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Resumo 

Pretende-se que se realize um projeto ao longo do ano letivo, como objetivo da unidade 

curricular do Trabalho Final de Curso. Ao longo da realização do projeto, exige-se o 

cumprimento de algumas etapas, começando na atribuição de temas aos alunos e aca-

bando no relatório final, tornando este projeto um fluxo contínuo e organizado, de modo 

a cumprir os requisitos e as etapas que o caracterizam. Há alguns anos nasceu o projeto 

MentHA, com o objetivo de criar um programa que pudesse fornecer uma avaliação de 

demências, doenças mentais e incapacidade intelectual em pessoas mais velhas, promo-

vendo a saúde mental na comunidade. Pretende-se, com este trabalho, fornecer uma base 

de dados capaz de armazenar dados e organizá-los, por exemplo, através de gráficos para 

uma avaliação mais eficiente. Para isso, será desenvolvida uma aplicação web que imple-

mente o protocolo de avaliação MentHA, que, para além de registar a informação e dis-

ponibilizar os testes a realizar aos pacientes, irá apresentar os resultados da avaliação de 

forma avançada, através de um dashboard. Este irá permitir ao Revisor analisar os resul-

tados e avaliar o cliente. Este projeto está dividido em dois trabalhos que se complemen-

tam, sendo o apresentado responsável pela criação da aplicação, website, mecanismos de 

registo de utilizador e paciente, criação e realização de testes ao mesmo. O outro respon-

sável pela análise e cotação da avaliação, assim como a sua representação gráfica e rela-

tório. 
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Abstract 

It’s intended to carry out a project throughout the school year, as an objective of the cur-

ricular unit of the Final Project Course. Throughout the project realization, it’s required 

the fulfillment of some stages, starting with the assignment of themes to students and 

finishing with the final report, making this project a continuous and organized flow, in 

order to fulfill the requirements and stages that characterize it. The MentHA project was 

born some years ago, with the purpose of creating a program that could supply an assess-

ment of dementia and/or mental illness and/or intellectual disability in older people, pro-

moting mental health in community. It’s intended, with this work, to provide a data base 

able to store data and organize them, for example, through graphics to a more efficient 

evaluation. In order for this to happen, it will be necessary to develop a new web appli-

cation that implements the MentHA evaluation protocol, that not only does it store the 

patient information and provides the tests to be performed, but also presents the evalua-

tion results in an advanced way, through a dashboard and allow the evaluator to analyse 

the results and correctly assess the subject. This project is divided into two complemen-

tary works, one being responsible for the creation of the digital support, website, user and 

patient registration mechanisms, creation and carrying out of patient tests. The other one 

carrying the analysis and evaluation quotation.  
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1 Identificação do Problema 

1.1 Enquadramento 

O Projeto MentHA (Mental Health and Aging) é um empreendimento colaborativo de 

investigadores e instituições público-privadas, sem fins lucrativos, que pretende avaliar 

os efeitos da reabilitação neuropsicológica em pessoas mais velhas com defeito cognitivo 

ou demência leve, com e sem patologia mental prévia (diagnosticada).  

Este projeto tem os seguintes objetivos [PrMe21]: 

a) Implementar e validar uma intervenção não farmacológica - “Programa de Treino 

Cognitivo”. 

b) Implementar e validar um programa psicoeducativo para cuidadores informais de 

pessoas com demência, junto de cuidadores de pessoas com demência; 

c) Avaliar a qualidade da intervenção não farmacológica; 

d) Aprofundar o conhecimento sobre as necessidades, a eficácia e a qualidade das 

intervenções comunitárias; 

e) Promover a saúde mental na comunidade e a adaptação de respostas, aprofundado 

no Anexo A. 

f) Contribuir para as políticas públicas e orientações técnico-normativas. 

O projeto tem três componentes, sendo eles: 

• MentHA-COG: Pressupõe a estimulação através da dinamização de tarefas que in-

cidem sobre a funcionalidade cognitiva e social, contemplando elementos sociais e 

atividades cognitivas globais. É um treino cognitivo que decorre durante um período 

de tempo. 

• Protocolo de Avaliação MentHA: É um instrumento composto por várias provas 

neuropsicológicas cuja seleção tem como objetivo proporcionar uma avaliação global 

do funcionamento neurocognitivo, emocional, funcional e comportamental. Este pro-

tocolo é aplicado ao longo de várias fases do treino cognitivo MentHA-COG, para 
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avaliar e validar os resultados obtidos com este treino, permitindo a comparação dos 

resultados com outro tipo de terapias, tais como a farmacológica. 

• MentHA-CARE: Concretiza uma intervenção psicoeducativa junto de cuidadores 

informais de pessoas com doença mental. Pretende-se promover o conhecimento 

acerca de algumas doenças mentais/crónicas. 

