmo, para as pessoas perceberem que tém um problema
e indicando como lidar com esse problema.

Conectando o paciente a um profissional,; redes de
apoio

Eu tinha muita vergonha do que eu sentia, nao contava
pra ninguém. Minha mée foi a primeira a descobrir e isso
aconteceu quando ndo saia mais do quarto. Me sentia soz-
inha e principalmente sem ter pra onde correr e pedir ajuda.
Me sinto assim agora na faculdade. Tem alguém pra conver-
sar, ter gente que também ja achou que seria o fim do mundo
e nao foi me ajudou muito. Eu tenho plena convicgcao que
estava num ambiente privilegiado e gostaria muito que isso
fosse mais expansivo tanto pra quem nao tem a oportuni-

Apéndice

dade de ter esse espaco/acesso, tanto pra mim que t6 nessa
fase de adaptacdo na faculdade e me sinto sem ter o que
fazer.

N&o sei na verdade. A principal forma de auxilio, pelo
menos No meu caso, foi o dialogo presencial, visto que na
ufrj ndo existe a sensacao de pertencimento. Logo, ndo vejo
como isso poderia ser feito através de um APP. Mas acredito
que outros conceitos podem ser inseridos

Ter algum tipo de app onde possamos informar quando
tivermos algum tipo de desespero emocional ou crise.

Fornecendo meios de entrar em contato com um profis-
sional e fornecendo instrucdes rapidas para acalmar um mo-
mento de crise

Dando uma leve indicacao de como proceder no mo-
mento de crise para depois encaminhar para um profissional

Acho dificil a tecnologia funcionar no auxilio psicologico
para mim pois tenho uma necessidade de socializacao que
nao € suprida se ndo em contato direto com outros seres
humanos. Mas um app que funcionasse como "diario", onde
devéssemos avaliar nossa produtividade a cada dia, especif-
icando tarefas e o impacto delas sobre 0 nosso psicoldgico,
seja positivo ou negativo, talvez fosse interessante para
nossa autocritica e para a identificacdo de padrdes na nossa
rotina, o que facilitaria que pudéssemos "manipular" nossas
acoOes a favor do nosso bem estar.

Disponibilizando técnicas distintas para cada tipo de
problema, como tipos de respiracao, sons relaxantes etc.

Ajudando a identificar até que ponto toda a ansiedade e
estresse estdo num nivel normal e quando comecam a ultra-
passar o saudavel

Com aplicativos que tragam maneiras de diminuir a
ansiedade e o estresse
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Nao sei exatamente, porém se houver métodos como
meditar, e aplicativos que estimule isso, podera ser (util.
Escolhi meditar pois ha pesquisas que indicam uma melhora
de bem estar psicologico, mas se houver outros meios com
embasamento cientifico, creio que a tecnologia possa ajudar.

Talvez algum app de suporte

Nao sei

Utilizando algum app ou recurso tecnoldgico para
atacar o problema.

Indicando locais de palestras por exemplo que falem
sobre esse assunto

Pode sim, l1a no EUA é muito comum areas de atendi-
mento e até grupos de suporte psicologico

Pesquisas

Possibilidade de desabafar e conversas com pessoas
em situagao similar

Com jogos, musicas, etc

nao tenho opinido formada

Nao sei

N&o faco ideia.

Acho que pode! Ajudando a pessoa a se acalmar e
voltar a respirar. Ou a manter o foco

Um aplicativo comno ajudaria muito: se ele fosse um
diario (o que eu acho muito importante para vocé mesmo ver
os pontos que mais afingem), junto com um "mood day",
onde se coloca o humor diario, que quando fica muito nega-
tivo se liga diretamente a um profissional que auxilia.

S

O que assistimos e ouvimos online serve para alimentar
o cérebro; Ou seja, nosso humor e estado mental sdo afeta-
dos por tudo aquilo que alimentamos no cérebro.

Talvez com mensagens, musicas ou imagens que
acalmem a pessoa de alguma forma.

O problema que até agora vi em apps com pretenséo de
ajudar € que € basicamente isso, eles sdo apps, ta tudo
"pronto", respostas prontas baseadas em diagndsticos e
tratamentos disponiveis na internet, ainda tratam os transtor-
nos na superficie de seus esteredtipos, gera um desencaixe.
Falta a sensibilidade, sutileza e nao creio que a tecnologia
seria capaz de reproduzir isso.

Nao
14- Quais ? ( Utilizacdo de meio tecnologico para suporte psi-
coldgico e/ou momento de crise)

YouTube, Google

WhatsApp para falar com os amigos e bloco de notas
para escrever as palavras que ecooam demais na minha
cabeca

Cingulo

Facebook, instagram.

Cuidados pela vida

Instagram e YouTube

Uso o facebook

Daylio e Psicotests

“Calm”

Netflix, spotify, the sims, instagram

Nao conheco

ja usei o cvv

O app Querida Ansiedade. E instas de psicologia.

YouTube por meio do celular, principalmente.

YouTube - Videos de meditacao

Redes sociais

Be okay

Musica ou videos

Apéndice

15- Se vocé pudesse usar tecnologia para auxiliar e dar suporte a
saude mental de universitarios, como vocé faria ?

Nao sei

nao sei

Unica forma que eu vejo é ligar pessoas com problemas
com profissionais da area.

Um app que te ajudasse no dia a dia, nas suas consul-
tas e que te proporcionasse contato direto com o psicélogo.

Criaria um canal no YouTube motivacional

Nao tenho muita ideia da forma pois néo tenho embasa-
mento psicologico pra isso, mas acho que a tecnologia
sendo um MEIO seria bem util.

Bom, estimulos e movimentos repetitivos sempre me
acalmavam e sempre buscava fazer de uma maneira solitaria
(0g € um perigo, ja que ndo compartilhava esses momentos
com ninguem) talvez a tecnologia podia ajudar com um siste-
ma de informacdes do que fazer nessas situacdes

Nao saberia responder

Sei 14, talvez nas redes sociais pq € a coisa mais usada
num celular

Tentaria criar uma plataforma que desse orientacdes
basicas sobre a utilidade e de como funcionam terapeutas,
psiquiatrias e psicdlogos. Muitas pessoas ndo véem valor
nesses profissionais e no proprio tratamento.

Também procuraria divulgar meios acessiveis de obter
€SSEeS Servigos, ja que alguns sao caros ou ndo cobertos pelo
plano de saude.

Consultas a longa distancia por meio de apps ou redes
sociais

Criaria uma rede, se um grupo no WhatsApp mesmo,
com universitarios da area de saude ou pessoas dispostas a
ouvir, para conversar sobre os problemas da faculdade,
trocar experiéncias. Promoveria encontros pessoais entre
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pessoas da mesma faculdade para discutirem a saude
mental dos alunos.

Como fago Psicologia eu daria consultas online

Seria mapear os servigos de saude, cultura e esporte da
Universidade e tornar disponivel.

Uma rede de suporte online 24 horas por dia, assim,
auxiliando em crises e imprevistos da rotina

Criaria uma plataforma para pessoas que estdo em crise
comecarem o atendimento e se possivel, fazer a avaliacdo
da pessoa e encaminha-la para a solucao

Participar de uma rede de apoio para que ajudasse a
essas pessoas em um momento de crise e nao se sentirem
tdo sos.

Nao sei opinar sobre

Eu o faria da forma que eu comentei na resposta acima,
em "como eu acho que a tecnologia pode realizar o auxilio”.

Provavelmente criaria alguma pagina para apoio emo-
cional, tanto em questao para notas, como para a convivén-
cia com outros alunos.

Nao sei responder

Videos motivacionais

Uso o facebook e WhatApp para ajudar e orientar
amigos e colegas do meio académico, aconcelhando a
busca de ajuda profissional

Criando um canal de comunicacgado para auxiliar e instru-
ir, propagar a informacéo para quem busca.