1.2 Protocolo de avaliação MentHA 

O protocolo de avaliação MentHA, detalhado no Anexo B, é uma compilação de provas 

neuropsicológicas. Os testes selecionados para este trabalho são frequentemente utiliza-

dos na prática clínica internacional e nacional com reconhecida qualidade técnica na iden-

tificação das funções cognitivas e validados para a população portuguesa. Adicional-

mente, a escolha dos instrumentos recaiu também no facto de serem medidas de avaliação 

de aplicação breve.  

O Protocolo de avaliação está dividido em 5 partes, representadas na Tabela 1. Em cada 

parte, são avaliadas uma série de dimensões através de vários instrumentos, que se iden-

tificam na Tabela 1. 

A Parte 1 (Rastreio) permite caracterizar os participantes, para avaliar as variáveis de 

estudo, e permite perceber se se reúnem critérios para integrar o programa. Consiste num 

rastreio subjacente ao nível da entrevista clínica. Para a avaliação de variáveis referentes 

à intervenção são aplicados testes na Parte 2 (Pré-Teste) e Parte 5 (Pós-Teste). Durante o 

treino cognitivo MentHA-COG são aplicadas as Partes 3 (Monit_I) e 4 (Monit_II). 

Tabela 1 – Protocolo de Avaliação MentHA  

Protocolo MentHA Momento de Aplicação  

Dimensão Instrumento 

Parte 1 Parte 2 Parte 3 Parte 4 Parte 5 

Rastreio 

Pré-teste Monit_I Monit_II Pós-teste 

0 meses 
Fim 1 

COG 

Fim 2 

COG 
6 meses 

Consciência Humor e Comporta-

mento  
X X X X X 

Cooperação dada na entrevista X X X X X 
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Atualmente, os testes são todos realizados em papel, existindo um caderno de respostas 

de cada dimensão, que complementam o protocolo de avaliação, para que os pacientes 

possam registar as suas respostas, e um caderno de estímulos para a aplicação dos instru-

mentos de avaliação. Durante a aplicação do instrumento de avaliação, é seguida uma 

ordem específica de perguntas, visto podendo existir algum encadeamento ao longo do 

mesmo teste, o revisor deve apenas fornecer as instruções mencionadas em cada pergunta. 

É, também, muitas vezes necessária a recolha de desenhos e reprodução de imagens, de 

forma a que a avaliação seja mais completa. O desempenho do paciente é anotado, ao 

realizar cada pergunta individualmente, devendo o Revisor anotar, também, qualquer di-

ficuldade sentida no contacto com o paciente e na aplicação do teste.   

1.3 Objetivo do projeto 

Neste projeto, pretende-se realizar a transformação digital do Protocolo MentHA 

[PrMe21]. No meio de uma pandemia onde se tornou difícil realizar consultas 

Relação com o Avaliador  X X X X X 

Questionário Sociodemográfico * X     

Funcionalidade ** ABVD  X    X 

Psicossintomatologia 

** 
BSI X    X 

Cognição ** 
ACER-

R/MMSE 
X    X 

Estado de Ânimo  PANAS  X X X X 

Funcionalidade** AIVD  X   X 

Personalidade ** *** NEO-FFI 20  X    

Ansiedade e Depres-

são 
HADS  X X X X 

Cognição  Bateria  X X X X 

Estádio de Deteriora-

ção 
GDS  X   X 

* Verificar a existência de alterações nos momentos de monitorização e pós-teste         

** Não aplicável nos momentos de monitorização                        

*** Não aplicável nos momentos de pós-teste  
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pessoalmente e em segurança, o projeto MentHA [Ment20] procura adaptar-se e encontrar 

uma alternativa a consultas pessoais, de forma a não deixar os clientes sem ajuda e acom-

panhamento. 

Nesta transformação digital, iremos pegar nos testes cognitivos desenvolvidos e testados 

anteriormente para seniores e iremos colocá-los num formato digital, de forma a que seja 

possível a realização dos mesmos, através da aplicação web desenvolvida. Procurou-se 

acabar com a realização de testes cognitivos para seniores, de forma presencial, uma vez 

que dificultava e, por vezes, tornava impossível, a realização dos mesmos, devido ao facto 

de muitos seniores não se conseguirem deslocar ao local. Com a ajuda desta aplicação 

será possível realizar facilmente os testes, assim como avaliá-los. Será possível, também, 

visualizar os relatórios feitos pelo psicólogo encarregue pelo sénior e interpretá-los. 

O desenvolvimento da plataforma web leva a que surjam alguns desafios. Ao usar a apli-

cação, o utilizador será submetido a várias provas de forma a proporcionar uma avaliação 

global do funcionamento neuro cognitivo, emocional, funcional e comportamental. Estas 

provas funcionam em consultas pessoais, mas nem sempre são possíveis de recriar numa 

plataforma web, pelo que terão que ser ajustadas e modificadas, de modo a que passem a 

integrar a plataforma, utilizada nas consultas, e que, ao mesmo tempo, mantenham a fa-

cilidade de compreensão das provas realizadas presencialmente. 

Depois de realizadas as consultas, as respostas são avaliadas pelo Revisor. Para tal, as 

avaliações realizadas pelos pacientes serão armazenadas, criando um histórico que irá 

facilitar a compreensão dos dados, por parte do Revisor, e permitir que este aja de forma 

mais eficiente. 

1.4 Âmbito do resultado obtido 

Desde o relatório entregue no primeiro momento de avaliação, que nos propusemos a 

realizar a transformação digital de testes cognitivos para seniores. Desde aí, conseguimos 

desenvolver e implementar, com sucesso, uma aplicação web que fosse ao encontro dos 

objetivos definidos. 
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Com o desenvolver do trabalho, tentámos ir sempre ao encontro do que tinha sido esta-

belecido. Foi criada uma interface, onde é possível introduzir e editar os testes que serão 

realizados aos pacientes, após o seu registo. Posteriormente, ficam disponíveis, também 

na plataforma, as avaliações dos pacientes, para que mais tarde possam ser revistas. Cada 

Revisor tem a sua própria conta, podendo inserir ou editar testes, assim como consultar o 

histórico de cada paciente. 

Foi possível trazer um pouco do Projeto MentHA para o website, permitindo introduzir o 

conceito de saúde mental e a importância da mesma nos dias de hoje. 
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2 Levantamento e Análise de Requisitos 

2.1 Requisitos 

Os requisitos do sistema foram cruciais para o desenvolvimento deste projeto. Estes são 

o resultado da clarificação do que se pretende obter com a realização desta aplicação, 

sendo responsáveis por recolher os aspetos indispensáveis e o que é necessário desenvol-

ver para solucionar o problema. Durante o desenvolvimento da aplicação tivemos sempre 

como base os requisitos identificados na fase inicial, mas, dada a complexidade do pro-

jeto, foi necessário proceder a alterações e modificações dos mesmos, visando cumprir o 

objetivo proposto. 

Na Tabela 2 é possível visualizar os Requisitos Funcionais (RF) da aplicação, assim como 

informação sobre a sua implementação. Os Requisitos Não Funcionais (RNF) represen-

tam-se na Tabela 3. 

Tabela 2 - Requisitos Funcionais 

ID Descrição Implementação 

RF1 O sistema deve permitir o 

orientador ou psicólogo ace-

der ao tipo de testes disponí-

veis para aplicar. 

No desenvolvimento da aplicação foi criada 

uma tabela que mostra todos os testes possí-

veis a aplicar, assim como os que já foram re-

alizados.  

RF2 O sistema deve permitir que 

o psicólogo crie ou edite um 

ou mais testes. 

Através da funcionalidade Admin da aplica-

ção, é possível criar ou editar testes e pergun-

tas. 
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ID Descrição Implementação 

RF3 O sistema deve permitir o 

orientador ou psicólogo vi-

sualizar o processo de avali-

ação. 

Na tabela de avaliações existe uma opção para 

rever a resolução dos testes. Foi desenvolvida 

a hipótese de classificar as perguntas, mas de-

vido à complexidade da avaliação esta está a 

ser implementada noutro TFC. 

RF4 O sistema deve permitir o 

orientador ou psicólogo rea-

lizar um relatório do teste 

após a aplicação do mesmo. 

Não implementada. Apenas é possível verifi-

car as repostas dos pacientes, não tendo uma 

opção especifica para escrever o relatório dos 

testes. Esta passou a fazer parte dos requisitos 

de um outro TFC. 

RF5 O sistema deve permitir o 

orientador ou psicólogo rea-

lizar um relatório do teste di-

recionado ao paciente após a 

realização do mesmo. 

Tal como referido acima, no RF4, não foi im-

plementado. Passando, então, a fazer parte 

dos requisitos de outro TFC. 

RF6 O sistema deve permitir o 

orientador ou psicólogo re-

gistar-se a si e ao paciente. 

Ao iniciar a aplicação, existe um campo espe-

cífico para o login e registo de revisores e, 

dado o login, um espaço especifico para a ins-

crição de pacientes. 

RF7 O sistema deve permitir o 

Revisor executar o teste ao 

paciente. 

O Revisor, através da tabela de avaliações, 

pode iniciar qualquer teste que não esteja re-

solvido anteriormente. 
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ID Descrição Implementação 

RF8 O sistema deve permitir o 

paciente visualizar o relató-

rio disponibilizado pelo Re-

visor. 

Não implementado. Visto ter sido retirada a 

possibilidade de realizar o relatório, não é 

possível, ao paciente, visualizar o mesmo. É 

um requisito a cumprir noutro TFC visto ter 

que ser implementado depois do RF5. 

RF9 Visualizar apenas um paci-

ente e os seus detalhes de 

avaliação. 