Criaria um app que permitisse a pessoa “se desligar” do
mundo para acalmar durante uma crise.

De alguma forma estimulante, como um tipo de gamefi-
cacao, e que estimule a ida a terapia e acompanhamento

Acho que daria conselhos sobre como lidar com crises
de ansiedade e também como lidar com frustracdes.

colocaria depoimentos em videos e/ou escritos sobre
momentos de "crise" e como tudo normalizou ou melhorou
apos

N&o sei se eu conseguiria prestar auxilios

Aplicativo fazendo a ponte entre os graduandos e os
formados, compartilhando experiéncias e conselhos entre si

Foruns com informacdes e ajuda para dar suporte as
pessoas

Facilitaria os atendimentos através de meios digitais,
pois muitas vezes os universitarios simplesmente ndo tem
tempo para buscar o atendimento, desencorajando a procu-
ra

Desenvolvendo uma plataforma online de auxilio a prob-
lemas emocionais , de acesso gratuito e disponivel 24 h para
qualquer pessoa em momento de crise, com profissionais
dispostos a ajudar nessas crises

Fazer algo voltado pro audio visual

Faria um aplicativo para auxiliar em momentos de crise,
fazendo com que ajudasse o individuo que as vezes se sente
acuado/ timido para conversar com alguém sobre o que
sente.

Boa sorte com seu TCC <3 Vai dar tudo certo!

Aplicativo para busca de auxilio

N&o fago a minima ideia também.

Uma especie de anamnese e acompanhamento que pu-
desse seguir o aluno onde quer que ele esteja. Se necessar-
io, algo de uso diario, ou que possa ser utilizado rotineira-
mente.

a menor ideia

Poxa, nao sei ao certo. Mas com certeza algo para que
a pessoa seja capaz de sair de uma crise instantanea.

Com videos e outras midias sociais

Apéndice

YouTube, site, aplicativo.

Colocaria como base psicologas e pedagogas para
auxiliar e trocR com os estudantes

O app deveria parecer se importar. Mandando men-
sagem perguntando como a pessoa estd ou no que pode
ajuda-la . Se ela responder algo diferente de bem ou nada o
app comecaria um script pré estabelecido por psicélogos/
psiquiatras pra auxiliar no diagndstico da pessoa e a orien-
tacao tbm.

Criaria aplicativo que avalia diariamente o sentimento
de cada um. De acordo com isso chamariam os que estao
piores para consultas urgentes

Desenvolvendo uma plataforma de contato com espe-
cialistas. Mapeando clinicas que o aluno pode procurar
ajuda.

Utilizaria para contatar com uma central de psicologos e
pedir ajuda para algum que estiver disponibilidade. (Ex: site
da CVV, ja tentei utilizar mas ndo achei muito eficiente pois
demora muito para responder. Pela demora seria o tempo de
alguém estar numa crise tao profunda que alguem poderia
ser capaz de cometer loucuras)

Nao sei, mas acho que pode ajudar de alguma maneira

Na

Como forma de diagndstico ou identificagcdo do trans-
torno.

Acho que ajudaria como parte de uma rede de apoio

Utilizaria diariamente de forma a prevenir a ocorréncia
de crises

Eu acho que eu faria como uma rede social em que as
pessoas pudessem falar o que estdo sentindo ou o que ja
passaram (tipo terapia em grupo, sabe?!). Colocaria algum
psicélogo responsavel acompanhando esses processos.
Também faria questdo de deixar bem claro meios de ajuda
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mais acessiveis e tals.

Sinceramente, ndo sei responder essa pergunta.

Acredito que por conversas e apoio emocional

Pelo celular

Por experiéncia propria, meu maior problema relaciona-
do a vida académica, e creio que também o problema de
muitos universitarios, é a falta de organizacao. Essa falta de
organizagao diz respeito tanto ao tempo reservado para
cada obrigacado, quanto a metodologia utilizada a partir do
momento que voltamos nossa atencdo para o estudo ou
para a realizacdo de um trabalho. Se eu pudesse utilizar a
tecnologia a meu favor, seria nesse sentido, de ajuda na
organizacdo. Essa ajuda poderia vir da criacdo de uma
"agenda", que deveria ser ndo convencional, uma vez que
agendas ja existem e se ndo sao utilizadas por mim ou por
outros universitarios deve haver um motivo (pouco apela-
tiva/dindmica/falta de um app bom e pratico). Além dessa
funcao de organizacao do tempo, o aplicativo também

poderia ajudar na metodologia do universitario,
aumentando assim sua produtividade e auxiliando na vida
académica. Dessa forma, seria apresentado um "passo a
passo" de metodologias existentes, de acordo com a area de
conhecimento abordada. Um bom exemplo para auxiliar na
metodologia projectual de Designers, por exemplo, seria o
"Problema do arroz verde", de Bruno Munari.

No meu caso aplicativos com atividades para ansiedade
e depressao nao costumam funcionar, ja que o celular é um
dos gatilhos para os ataques. Mas gostaria de experimentar
uma plataforma, de preferéncia um aplicativo (como um
Spotify) personalizavel com playlists e sons especificos para
ansiedade e depressao

Usaria

Através de um site ou aplicativo

Criaria um aplicativo

Eu nado sei responder muito bem essa pergunta, € meio
delicado eu estaria aberto a experimentar alguma tecnologia
que pudesse ajudar mas nao saberia dizer alguma agora

N tenho ideia como esse suporte poderia ser dado...

Talvez um app de organizagéo ou de humor. Grupos de
estudos, etc

De maneira gratuita, que pudesse ser acessivel para
todos os alunos

O caso de emergéncia tipo botdo de panico acho que
seria a melhor opcao

Pesquisas e centros de ajuda

Diario para anotar situacdes de crise, exercicios de
respiracao e grupo de apoio (tipo alcodlicos andnimos)

Criando jogos, playlists etc

Nao sei

Faria um App com atividades e contos/ histérias positi-
vas e empoderadoras. Com um espago pras pessoas conta-
rem como ja superaram aquela fase, dando dicas... com
fotos de animais fofos e também um espaco pra organizar a
vida do universitario, um calendario talvez, algo que ajude a
entender no momento quais sao as prioridades € o que nao
podemos perder tempo. (Minha relacdo com a faculdade
melhorou muito quando entendi meu limite e soube priorizar
minhas tarefas, e isso foi com a ajuda de um minicurso de
gestao de projetos, da Sbnia lopes)

Eu realmente gostei da ideia do aplicativo, eu gostaria
de desenvolver um do jeito descrito acima.

Introduziria aplicativos que trouxessem consciéncia na
respiracao; a respiracdao possui uma ligagcdo direta com o
cérebro e interfere totalmente o estado mental das pessoas.
Estar consciente deste acontecimento acalma e concentra.
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Com um aplicativo personalizavel que pudesse ser adaptado
de acordo com as necessidades de cada pessoa. Talvez com
um forma de comunicagéo rapida com um médico, ou com
alguém se propés a conversar com a pessoa ho momento
das crises, e ou como mencionei anteriormente, com frases,
fotos, imagens, sons que possa vir a acalmar o usuario de
alguma forma durantes as crises

N&o sei. Apesar de ter criticado gosto de ter uma critica junto
com uma alternativa de melhora mas nao sei realmente.

Transcricao das Entrevistas - Simone

M: Oi, Simone. Tudo bem?

S: Tudo bom

M: Eu sou o Matheus. Vocé autoriza a gravagao?

S: Autorizo

M: Primeiro, quantos anos vocé tem?

S: Eu tenho 48

M: Onde vocé trabalha?

S: Eu trabalho em Madureira, Olaria e Jacarépagua.