Na tabela de avaliações, ao carregar no nome 

de um paciente, serão apresentadas as infor-

mações, doenças identificadas e histórico de 

avaliações do mesmo. 

RF10 O sistema deve permitir o 

contacto com interessados 

no projeto após visualizarem 

a página. 

Foi criada uma página de contactos com um 

formulário que regista as informações dos vi-

sitantes interessados. 

 

Tabela 3 - Requisitos Não-Funcionais 

Requisito Descrição e Implementação 

RNF1 – Segurança O sistema apenas permite o registo de Revisores 

com o código MentHA válido. 

RNF2 – Compatibilidade A aplicação apenas necessita de uma conexão à in-

ternet e acesso a um browser. 
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RNF3 – Robustez do Produto Se o paciente estiver a meio de um teste e a ligação 

se perder ou a aplicação for abaixo, as perguntas 

respondidas estão salvaguardadas visto serem guar-

dadas sempre que o Revisor muda de pergunta. 

RNF4 – Disponibilidade O sistema está disponível aos Revisores 24 horas 

por dia, salvo se o mesmo se encontrar em manu-

tenção. 

2.2 Casos de Uso e Diagramas de Atividades 

Os casos de uso são diagramas que descrevem e justificam as tarefas a realizar numa 

aplicação, através de interações com utilizadores. Estes são utilizados para identificar, 

registar e organizar as interações entre utilizador e sistema. Na Figura 1, apresentam-se 

os casos de uso identificados. 
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Figura 1- Casos de Uso 

Para demonstrar os casos de uso identificados, utilizámos os diagramas de atividade, vi-

síveis nas Figura 2 e Figura 3, onde é apresentado o registo do Revisor e a realização do 

teste, respetivamente. No registo do paciente, o sistema tem de validar a autenticação o 

mesmo.  

 

Figura 2 – Registo de Revisor 
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No segundo caso de uso, Figura 3, deve ser feita uma autenticação e, de seguida, o orien-

tador ou psicólogo irá abrir o teste, ler as perguntas ao paciente e inserir as respostas. 

Depois de preencher as perguntas, deverá submeter o teste e terminar. 

 

Figura 3 – Realização de Teste 

2.3 Modelação 

Este projeto divide-se em várias entidades, com o objetivo de proporcionar uma maior 

organização da informação. Estas entidades são objetos sobre os quais é importante guar-

dar a informação. As entidades, em diferentes partes da aplicação, relacionam-se de forma 

a obter a informação útil e necessária.  

É importante a criação de uma base de dados, de forma a proporcionar um rápido acesso 

à informação, permitindo gerir eficiente e eficazmente a mesma. O modelo Entidade-

Relação apresentado na Figura 4, demonstra, visualmente, as relações entre as entidades. 

A criação deste modelo foi crucial para o desenvolvimento da aplicação, principalmente 



Plataforma MentHA 

 

22 

numa fase inicial, onde se procurou perceber como as entidade se iriam relacionar e que 

atributos eram necessários para responder às necessidades da aplicação. 

O modelo Entidade-Relação é utilizado para descrever as entidades envolvidas, os seus 

atributos e relacionamentos. O modelo Entidade-Relação desta aplicação está presente 

na Figura 4, onde é possível observar que existem 9 entidades.  

As entidades presentes no diagrama são:  

• Test: A entidade Test relaciona-se com as entidades Advisor, Question, Patient. 

A relação com o Advisor é de N:1, uma vez que um orientador pode ser responsá-

vel por vários testes. A relação com a Question é através da QuestionOrder de 

N:N, uma vez que as perguntas do teste podem integrar outros testes diferentes. 

A relação com o Paciente é de N:N, uma vez que cada paciente resolve vários 

testes e cada teste tem um ou mais pacientes. 

• Question: A entidade Question relaciona-se com as entidades Option, Test e 

Answer. A relação com o Test é de N:N, pelos motivos referidos no tópico ante-

rior. A relação com a Answer é de 1:1, uma vez que cada pergunta apenas tem 

uma resposta de um paciente. 

• Option: A entidade Option relaciona-se com a Question. A relação com a Ques-

tion é de N:1, pelos motivos referidos no tópico anterior. 

• QuestionOrder: A entidade QuestionOrder diz respeito ao relacionamento da 

entidade Test com a entidade Question. Esta entidade serve para guardar a ordem 

de uma pergunta num teste.  

• Answer: A entidade Answer relaciona-se com a Question e com a Resolution. A 

relação com a Question é de 1:1 e com a Resolution de N:1. 

• Advisor: A entidade Advisor relaciona-se com o Teste, a mesma estabelece uma 

relação de 1:N visto  

• Patient: A entidade Patient relaciona-se com o Teste e Resposta por meio da en-

tidade Resolution. A relação com o Teste é de N:N, uma vez que cada paciente 

resolve vários testes e cada teste pode ter mais que um paciente. A relação com a 

Resposta via resolução é de 1:N, porque cada paciente tem várias respostas para 

um determinado teste. 
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• Resolution: A entidade Resolution guarda as resoluções dos pacientes, registando 

o id do teste e o id do paciente. 