M: E ha quanto tempo vocé trabalha com psicologia?
S:Com psicologia clinica, a histéria é mais ou menos assim,
sou formada ha 25 anos mais ou menos. E ai no comeco,
assim que eu me formei, eu trabalhei um ano com clinica e ai
eu parti para a area de recurso humanos. Eu gostava muito
de dinheiro, tava acostumada a ter dinheiro, sempre trabalhei
durante a minha graduacéo e o RH me deu mais dinheiro. Ai
eu trabalhei muitos anos em rh fiz uma carreira bacana, me
desenvolvi e ai em 2015 mais ou menos eu resolvi retomar,
voltar para a area clinica, fiz uma especializacdo devido ao
tempo que estava afastada na area, em TCC, que € Terapia
Cognitiva Comportamental e fui migrando gradativamente,
fazendo as duas coisas ao mesmo tempo até que me desli-
guei inteiramente de RH e fiquei me dedicando a clinica e ha
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uns 4, 5 anos que me dedico exclusivamente a clinica.

M: Entendi, e ha 4 anos vocé atende muita gente, né? Princi-
palmente em diversas unidades. Vocé atende, ou ja atendeu
muitos universitarios?

S:Nao, eu atendo adolescente. Eu atendo a crianca, adulto e
adolescente. Com demandas em relacdo a ambiente escolar,
eu atendo adolescente. Mas universitarios, por acaso, nao.
M: Vocé pode até atender pessoas que por acaso sejam uni-
versitarias, mas ndo foi o caso ainda.

S: Isso, exatamente.

M: E vocé sabe quais costumam ser as queixas das pessoas
em ambiente escolar

S: Sim, eu vou citar um caso sem citar o nome da pessoa,
mas eu atendo hoje um adolescente que tem 17 anos e ele
estuda em uma escola muito bem conceituada, o Pedro II,
vou falar a escola ndo tem problema. Esta no ensino médio,
estuda desde o fundamental e ele desenvolveu o quadro de
ansiedade, transtorno de ansiedade generalizada mesmo.
Hoje ele faz atendimento comigo e com um neurologista,
esta medicado. Mas ele chegou num ponto, da pressao
dessa escola e de algumas situacdes de bullyng no ambiente
escolar e hoje ele ndo consegue passar pelo bairro da
escola, ndo so ele ndo consegue estudar, mas ndo consegue
nem passar pelo bairro da escola. Ele tem crise de ansiedade
com falta de ar, engasgo, tontura e as ultimas vezes que ele
tentou ir a escola, o pai teve que ir imediatamente buscar ele
porque ele ndo conseguia nem pegar uma conducao pra
voltar pra casa. entdo ele ta afastado da escola, a matricula
dele esta trancada. Pra tentar num proximo semestre mudar
de campus, pra ver se a coisa anda. Mas toda essa pressao,
é claro, tem outras questdes envolvidas, mas o grande gatil-
ho do transtorno de ansiedade dele, foi a escola.

M: Entendi, caramba. E vocé acha que isso se repete ou

pode se repetir no ambiente universitario?

S: Sim, eu acho que sim. O que acontece: eu fui a escola
desse menino, conversei com a orientadora dele e ela me
falou que isso ndo € um problema exclusivo do meu paci-
ente, € muito comum naquela escola as pessoas terem tran-
storno de ansiedade, sindrome do panico, de hdo conseguir
entrar na escola, entdo isso € muito comum. Entdo se vocé
pegar isso e ampliar, numa universidade isso também acon-
tece. E talvez isso aconteca com uma frequéncia até maior,
em funcdo da pressédo que é maior.

M: Pela questao da vida adulta, tem que sair trabalhar, esta-
giar...

S: Exatamente! Vocé imagina sé, acho que as pessoas
entram na universidade com 18, 19 anos, mas eu acho que é
muito cedo pra fazer uma escolha que, teoricamente, vai ser
pro resto da vida. Pode ser que dé certo, pode ser que vocé
escolha uma coisa que diga “ isso bateu” é isso mesmo e
vocé va deslanchar e fazer uma carreira bacana. Mas pode
ser que nao.

M: Pode ser que seja s6 um diploma de enfeite e vocé faca
algo totalmente diferente, né€?

S: Entendeu? Por um acaso, pra mim deu certo, realmente é
um trabalho que eu sempre quis fazer, me realizei em RH,
estou me realizando em clinica e estou super feliz com meu
trabalho. Mas eu tenho um monte de colega que se formou
comigo que esta fazendo coisas totalmente diferentes, né?
Eu tenho um monte de colegas que no final do curso ficavam
“O que eu to fazendo aqui?” Nao quero isso pra mim e tran-
cava o0 curso e ia fazer outra coisa totalmente diferente,
entdo acho muito cedo pra fazer essa escolha, € uma tran-
sicdo de etapa de vida mesmo, né? Nao sé academica, mas
de vida mesmo, vocé tem 18 anos e t4 comecando a viver
uma outra frase, se tornando um adulto, né? Mais ou menos

Apéndice

assim. E ai sdo muitas escolhas que vocé tem que fazer, de-
pendendo da faculdade que vocé estuda a pressédo é muito
grande. As universidades de ponta, sdo universidade que
tém uma cobranca muito grande. Tem a cobranca da univer-
sidade, tem a cobranca das pessoas em volta, a cobranca
pessoal e que vocé tem que ter resultado, tem que ter perfor-
mance, entdo € muita pressio, pra uma idade em que outras
pressodes ja estdo acontecendo, de vida pessoal, né? Entdo
eu imagino que essa demanda de, que eu vejo hoje nos
meus pacientes de ensino médio e as vezes até do ensino
fundamental, eu imagino que existam, talvez em uma escala
até maior, nas universidades.

M: Entendi, realmente quando aumenta a pressao, vida
adulta, familiares. Porque todo mundo tem problema em
casa, todo mundo tem questdes nao resolvidas, né? E acaba
que a faculdade funciona como um tipo de potencializador.
S: Sim, exatamente! Imagina so, vocé estuda, por exemplo,
na UFRJ. Que € uma universidade muito desejada por, sei 14,
imagino que pra 10 em cada 10 estudantes. Todo mundo go-
staria de estudar em uma federal. Agora vamos imaginar um
aluno que entrou la pra fazer direito. Ai la pro meio do curso
ele entendeu que nao quer fazer direito, que ndo gosta
daquilo, ndo é o que imaginava e quer fazer arquitetura. Ai
vocé imagina a pressdo da familia, a pressdo dos amigos
“Como assim? Vocé passou pra UFRJ,e agora vocé vai
sair?” Imagina que nédo da pra trocar de curso e tem que
fazer tudo de novo, a pressdo que essa pessoa vai sofrer. E
ai muitas vezes, essa pessoa, pra nao enfrentar, ndo ter o
conflito com as pessoas acaba fazendo esse curso até o
final, se forcando, sendo infeliz e ai pode desenvolver: ansie-
dade, depressao, panico. Porque todos os conteudos emo-
cionais que a gente ndo elabora, em algum momento eles
vao aparecer, vao gritar. Nao adianta achar que vocé vai
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guardar eles la na “caixinha” e que eles nunca vao se manife-
star, ndo vao. Em algum momento eles vao “pipocar”. E ai
eles vao “pipocar” de diferentes formas. Ai que aparece os
transtornos mentais, que algumas vezes precisam de acom-
panhamento até psiquiatrico, dependendo do caso.

M: Vocé quando estava na faculdade com seus amigos,
vocé notou um comportamento diferenciado de alguém que
tenha tido ansiedade ou depressdo. Que comegou com
algum tipo de comportamento, por exemplo, a ndo ir as
aulas?

S: Sim, isso é muito comum. Obvio que na época eu nio
fazia essa leitura, ndo tinha como fazer essa leitura ainda,
mas olhando pra tras, muitos colegas que deixavam de ir as
aulas, ou que iam e nao queriam nada, ficavam conversando
o tempo todo, atrapalhando quem queria entender as coisas.
Alunos que s6 vao em dia de prova. Muitos alunos que
faziam isso, ndo iam, ou iam s6 pra ‘zuar’. Enfim, nao
estavam comprometidos com o curso, com a formacéo,
sabe?