• Contact: A entidade Contact não tem qualquer ligação com outras entidades, re-

gistando apenas as informações relativas aos interessados no projeto MentHA.
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Figura 4 - Diagrama Entidade-Relação
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3 Viabilidade e Pertinência 

3.1 Introdução 

Atualmente, o protocolo de avaliação MentHA [PrMe21] é realizado pessoalmente e em 

papel, onde o utente pode, ou não, estar acompanhado por outra pessoa para além do 

Revisor, dependendo do estado psicológico do cliente. Com a impossibilidade de deslo-

cação para a realização do teste nasce a necessidade da transformação digital deste pro-

tocolo de avaliação tornando-se este o objetivo máximo deste trabalho.  

A avaliação consiste em várias provas neuropsicológicas, cuja seleção tem como objetivo 

proporcionar uma avaliação global do funcionamento cognitivo, comportamento, emo-

ção, personalidade e funcionalidade do paciente. 

Apesar de existirem vários testes, o projeto carece de capacidade analítica, uma vez que 

não tem nenhuma base de dados que permita agrupar e armazenar dados, quer sejam in-

dividuais ou gerais, para análises e interpretações futuras. 

3.2 Saúde Mental dos Velhos 

É expectável que se dê um aumento da população mais velha, visto ter-se identificado um 

grande número de pessoas acima de 65 anos nos últimos dados dos Censos 2011.  

Mais recentemente, o relatório “Portugal - Saúde Mental em Números, 2014” (Programa 

Nacional para a Saúde Mental, 2014) sublinha o elevado impacto das doenças crónicas 

nos cidadãos portugueses, demonstrando claramente o estatuto (i) das doenças cérebro-

cardiovasculares, (ii) das perturbações mentais e do comportamento e (iii) das doenças 

oncológicas, no total de anos de vida saudável perdidos por incapacidade. 

Esta realidade remete para a necessidade de melhorias dos cuidados psicogeriátricos, so-

bretudo comunitários, uma vez que os desafios devidos à saúde mental e a emergente 

transferência de antigos doentes institucionalizados para a comunidade têm aumentado a 
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preocupação acerca da independência, autonomia e qualidade de vida da população, bem 

como dos seus cuidadores formais ou informais. 

3.3 Resultado Final 

Concluído o desenvolvimento do projeto, é de realçar a conclusão dos requisitos funda-

mentais, para que a aplicação fosse intuitiva, com as funcionalidades que ajudassem o 

Revisor a aplicar o teste e, acima de tudo, que permitisse um acompanhamento dos paci-

entes de forma mais personalizada, onde fosse possível avaliar e acompanhar o processo 

de cada um deles. Realizados os testes de usabilidade, presentes no Anexo C a um mem-

bro da organização, foi possível concluir que, apesar de haver a necessidade de efetuar 

algumas melhorias que facilitem a leitura ou interpretação das perguntas a pessoas com 

dificuldades, tanto visuais como auditivas, e existirem alguns pontos a desenvolver em 

trabalhos futuros, a aplicação concluiu, com sucesso, os testes de usabilidade que cobriam 

todos os requisitos enunciados inicialmente e a partir do guião de tarefas foi desenvolvido 

um Manual de Utilizador, descrito no Anexo D. 



Plataforma MentHA 

 

27 

4 Solução Desenvolvida 

4.1 Visão Geral 

O protocolo de avaliação MentHA será aplicado através de uma ferramenta em que: 

• O Revisor decide aplicar um teste a um determinado paciente 

• O Revisor visualiza, de forma sequencial, cada uma das perguntas a fazer ao pa-

ciente.  

• Existem vários tipos de pergunta de avaliação: 

o Para avaliações orais, o Revisor regista a resposta no formulário da per-

gunta (clicando numa checkbox, introduzindo um número ou texto).  

o Para avaliações escritas (por exemplo, em que se pede para o paciente fa-

zer o desenho de um relógio) é necessário o paciente realizar o desenho e 

mostrar ao Revisor. 

o Para avaliações visuais, o Revisor partilha uma imagem, devendo o Revi-

sor, face à resposta, atribuir uma cotação. 

• Para cada pergunta deve existir um campo com informações que orientem e auxi-

liem o Revisor na interpretação e cotação de cada resposta 

• O teste fica armazenado, associado ao paciente 

4.2 Arquitetura 

O MVC é um padrão de desenho software, que traz várias vantagens a nível da manuten-

ção, facilitando a compreensão do código, visto as componentes estarem devidamente 

separadas. Esta arquitetura torna, também, o código mais suscetível a testes, uma vez que 

é possível isolar o problema, caso exista. 