M: E vocé é uma pessoa que se encontrou no curso que
vocé fez, certo? Vocé sentiu essa pressao? Tanto externa,
quanto de vocé mesma, quanto do préprio corpo docente da
faculdade.

S: Senti, sim. Porque eu estudei na Gama Filho, na época
que a Gama filho era uma universidade muito boa e eu
sempre trabalhei. Durante minha graduacao toda eu tra-
balhei, estudava a noite. Foi uma graduacéao financeiramente
complicada. Eu trabalhava no centro, na maior parte do
tempo e a faculdade da Gama Filho comecava as 18:20 da
noite. E eu saia do meu trabalho as 18:00, entao era muito
complicado, até chegar. Ai eu comecei a ficar reprovada em
algumas matérias, porque né&o conseguia chegar nem pra
fazer a prova. Eu ndo podia deixar de trabalhar porque senao

eu nao conseguia ter o dinheiro das passagens, das xeroxs
e dos livros entao, nem pensar. Entdo eu precisava do tra-
balho sendo eu nao conseguiria levar adiante a graduacao.
Entdo, muita pressdo nessa época. Eu morava, so pra vocé
ter uma ideia geograficamente, em Inhoaiba,que € depois de
Campo Grande. Eu cruzava o Rio de Janeiro varias vezes du-
rante o dia, morava em inhoaiba, trabalhava no centro e estu-
dava em piedade. E eu andava de um jeito que eu estava
muito bem aqui falando com vocé e de repente vocé olhava
pra mim, eu estava dormindo, porque eu nao conseguia
dormir. Foi uma época dificil nesse sentido, tanto que eu fui
empurrando um monte de coisa pro final do curso, estagio e
outras coisas. Ai, no ultimo semestre, juntei uma graninha,
parei de trabalhar pra poder fazer os estagios e as matérias
restantes. Entdo eu sofria essa pressao, ndo de familia, que
entendia , mas pressao minha mesmo. Eu sou uma pessoa
muito exigente comigo, gosto muito de estudar. Entao
quando comecei a ficar reprovada, aquilo pra mim foi a
morte. Eu pensava: “Que porcaria de psicéloga eu vou ser,
sendo reprovada”. Ai fiz mais um ano de universidade por
causa disso, porque uma matéria agarrava a outra, era pré
requisito.

M: Nossa, mas voceé foi incrivel, s6 em arrastar somente

um ano, ainda mais numa faculdade de psicologia, € incrivel.

S: Entdo eu sofria muita pressdo, sofria também
pressdao no trabalho: “Ah, ndo pode sair mais cedo” “Nao
pode estudar durante o horario” porque as vezes dava uma
folguinha, pegava o caderno pra estudar mas nao podia.
Entdo ndo tinha flexibilidade. Por exemplo, de uma coisa que
me impactou, tanto que eu ainda lembro, numa matéria de
pedagogia que, pra mim, ja era muito chatinho eu, no dia da
prova, estava trabalhando e ndo consegui ir ai a empresa fez
uma declaracdo. E ai a gente tinha, nessa época que dar
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prova, estava trabalhando e ndo consegui ir ai a empresa fez
uma declaracdo. E ai a gente tinha, nessa época que dar
entrada num protocolo pra deferir ou ndo a segunda chama-
da. Ai no dia da segunda chamada eu n&o tinha nenhuma
resposta da universidade, entdo fui falar com a professora:
“Deixa eu fazer a prova, se a faculdade indeferir vocé rasga e
joga fora e se ela deferir, minha prova ta ai” e ela ndo deixou
fazer a prova, falou que sem o resultado eu ndo podia fazer a
prova. Ai eu falei alguns palavroes pra ela em alto e bom som
e abandonei a matéria, foi uma que eu carreguei pro final.
Entdo ndo tinha muita preocupacao dos professores, claro,
um ou outro era mais acessivel e nos dava mais abertura.

M: Entdo acabava que o normal eram professores que nao
eram flexiveis?

S: Sim, esse era o normal.

M: Vocé acha que naquela época, comparado a época de
hoje mudou isso um pouco? Porque até conversando com a
minha mae, formada em pedagogia na Gama Filho também,
ela fala que era muito normal ela dormir 4 horas por dia,
porque trabalhava, fazia faculdade, como se fosse algo
normal e ok se submeter a essa pressio toda.

S:Era até valorizado, olha como essa pessoa é esforgcada.
Ela trabalha, estuda, pega trem, dorme nao sei que horas,
acorda nao sei que horas. Era muito valorizada, pelos nossos
colegas, por nés mesmos a gente tinha essa coisa de
“nossa, estou me sacrificando, por uma profissao” e € uma
grande bobagem, mas naquela época, pra mim, isso era o
certo. Até porque eu vinha do histérico da minha mae, que
também tinha sido assim, ela ja tinha até filhos. Entdo pra
mim era normal, assim que pobre estudava.

M: Ent&o definitivamente o fator financeiro foi algo divisor de
aguas, vamos dizer assim.

S: Sim, foi. Porque se eu ndo precisasse trabalhar, ou pelo
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menos eu Nao precisasse tanto, eu poderia ter um trabalho
com horéario mais flexivel, com menos horas. Mas ndo. Se
vocé estd me perguntando se eu acho que hoje ainda é
assim: eu acredito que hoje isso seja ainda um pouco pior
por conta das midias.

M: Isso que eu ia perguntar, se por conta da internet, com
tecnologia isso se agravou. Porque hoje a gente tem uma
influéncia direta do instagram, do facebook que impacta a
todo momento a vida de jovens de 20 e poucos anos, com
uma vida maravilhosa, tendo programas incriveis e isso pode
acarretar algum tipo de necessidade de se esforcar pra
chegar la mais rapido.

S: Exatamente, eu acho que € bem por ai. Quer dizer, eu
acho que a internet facilitou muito as coisas, hoje sou estu-
dante ainda, e vejo a facilidade vocé pega o celular joga no
google e vem milhares de artigos, escolhe qual que vocé
quer ler. Fazia trabalhos datilografados. E hoje tem uma facil-
idade nesse sentido, embora os estudantes ndo tenham
como ter um critério de selecdo, do que eles vao ler, do que
eles vao buscar.

M: E é ai até um jogo que tem que fazer com o orientador/
corpo docente, né? To vendo isso, 0 que vocé acha? “Ah
nao, recomendo outra coisa” A Minha orientadora para em-
basar a minha pesquisa sobre o aplicativo, recomendou a
biblioteca virtual da PUC. Que s&o de artigos e TCCs, e tudo
sdao com estudos e artigos cientificos e pude me basear de 14
porque sabia que eram fontes confiaveis. Porque se eu soé
jogasse no Google...

S: E... Pode vir algumas bobagens, né? E ai quando a gente
nao sabe ainda se aquilo € bobagem ou n&o, a gente pode
acabar embarcando numa furada.

M: Qual que vocé acha que é o perigo do Google pro paci-
ente, ou pra pessoa, pro universitario com algum transtorno

de ansiedade ou de depressao, na questao de auto aval-
lacdo, de auto resolucdo e o qual impacto vocé acha que
essa ferramenta tem nessa pessoa no dia a dia, na vida.

S: O que acontece: O Google, embora a gente ndo possa
negar a importancia e as coisas boas, vocé entra com uma
unha encravada e sai com um cancer terminal, € mais ou
menos assim. E especialmente quando a gente fala de trans-
tornos emocionais e, vamos delimitar aqui ansiedade e de-
pressao que € o seu foco, € um diagndstico que é totalmente
clinico. A gente tem algumas ferramentas, algumas escalas,
alguns testes que a gente pode utilizar, mas nao se igualam
as entrevistas, ao processo terapéutico em si durante o inicio
da avaliacdo. E para fazer um diagndstico “vocé tem trans-
torno de ansiedade” a gente tem que obedecer a alguns
critérios do DCM, que coloca la o que € necessario, 0 que a
pessoa precisa apresentar pra dizer: “Ok, vocé esta com
transtorno de ansiedade ou Ok, vocé esta com depressio”.
E quando vocé joga isso em um google da vida, vocé nao vai
ter esses critérios observados. Entdo, por exemplo, a gente
tem uma escala de depressdo que é muito utilizada, que € a
escala do BEC, que s&o 21 perguntas com pontuagdes de 0
a 4 e ai vem crescendo os niveis de depressao. E ai vocé
responde esse questionario, joga na tabelinha e ai vai
responder que tipo de depressdo vocé tem. E um teste de
auto relato, tanto pode o proprio paciente responder, quanto
o préprio terapeuta ir perguntando, talvez até enriquecendo
um pouco mais essa ferramenta. Mas ela ndo é determi-
nante. Porque vai depender muito da dindmica daquela
pessoa e ai vocé precisa entender, no suposto transtorno
como ela era antes disso. Porque as vezes voceé fala assim:
“Ai, eu ando muito agitado, ndo to conseguindo dormir”
“Mas isso desde quando” “Ah, desde que eu nasci”, entao
pera ai, vamos investigar isso melhor, pode ser uma outra
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coisa. Entdo quando vocé simplesmente pega uma ferra-
menta na internet e vai medir ali qual a sua depressao, ansie-
dade, isso se perde. Eu trabalho com uma abordagem, que a
gente costuma usar muitas ferramentas, escalas, testes
diferente de outras abordagens que entendem que né&o é
eficiente. S6 que a gente precisa ter sempre a visdo primeira
que qualquer ferramenta é uma técnica AUXILIAR para o ter-
apeuta. Ela ndo pode ser o que norteia o trabalho dele, senao
nao precisava da gente, vocé ia la, fazia o teste e pronto.
Entdo as ferramentas sdo boas, principalmente aquelas que
sao validadas pelo nosso conselho, porque elas precisam
ser validadas, aquelas que nao sdo, nao podemos usar. Mas
sao ferramentas auxiliares e nunca podem ser determinantes
num processo terapeutico e nem de um diagndstico. E o
google entra ai nesse aspecto, dando a substituicao.

M: Entendi, isso sem contar que o Google ndo da o trata-
mento, né? Porque, ah beleza seja valido, “tem ansiedade”,
“tem depresséao”. E ai, vai fazer o que?

S: Pois é, a gente ainda tem, ha alguns anos venho obser-
vando, a internet, as midias socias romantizam muito doenca
mental. Vocé que ver? Quando falam assim pra vocé:
“Nossa, vocé é doido, né menino?” Nao parece uma coisa
bacana? “Ah, eu sou 0 Unico” uma coisa que niguém faz. E
mais ou menos a mensagem que passa, ou “Ah, eu tenho
ansiedade. Por isso que sou assim, faco as coisas correndo
e nao sei 0 que”. Mas ta, como que é a sua ansiedade? “Ah,
eu tenho uma festa sabado, fico s6 pensando na festa
sabado” ‘Amor, isso é ansiedade, ok. Mas nao é transtorno
de ansiedade”. O transtorno de ansiedade vocé ndo dorme,
porque seu pensamento ndo para. Sabe? Tem uma frase
feita que é bem legal que é: As pessoas acham que quem
tem transtorno de ansiedade bota a carroca nas frentes dos
bois, mas ndo é. A pessoa que tem transtorno de ansiedade
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ela coloca a carroga e o boi nas costas porque ela acha que
assim ela faz mais rapido. Vocé entendeu? E mais ou menos
isso. Entdo n&o é bonito, ndo € roméantico, ndo € legal ter de-
pressdo, ansiedade, panico. E sério pra caramba, prejudica
no dia a dia. Prejudica tudo, sua vida pessoal, profissional,
académica, familiar.

M:Quais sdo os sintomas que vocé vé presente em uma
pessoa que tem ansiedade e em uma pessoa que tem de-
pressdo? Ou isso varia muito de caso a caso? Ou tem algu-
mas coisas sim, mantém um padrdo e outras que sdo de
caso a caso.

S: Tem mais ou menos um padrao, a gente néo pode fechar
porque nada é fechado. Por exemplo, quando a pessoa ta
com transtorno de ansiedade, ela prepara o seu corpo pra
duas situacbes: Combate ou pra fuga. E mais ou menos
assim. E ai o seu cérebro recebe a mensagem que seu corpo
tem que se preparar entdo ndo importa se o fator é real ou
nao, t4? Pode ser que tenha alguém ali dando um tiro e vocé
tem que correr ou enfrentar o cara, isso € um fato real. Outra
coisa é o que quem tem transtorno de ansiedade faz com um
motivo que n&o € real, mas o cérebro ndo quer saber disso,
ele vai te preparar e o0 que acontece: coragao acelerado,
porque seu corpo pode precisar correr e seu Corpo se prepa-
ra, suas pupilas dilatam porque vocé pode precisar enxergar
mais pra um combate ou mesmo para uma fuga. Em funcao
dessa aceleracdo, vocé normalmente fica com falta de ar,
fica ofegante, tremores... tudo ta preparando seu corpo pra
uma dessas duas situacdes. Entdo as pessoas ficam assim:
“Ai, eu fico com falta de ar, nao consigo engolir, eu tenho difi-
culdade pra falar”; é real, esse sintoma é real, ela de verdade
ta sentindo aquilo, tanto que muitas vezes algumas pessoas
vao parar no hospital achando que tao infartando e néo é. Ai
chega 13, as vezes é uma crise de ansiedade ou de panico.

Os cardiologistas pegam muitos quadros assim, entdo sao
os sintomas mais tipicos de uma crise de ansiedade. No dia
a dia, ela vai ser aquela pessoa que vai estar sempre imag-
inando o que vai acontecer e ai ela gasta muita energia e ela
sofre com a possibilidade de um fracasso, que muitas das
vezes nao acontece. A gente até pensa, né? Vou fazer uma
prova, ah pode ser que eu me dé mal nessa prova, nao
estudei o suficiente, fica preocupado, mas ok. Vocé segue
sua vida com isso. E se vocé tem transtorno de ansiedade,
nao, vocé nao segue sua vida com isso.

M: E ai até sair o resultado dessa prova, vocé fica: “Ah, eu
vou repetir” “Eu com certeza fui reprovado”

S: Vocé fica sofrendo, isso. E por ai. E muitas das vezes néo
€. Ai muita das vezes uma pessoa que nao tem transtorno de
ansiedade vai passar por essa situagao com uma preocu-
pacao, mas vai seguir a vida, vai continuar fazendo outras
provas, namorando, passeando, comendo, dormindo. E a
pessoa que tem transtorno de ansiedade, ndo. Ai vocé ima-
gina trazendo aqui pro teu estudo, o estudante nao tem uma
matéria s6, uma prova so, um trabalho s6. Entao vocé imagi-
na essa ansiedade potencializada para, sei la quantas
matérias vocé faz... 6, 7, 8 matérias no semestre.

M: E ainda mais potencializado com o ambito universitario,
que tem que ir bem, porgque vocé tem que ir bem, porque tem
que se formar pra ter um emprego incrivel, um futuro brilhan-
te.

S: Entdo € bem por ai. Ai essa pessoa vai dormir mal, vai
comer mal ou comer muito. Normalmente vai trazer algum
transtorno alimentar associado.

M: Porque acaba associando a comida como um alivio, né?
S: Pois é, né? Te preenchendo de alguma forma. Algumas
pessoas infelizmente vdo buscar ai... drogas, alcool porque
vai dar uma melhorada aparente na situacdo. E ja a de-
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pressao, a gente tem muito mito de quem ta com depresséao
€ aquela pessoa que fica em casa dormindo, ndo toma
banho, ndo escova dente, ndo sai na rua e ndo vé a luz do
sol. Esse é o vampiro, ndo é o deprimido. Entdo a pessoa
com depressédo, ela consegue muitas das vezes aparente-
mente levar uma vida normal. Ela consegue rir com o0s
amigos, ela consegue estudar, consegue trabalhar. Mas
aquele processo interno quando ela ta sozinha, aquela
doenca acaba se manifestando. Por isso que as vezes é
muito dificil detectar que essa pessoa esta com depresséo,
por essa vida “normal” que ela consegue levar”.