Já o MVT (Model View Template) é um padrão de desenho de software utilizado pela 

framework Django Este é semelhante ao MVC, mas o Django mantém as suas próprias 

convenções, tal como demonstrado na Figura 5.  
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Figura 5 – Arquitetura da solução desenvolvida seguindo o padrão MVT 

É no Models que são criadas as classes e funções necessárias para a manipulação de da-

dos, tanto os que estão guardados na base de dados, como variáveis locais para utilização 

no Template ou Views. O Models faz ligação com a base de dados e é através deste que 

podemos fazer as respetivas manipulações.  

Nas Views, são preparados os dados que serão utilizados no Template, acedendo a fun-

ções alocadas no Models e, diretamente, a classes lá criadas, renderizando a página html 

com as variáveis criadas, para depois poderem ser acedidas dentro do Template HTML.  

Em suma, o utilizador faz um pedido via Url, tendo associado uma View, que irá preparar 

toda a informação necessária para renderizar e apresentar o Template. 

A Plataforma Web será desenvolvida em Django, Estrutura Web de alto nível que incen-

tiva o desenvolvimento rápido e um design limpo e pragmático, na linguagem de progra-

mação Python, que permite desenvolver uma aplicação web modular, robusta, segura e 

escalável.  



Plataforma MentHA 

 

29 

4.3 Componentes 

4.3.1 Models 

As classes definidas no Models.py são as tabelas que serão criadas na base de dados e 

todos os atributos associados a cada classe neste ficheiro serão as colunas das tabelas. 

Para esta solução, Django utiliza SQLite como base de dados local.  

Ao criar as classes no ficheiro Models.py é necessário correr uma série de comandos, 

com o objetivo de criar as tabelas de base de dados, nomeadamente “python manage.py 

makemigrations” e “python manage.py migrate”. Corridos estes comandos, ficamos 

com a base de dados criada. Esta pode ser acedida através do modo Admin, ou através 

de aplicações mais específicas, neste caso utilizámos DB Browser (SQLite). 

 Tendo em conta que o Deploy da aplicação será no Heroku e a base de dados SQLite 

apenas mantém os dados disponíveis por 24 horas, a mesma será migrada para Pos-

tgreSQL em Heroku. O modo Admin funciona da mesma forma com esta base de dados 

e, assim, passa a ser possível manter os dados por tempo indeterminado. 

A aplicação MentHA está organizada dentro da estrutura MVT tendo um ficheiro Mo-

dels.py, onde são criadas todas as classes, cada uma composta por atributos, necessárias 

para o funcionamento da aplicação. É neste ficheiro que, maioritariamente, são criadas as 

funções que serão invocadas no views.py. 

Na Figura 6 é demonstrada uma das classes enunciada no ficheiro models.py. 
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Figura 6 – Classe Paciente 

Existe uma função que se encarrega de inserir um teste no paciente (addTest), esta de-

monstrada na Figura 7.  

 

Figura 7 – Função para adicionar teste ao Paciente 

A classe Test guarda todos os elementos do teste e estabelece uma ligação de Many-to-

Many com a classe Question. Assim, um teste pode conter várias perguntas e uma per-

gunta pode estar contida em vários testes. É, também, associado um Revisor, este respon-

sável por realizar o teste, tal como se pode observar na Figura 8. 
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Figura 8 - Classe Test 

A pergunta está dividida em pergunta múltipla e desenvolvimento, sendo que qualquer 

uma das duas tem a hipótese de ter uma imagem associada (Cover), que guarda o caminho 

para uma imagem a ser apresentada em pop-up. Na Figura 9 apresenta-se um exemplo de 

fotografia com imagem associada. 

 

Figura 9 - Apresentação de uma pergunta 

As perguntas são inseridas no modo Admin e, consoante o teste, o Revisor pode construí-

lo com as perguntas existentes na base de dados ou, se oportuno, criar novas perguntas e 

associar a diferentes tipos de teste. 
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Nesta criação de testes é de destacar a importância do modo Admin, demonstrado na 

Figura 10. Este modo é acedido apenas pelos Revisores, utilizando as suas credenciais, 

ficando, posteriormente, aptos para qualquer tipo de manipulação. 

 

Figura 10 - Modo Admin. 

Ao adicionar uma pergunta, o modo Admin fornece acesso às dependências necessárias 

para que a pergunta fique criada corretamente. Por exemplo, existe uma classe Questio-

nOrders que é responsável por guardar a ordem de uma determinada pergunta num de-

terminado teste. Se a pergunta for de escolha-múltipla, a entidade Option vai permitir 
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inserir as opções, tal como apresentado na Figura 11. Assim, podemos criar conteúdo 

correspondente a três diferentes classes, numa única janela do modo Admin. 

 

Figura 11 – Criação de uma nova pergunta (classes dependentes) 

4.3.2 Views e Urls 

 No ficheiro views.py definimos as variáveis para renderizar cada Template. Cada Url 

está associado a uma View, que, por sua vez invoca funções do ficheiro models.py, po-

dendo atribuir o retorno dessas funções a variáveis a enviar para o Template.  