M: Inclusive, tem-se discutido muito isso até nas midias de
pessoas famosas que cometeram suicidio ultimamente, e ai
mostra-se fotos de horas antes ou dias antes da pessoa
rindo, video sorrindo. Sé que € uma mascara, né?

S: E, nem toda pessoa que tem depressao ela vai necessari-
amente cometer suicidio, né? Mas é bem arriscado, € um
risco significativo...

M: Isso! Nesses estudos eu vi que depressdo é a causa de
80% dos suicidios, entdo por mais que nao necessariamente
toda pessoa que tenha depressdo cometa suicidio, quase
todo suicidio vem de uma depresséo.

S: Sim, isso. E a gente também precisa entender que a de-
pressao ndo € um fendbmeno apenas psicoldgico, ela é uma
doenca bioquimica, né? Falta de algumas substancias que
precisam ser repostas, que ai entra a medicacgao, né?

M: Vocé acha possivel somente pelo tratamento clinico, claro
que acredito que possa depender do quadro de depressao,
O corpo ir repondo essa substancia que falta. Ou somente
através da medicacdo que vai estar sempre suprindo uma
falta.

S:0 que acontece... ninguém sabe muito direito porque que
falta essa substancia, que sdo neurotransmissores, porque
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ela ndo foi fabricada, ninguém entende direito se o estado
emocional levou a essa nao fabricacédo ou se... “tochines é
melhor porque vende mais, ou vende mais porque € melhor”
ninguém sabe direito... entdo o ideal € que a pessoa consiga
fazer os dois tratamentos em paralelo, né? Sé a medicacao,
pode tirar ela da crise, mas nao vai resolver. E ai a ideia,
quando se faz um tratamento de depressao, ou de ansie-
dade, € que sejam os dois tratamentos, o psiquiatrico e psi-
cologico em paralelo e a ideia é que essa pessoa consiga em
algum momento se fortalecer a ponto de fazer o desmame
da medicacdo. Nenhum médico acha que a pessoa tem que
tomar anti depressivo a vida toda nem ansiolitico a vida toda.
Isso ndo € o ideal, o ideal € que a pessoa consiga encontrar
um equilibrio. Algumas vezes a pessoa ndo consegue fazer
sé terapia, porque ela ndo da conta mesmo. As vezes a
pessoa precisa de um medicamento até pra dar conta de ir
pra terapia, de conseguir falar. Porque a depressdo € um
cansaco de si mesmo, da vida, sabe? ai ela fala: “ah, ndo vou
la na terapia nao, pra qué? Nao tem jeito”, a pessoa ta muito
desesperancosa, muito desmotivada, entdo a medicacao da
um ‘up’ e a pessoa consegue dar conta de terapia.

M: Eu li, me interrompa a qualguer momento caso esteja
errado porque vem de rede social, que também a auto aval-
iacdo é complicada porque a ansiedade e a depressao tém
sintomas parecidos, entdo as vezes vocé acha que tem um e
tem o outro.

S: Sim, alguns sintomas s&o parecidos mesmo. E realmente
é necessario é uma avaliagdo profissional. E igual presséo
alta e pressao baixa, sabe? Ah, eu to tonta, to com presséao
alta, mas que nada pode ser baixa. Entao nao tem como, tem
que ter uma avaliagéo.

M: E vocé conhece e/ou recomenda alguma pratica alternati-
va, seja algum tipo de esporte, algum aplicativo, algum tipo

de atividade pra ajudar?

S: O esporte € bom para as duas... (Ansiedade e depressao),
por causa da endorfina, muito bom mesmo. Qualquer
medico, qualquer psicélogo recomenda. Qualquer tipo de
esporte, aquele que ele mais se identificar, ndo vale fazer sé
porque é “ bom”. “Ah, eu gosto de jogar peteca” Vai la e joga
peteca, faz o que gosta de fazer, algo que traga prazer. Eu
por exemplo odeio exercicio fisico, pra mim, s6 funciona
pilates, unica coisa que consigo ter prazer fazendo. Aca-
demia por exemplo, pra mim, € a morte.

M: Eu também odeio academia com todas as minhas forcas,
acho um saco ficar la levantando peso. Mas recentemente eu
me encontrei no crossfit, que é uma coisa dinamica, feita em
grupo, todo mundo fazendo, tem um tempo. Nao é solitario e
chato.O crossfit tem uma musica e ai vai, vai. Todo mundo
colaborando, acho muito legal, complementando o que vocé
falou. Sempre arranjei desculpa pra n&o ir e crossfit acordava
6 da manha.

S: E, o exercicio fisico é bem interessante, bem importante
mesmo. Primeiro, que vocé gasta energia, o que voceé falou:
No esporte, td sempre em grupo, ou no minimo em dupla. E
ai € muito bom pro corpo e pra mente mesmo. Tanto nos
casos de ansiedade, quantos no de depressado. Depressao
as vezes ela ndo vai conseguir, principalmente quando ela se
encontra nos quadros piores que a gente chama de de-
pressao grave, pode ser que ela realmente n&o consiga fazer,
mas a gente sempre insiste um pouquinho nesse lado ai do
esporte, porque realmente faz diferenca.

M: Eu li, em um dos artigos cientificos da PUC, s6 confirman-
do que a depressédo procura muito reforco negativo, € uma
autosabotagem muito grande, a pessoa que tem esse
quadro clinico, busca esse reforco de “Viu, vocé nio vai con-
seguir nada na sua vida. Vocé tem que agir” Que ai acaba
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entrando em um ciclo sem fim de ela ficar se auto sabotan-
do, se sente mal, ndo consegue fazer, ai tem o reforco nega-
tivo...

S: E, a abordagem que eu trabalho, que é TCC, explica isso
lindamente. Tem uma explicacdo assim, bem bacana
mesmo. Ndés, ao longo da nossa vida, nds construimos cren-
cas, a respeito de nés mesmos, do outro do mundo, cada
um de nos tem as nossas crencas. Em funcéo disso, a gente
acaba definindo como a gente ta no mundo e ai quando uma
situacdo acontece, ela ativa alguns pensamentos automati-
cos, em funcdo dessas crengas, que gera 0 n0sso comporta-
mento, que reforca a nossa crenca. Entdo vou dar um exem-
plo bem bobinho s6 pra vocé entender esse esqueminha.
Vamos imaginar que eu tenho uma crenca que ninguém
gosta de mim, t4? Construi isso ao longo da minha vida,
cheguei hoje aos 48 anos acreditando nisso. Ai amanha , to
passando pela rua e vocé ndo me cumprimenta. Meus pens-
amentos automaticos: Ele ndo foi com a minha cara, ele nao
gostou de mim. O que eu fiz? Poxa vida. Meu comportamen-
to, vou pra casa, fico triste, choro, fico com raiva e vou nas
suas redes sociais te detono. E ai isso vai o que? Isso sé vai
confirmar que “realmente ninguém gosta de mim”, quando
na verdade vocé pode nao ter me cumprimentado porque
nao me viu, pura e simplesmente. Mas a minha crenca ta ali
de uma forma tao forte que ai eu sou vou alimentando. E
quando a gente tem essas crencas, a gente procura as
formas de confirmar se a gente tiver com o funcionamento
emocional disfuncional.

M: Ai até faz isso acontecer, né? Por exemplo, vocé vai nas
redes sociais detonar alguém talvez a pessoa crie uma situ-
acao que nao seja gostada.

S: Exatamente, “n&o vai gostar de mim”, né? Sé que, é ai que
ai que a terapia entra. A terapia vai identificar o que ndo esta



47

funcional e vai desconstruir como se fosse uma engrenagen-
zinha de reldgio, ou uma corrente de bicicleta, vai descon-
struir e construir alguma coisa funcional ai no lugar. Entdo
paciente e terapeu vao juntos, chegar a essas crencgas e vao
desenvolver ai, o terapeuta vai usar algumas técnicas pra
tornar isso ai funcional, porque ta desfuncional. E ndo é
assim, a gente ndo tem uma crenca, temos um mont&o.

M: Ainda mais no mundo atual que recebemos um monte de
informacdes.

S: E ai a gente acaba fazendo muita bobagem, acaba ficando
doente em funcao disso. E assim, a psicologia em geral
pensa muito sobre isso, né? Mas as abordagens diferentes,
pensam de formas diferentes, em caminhos diferentes, mas
na verdade o que todo mundo quer é que a gente seja emo-
cionalmente saudavel. Seja psicanalista, gestalt, TCC, enfim
as milhées de abordagens que existem por ai.

M: Hmm. E vocé recomenda, usaria ou ja usou algum tipo de
meio digital, um aplicativo, algum site, pra auxilio. Nao pra
substituicao.

S: Sim, eu uso um aplicativo, quer dizer, sugiro os pacientes
que usem, né? Chamado Cogni. Porque: como estou te
falando dessas crencas, esses pensamentos automaticos,
eu uso uma técnica que é da abordagem que eu trabalho,
que chama RPD (relatério de pensamentos diarios) que é pra
a gente conseguir identificar esses pensamentos automati-
cos, os sentimentos e tentar entender ai como é que essa
pessoa ta funcionando. E ai até um tempo atras eu pedia pra
fazer isso em registro de papel mesmo? Situacdo, pensa-
mentos, emocdes etc. Ai alguns pacientes vieram “ah, posso
anotar no bloco de notas do celular, fica mais facil”, “pode,
sem problema nenhum”. E ai eu descobri esse aplicativo...
vocé quer que eu te mostre? Ele € bem bonitinho, depois
vocé poderia até baixar pra vocé ver como € o funcionamen-

to dele. Ele ja abre com uma carinha, né? Ai vocé pode
escolher a carinha que voceé ta. Vamos |a, ai vocé pode colo-
car “muito triste” e ai tem os sentimentos, como vocé ta se
sentindo “triste”, fazer de qualquer jeito sé pra voceé ver. E ai
voceé ja tem aqui, quando foi, a emocéo e a situagdo. Ai vou
escrever aqui “nananana”, vou botar os meus pensamentos
“Que pensamento vocé teve?”, Ai tem acdo. O que eu fiz
“isso, isso e isso”. Ai vocé ja tem um registro completo e
posso compartilhar com o terapeuta.

M: Que interessante. Nao conhecia, até fiz uma pesquisa,
mas nao conhecia.

S: Ai 0 que acontece, como eu pedia pra fazer os registros
em papel, as vezes “poxa, eu tava no énibus, aconteceu um
negodcio, mas eu nao tinha papel e caneta, depois eu nao
lembro direito o que foi, 0 que eu senti” e assim nao, todo
mundo ta com o celular o tempo inteiro, aconteceu “pum”,
pode registrar aqui na hora. Mesmo que seja sé uma palavra
chave pra depois desenvolver. Ai a ideia é que depois a gente
trabalhe isso em sessao. Mesmo que ele compartilhe comigo
antes, a gente so vai ver na sessao juntos. E ai pode se apro-
fundar.

M: E vocé acha que é interessante um método, duas pergun-
tas na verdade, pra ansiedade, que é a técnica da respi-
racado, com o tempo certinho. E a outra €, em casos de crise,
tanto de ansiedade quanto de depressao ter algum tipo de
botdo no aplicativo que acione uma pessoa préxima, um
namorado, uma namorada, um pai, uma mae, alguém para
sinalizar que vocé ta naquela situacdo de crise, ou até num
caso de algum tipo de leitura, se colocar algumas palavras
chaves, no caso de depressao caso a pessoa tenha um
pensamento suicida “Estou pensando em me matar” e isso
for um gatilho pra ativar uma pessoa préxima. Porque de-
pressdo é um sentimento de soliddo muito grande, né?
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S: Sim, me parece interessante sim. A respiracao € super
interessante, ela funciona de verdade, ela funciona mesmo.
Nao é bobagem. Lembra que eu te falei que o corpo ta
preparado? Entdo quando vocé respira, vocé desprepara o
Corpo.

M: Engracado que eu faco teatro e o meu professor falou pra
prestar atencdo na respiracdo, quando quero passar uma
emogcao porque a respiracao ajuda a trazer verdade porque é
como voceé respira naguele momento. Entdo pediu pra parar
pra perceber como respiramos em cada momento, quando
estamos com raiva, felizes, de boa e em diversos momentos
Ccomo a respiragcao muda e prestar atengao nisso.

S: Tem tudo a ver mesmo. Talvez vocé possa pensar sobre
iSsO, me veio agora a mente, nos casos de suicidio, talvez
vocé pudesse ter link com o CVV, que € bem bacana.

M: O que eu tinha pensado inicialmente era um whatsapp
mandado para as pessoas proximas € a ligacao para o CVV.
S: Talvez isso vai esticar um pouco sua pesquisa.

M: Mas o CVV é um canal extremamente valido pra pre-
vencao, certo?

S: Certo

M: Entdo, nesse momento minha pesquisa finalizaria ai por
eu ndo precisar adentrar muito no como. Seria mais um
codigo do numero e aperta o botao e liga pra eles.

S: E, entendi. Eu fui voluntaria do CVV, eu conheco o trabalho
deles. E um trabalho sério, muito bacana mesmo. Agora, é
um socorro, um SOS. Ndo é tratamento, € pra um momento
assim “Vou me matar”, opa CVV. Ou estou pensando em me
matar, CVV.

M: Sim, isso. Exatamente. No caso da ansiedade eu pensei
nessa questdo da respiracdo ou até pra avisar alguém
porque precisa desabafar, sendo fica sofrendo muito.

S: Tem uma técnica, agora ndao vou lembrar de cabeca todo
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O processo, mas é a tecnica que se chama acalme-se, ai
cada letra do acalme-se dessa é uma instrucao. E super sim-
ples de fazer, ndo € nada complicado. Entdo € bem interes-
sante essa técnica do acalme-se para ansiedade.

M: Ent&o vocé acredita que existam meios digitais, aplicati-
VOS, que possam sim ajudar no auxilio, ndo tratamento, claro,
pra algumas situacoes que complementem o tratamento de
forma mais junta e que também tem que tomar cuidado com
auto avaliacao. Porque os meios digitais pode ser algo super
benéfico ou uma arma que vocé vai estar se ferindo.

S: Sim, e eu diria pra vocé tomar um cuidado pra ndo des-
cambar para a auto ajuda. Nao tenho nada contra auto
ajuda, mas eu nao gosto, pessoalmente. Mas eu nao gosto
porque ndo gosto, ndo é nada clinico. Mas € porque algumas
vezes as pessoas se agarram, se apegam a auto ajuda e
acham que aquilo vai ser o suficiente para elas ficarem boas,
pra elas terem uma saude emocional.

M: E sempre mostrar: Olha, isso aqui € um auxilio, um com-
plemento a terapia, € extremamente importante que vocé
faca o acompanhamento terapeutico durante o uso do app.

S: E assim, uma outra coisa que eu acho bacana, se vocé
pudesse colocar no seu aplicativo € que todo mundo deveria
fazer terapia na vida, eu acho, né? “Ah, mas eu nao tenho
dinheiro pra fazer terapia”. Gente, em todas as universidades
que tem cursos de psicologia, tem SPA que os valores séo
simbdlicos, da ultima vez que eu vi era 2 reais a sessao, so
pra nao dizer que foi de graca. Nos cursos de formacgao de
todas as abordagens, também todas tem atendimento clini-
co, que ai sempre é num valor social. Enfm, tem uma série de
organizacoes, locais..”Ah, mas eu nao tenho tempo de tera-
pia”, mas agora tem terapia online, sabe que ta validado,
autorizado.