O funcionamento da aplicação começa com um pedido Url ao Django, com a finalidade 

de obter uma resposta da sua parte. O pedido Url é processado e associado a uma View. 

Esta, estabelece a ligação com o Models, preparando o conteúdo para enviar para o Tem-

plate. 

 O nosso projeto tem definidos 18 Urls, que visam cumprir funções distintas. É no 

Urls.py que são definidos os caminhos a seguir, identificados na Figura 12, quando rea-

lizado um pedido por parte do utilizador. Neste caso em concreto, criámos um primeiro 

Url, onde é apresentada a página inicial do Projeto MentHA, seguindo-se os Urls 
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destinados à construção da tabela principal, página informativa MentHA-Care e Men-

tHA-COG, e o registo de revisores e pacientes.  

Existe uma View para a primeira pergunta e uma diferente para as restantes. O mesmo 

acontece com a visualização das resoluções dos testes. Foi, também, desenvolvida uma 

View para o Login e outra para o Logout.  

 

Figura 12 – Ficheiro Urls.py 

Existem Views que apenas renderizam a página web, não tendo assim qualquer variável 

associada, como o Index ou Contacts. A View que diz respeito à inscrição de cada paci-

ente recebe o formulário preenchido e cria um objeto novo na classe Patient com os de-

vidos atributos, inserindo-o na base de dados, estando o resultado final representado na 

Figura 13. 
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Figura 13 – Formulário responsável por criar Paciente 

O formulário segue num POST para a View e a mesma faz os devidos pedidos, criando 

os respetivos objetos, como observado na Figura 14. 

 

Figura 14 – Criação de um Objeto a partir de um formulário 
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Foi, também, criada uma View com a finalidade de representar os testes realizados, e por 

realizar, dos pacientes. Esta View recorre a uma função do Models que é responsável por 

enviar um array com a informação relativa aos testes, que permite construir uma tabela. 

As Views responsáveis pela demonstração do teste são encarregues de verificar a ordem 

da pergunta do determinado teste e preparar a pergunta seguinte, seguindo as condições 

representadas na Figura 15. 

 

Figura 15 - Excerto da View que renderiza a primeira pergunta 

O testes, ao serem submetidos, são automaticamente associados ao paciente e inseridos 

na tabela referida anteriormente, passando o teste seguinte a estar disponível, bem como 

a possibilidade de aceder à resolução do teste, caso seja necessária uma reavaliação da 

parte do Revisor, como se observa na Figura 16.  
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Figura 16 - Tabela de Pacientes e Testes 

Foi concedido o acesso aos testes já realizados, com possibilidade de navegar nas pergun-

tas do teste, representado na Figura 17, para proceder a avaliação ou reavaliação das mes-

mas. Nesta View, são renderizadas as perguntas, seguindo o mesmo método enunciado 

na Figura 15, recorrendo, posteriormente, à classe Answer para recuperar as respostas 

dadas pelo paciente e colocá-las no Template. Cada resposta está associada a uma única 

resolução, protegendo, assim, as respostas de cada Paciente. 
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Figura 17 - Navegação nas perguntas 

Foi criada uma funcionalidade onde um utilizador, sem autenticação, consegue aceder e 

colocar os seus dados para futuramente ser contactado, caso o projeto seja do seu interesse 

ou tenha alguma dúvida. A View desta página está demonstrada na Figura 18. 

 

Figura 18 - View Contactos 
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5 Benchmarking 

Após realizada uma pesquisa sobre os concorrentes atualmente existentes, foram identi-

ficadas várias organizações que trabalham, de maneira diferente, com pessoas com de-

mência. 

A organização HumanaMente [Huma21] procura desenvolver atividades e ocupações 

para pessoas idosas com demência, de forma a envolver estas pessoas em atividades e 

aumentar o bem-estar e qualidade de vida de todos. Para tal, a organização apresenta uma 

variedade de produtos, desde puzzles e aquapaints a passatempos que procuram satisfazer 

a estimulação cognitiva e sensorial. 

A Cogweb [CoWe21] é uma plataforma que permite realizar treinos cognitivos online, 

onde são atribuídos planos de treino personalizados e orientados por profissionais.  

A Cognifit [CoFi21] oferece tarefas digitais para medir, as avaliações, e estimular, os 

treinos, as habilidades cognitivas de cada utilizador. As avaliações consistem em testes 

validados para avaliar habilidades cognitivas, onde é feito o seguimento da evolução das 

habilidades cognitivas. Já os treinos caracterizam-se por jogos cerebrais, personalizados, 

para ajudar a estimular as funções cognitivas e melhorar a plasticidade cerebral.  