M: Eu tinha pensado em colocar por geolocalizagdo e

O processo, mas € a tecnica que se chama acalme-se, ai
cada letra do acalme-se dessa é uma instruc&o. E super sim-
ples de fazer, ndo é nada complicado. Entdo é bem interes-
sante essa técnica do acalme-se para ansiedade.

M: Entdo vocé acredita que existam meios digitais, aplicati-
VoS, que possam sim ajudar no auxilio, n&o tratamento, claro,
pra algumas situagdes que complementem o tratamento de
forma mais junta e que também tem que tomar cuidado com
auto avaliagao. Porque os meios digitais pode ser algo super
benéfico ou uma arma que voceé vai estar se ferindo.

S: Sim, e eu diria pra vocé tomar um cuidado pra ndo des-
cambar para a auto ajuda. Nao tenho nada contra auto
ajuda, mas eu nao gosto, pessoalmente. Mas eu nao gosto
porque ndo gosto, ndo é nada clinico. Mas € porque algumas
vezes as pessoas se agarram, se apegam a auto ajuda e
acham que aquilo vai ser o suficiente para elas ficarem boas,
pra elas terem uma saude emocional.

M: E sempre mostrar: Olha, isso aqui € um auxilio, um com-
plemento a terapia, é extremamente importante que vocé
faca o acompanhamento terapeutico durante o uso do app.

S: E assim, uma outra coisa que eu acho bacana, se vocé
pudesse colocar no seu aplicativo é que todo mundo deveria
fazer terapia na vida, eu acho, né? “Ah, mas eu ndo tenho
dinheiro pra fazer terapia”. Gente, em todas as universidades
que tem cursos de psicologia, tem SPA que os valores sédo
simbdlicos, da ultima vez que eu vi era 2 reais a sessao, s6
pra ndo dizer que foi de graca. Nos cursos de formacao de
todas as abordagens, também todas tem atendimento clini-
co, que ai sempre é num valor social. Enfm, tem uma série de
organizagoes, locais..”Ah, mas eu nao tenho tempo de tera-
pia”, mas agora tem terapia online, sabe que ta validado,
autorizado.

M: Eu tinha pensado em colocar por geolocalizagcdo e
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Transcricao das Entrevistas - Martza

1- Nome?

Martza Fonseca

2- ldade?

31

3- Onde trabalha?

Clinica em Teresopolis - Nutrisaude e Climeq

4- H4 quanto tempo trabalha com psicologia?

4 anos

5- H4 quanto tempo trabalha com psicologia e o ambiente
universitario? (se questionario for feito apenas aos psicolo-
gos do programa da UFRJ. se for aplicar a outros, que nao
trabalham estritamente com o meio académico, pode retirar
essa.)

6- Vocé atende a muitos universitarios?

Atende, o publico de foco sdo adolescentes e jovens adultos
até 35. E clientes mais velhos tipo 50

7- Quais costumam ser as queixas?

Ansiedade, dificuldade de administrar sentimentos e dese-
jos. Conflitos familiares normalmente vinculado A ansiedade.
Ansiedade diz de um presente nao muito bom, fuga do pre-
sente. O momento presente é complicado, cadtico. De-
pressao, aparece muito e por muita falta de saber lidar com
as proprias emocoes, falta de inteligéncia emocional, ndo
saber vivenciar os proprios sentimentos. Nao vive o luto da
forma que tem que ser vivida. Busca momentos de prazer
momentaneos, ndo vive 0 que precisa viver, gera angustia e
chega uma hora que explode. Nao consegue enxergar como
um mecanismo de melhora apds falha.

8- Vocé diria que ansiedade ou depressdo sao transtornos
presentes dentre os universitarios? R:Extremante comum, a
maior parte. Existe uma queixa dos professores sobre falta
de maturidade emocional, pois ndo entendem a questao
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emocional e psicoldgica. Ndo sabem lidar com notas baixas,
com falta da capacidade de argumentacdo. Esforco grande
para entrar dentro de um padrdo esperado e as vezes tém
dificuldade.

9 - Quais sdo os sintomas que costumam mais aparecer
nesses casos?

R: Ansiedade e depressao. ansiedade Perda de sono, prob-
lemas de estdbmago, voltado a intestino irritavel, diarréia, ndo
conseguir ficar na aula até o final, dificuldade de concen-
tracao, dor mandibular, dor muscular, tontura e falta de ar,
pode ocasionar sindrome do panico quando ndo consegue
fazer o processo do controle e vai gerando outros medos.
Depresséo: Isolamento social, processo de reclusédo, doenca
caracteristica da tristeza, tristeza profunda, melancolia, coit-
adismo (pena de si mesmo), incapacidade de reacao, pro-
cesso de denegri essa auto estima “eu ndo consigo, nao sou
capaz, nao enxerga qualidades” como se colocasse uma
venda nos olhos, se anula, podem haver periodos. Procrasti-
nacdo, na depressao por falta de energia, porque aquilo é
algo que vai te incomodar, nao te impulsiona, vai empurrar o
maximo que puder. Na ansiedade pode ter medo envolvido,
ja pensa que vai dar trabalho e vai te cansar, porque pensa la
na frente, ndo vai ficar tdo bom quanto vocé gostaria, porque
gostaria de fazer algo que te dé prazer e ndo angustia,
exaustao emocional por estar sempre pensando, fazer
depois porque nao ta se concentrando e vai querer deixar
para outro momento., sintoma comum. Depressdao € mais
comum em deixar de fazer, desistir, abrir mao. Ansiedade as
vezes faz correndo e faz mais ou menos. A ansiedade esta
relacionado com o futuro, entdo a execucédo acaba ficando
sempre pra esse momento futuro. Depressao nao tem ener-
gia interna.

co do universitario?

Rendimento diminui, nao tem a mesma capacidade de pre-
star atencdo, de entrega, de concentracao, aluno mais falto-
so normalmente,

11- Quais tipos de praticas alternativas (esportes, medi-
tacdo, aplicativos) vocé recomendaria para essas pessoas?
R: Fazer qualquer esporte, ioga, algo artistico, ndo so ativi-
dade fisica, mas trabalhar a habilidade emocional, cantar.
N&o precisa ser necessariamente uma atividade fisica, mas
para ansiedade é recomendado pelo gasto de energia, quem
tem depresséo é recomendado um lugar mais artistico, pois
0 processo artistico pode colocar a emocéo pra fora, exter-
nar coisas que nao consegue falar.

12- Vocé diria que um aplicativo com o devido embasamento
psicolégico, pode auxiliar alguém com essas doencgas? Seja
em momento de crise, seja para ajuda?

Sim, pode ser um auxilio.

Para Ansiedade tem um aplicativo que ajude a administrar
tarefas de passo a passo, com etapas de execuc¢do, nao
prazo, para melhorar o planejamento. Etapas funcionam,
prazo nao, pois ele fica preocupado com a data e ansioso
(Nao no meio academico, pois as etapas normalmente estao
relacionadas a prazo). Respiracdo € extremamente impor-
tante, sugestdes para o dia, mensagens, perguntas sobre o
ambiente a volta , trazer a pessoa para 0 momento presente.
“O poder do agora” ler. Tematica principal da aula, palavras
chaves que ndo conhece.

Depressao ter espago para expressar os sentimentos, falar
coisas positivas. Espaco para falar sem ser exposta, sem ter

Apéndice

vergonha.

Crise - Passo a passo, respiracao, olhar em volta, focar em
algo externo. (Ansiedade)

Depressdo - Numero de alguém que a pessoa confia,
chamada direto. Direcionamento para a “valorizacdo da
vida”
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