Em suma, todas estas organizações apresentam estimulações para doente cognitivos e, de 

certa forma, planos muito vantajosos para os mesmos. Qualquer treino cerebral é útil e 

fundamental para o atraso do desenvolvimento destas doenças e o projeto MentHA des-

taca-se destas restantes organizações no tratamento que dá aos pacientes. Os testes efetu-

ados foram estudados pela equipa do projeto MentHA, já existente, e com resultados 

comprovados de melhoria das capacidades dos pacientes e atraso da evolução da demên-

cia dos mesmos. 
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6 Método e Planeamento 

Ao iniciar a realização deste trabalho, o principal foco foi perceber quais os requisitos 

essenciais para que a aplicação fosse funcional e simples. Depois de proceder à identifi-

cação destes, junto com a organização MentHA, foi necessário olhar para a documentação 

(testes, tabelas de avaliação…), para que, para além de ficarmos interiorizados com o 

valor do projeto, podermos identificar novos requisitos com base nos testes já realizados 

em papel e conhecimento de outros exemplos de transformação digital. Definimos, tam-

bém, qual a arquitetura a utilizar para desenvolver a nossa aplicação, tendo chegado à 

conclusão que Django seria a melhor hipótese.  

O segundo passo foi conseguir relacionar os requisitos e a informação e saber como tratar 

os diferentes dados. Focámo-nos na realização do DER para perceber como iríamos or-

ganizar os diferentes dados e como estes se interligavam. Analisámos, também, as inte-

rações do utilizador com a aplicação, percebendo que se tornaria uma aplicação para o 

uso do Revisor, podendo este fazer a contactar com o paciente via aplicação externa que 

permitisse a partilha de ecrã. Posteriormente realizámos Mockups para que estas servis-

sem de base para a apresentação gráfica dos ecrãs, podendo ser visualizadas no Anexo E. 

Por último, desenvolvemos a aplicação em Django, onde conseguimos atingir o resultado 

esperado no início do projeto – uma aplicação simples e eficaz no que toca a transforma-

ção digital de um projeto já existente. Utilizámos, posteriormente, o Heroku para fazer o 

deploy da aplicação e colocar a mesma acessível, através de um link. 

Dentro destes passos estabeleceram-se as seguintes tarefas (T) e entregáveis (R): 

• T1 – Identificação do problema – Enquadramento e identificação do problema em 

análise no case study a abordar no TFC; 

• T2 – Questionário – Realizado a um especialista da área, de modo a comprovar a 

viabilidade e pertinência do projeto; 

• T3 – Arquitetura da solução – Arquitetura de software da solução proposta 

• T4 – Desenvolvimento da aplicação web Django – Aplicação web responsável 

por gerir os testes do protocolo de avaliação MentHA 
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• T5 – Benchmarking – Estudo dos concorrentes 

• T6 – Realização do relatório  

 

• R1 – Relatório intercalar de 1.º Semestre (27/11/2020) 

• R2 – Relatório intermédio (23/01/2021) 

• R3 – Relatório intercalar de 2° semestre (23.04.2021) 

• R4 – Relatório final de entrega de 1ª época (25.06.2021) 

• R5 – Relatório final de entrega de 2ª época(23.07.2021) 

As tarefas enunciadas anteriormente foram todas concluídas, havendo apenas uma 

troca de ordem, onde o questionário elaborado ao especialista foi executado como 

última tarefa. 

Em relação aos entregáveis, houve a necessidade de entregar o relatório em segunda 

época, para que o mesmo se tornasse mais completo e melhor apresentado, como se 

encontra representado na Tabela 4. 

Tabela 4 - Cronograma 

 Nov Dez Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul 

T1 R1         

T2  R2 R2       

T3  R2 R2       

T4   R2 R3 R3 R3 R4 R4  

T5     R3 R3 R4 R4  

T6 R1  R2   R3  R4 R5 
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7 Resultados 

Para validar as funcionalidades da aplicação foram criados testes de usabilidade com base 

nas funcionalidades implementadas e demonstradas no Capítulo 2. Estes testes foram re-

alizados a um membro do projeto MentHA. 

Na Tabela 5, é possível verificar o tipo de testes realizados, o resultado esperado e obtido, 

assim como a total cobertura face aos requisitos enunciados no Capítulo 2.  

Estes testes, para além de contribuírem para alinharmos a aplicação com as necessidades 

da organização, e, posteriormente, ser alvo de melhoria, servem para a identificação de 

bugs, através de uma navegação específica conduzida por um guião de tarefas, disponível 

no Anexo C. Este foi realizado com o intuito de ajudar o utilizador a familiarizar-se e a 

explorar todas as funcionalidades da aplicação. 

Os testes desenvolvidos cobrem todos os requisitos enunciados no Capítulo 2, com o 

objetivo de testar todas as funcionalidades da aplicação. 

Posteriormente, foi desenvolvido e aplicado um questionário de satisfação e um de emo-

ções. Estes questionários foram importantes para medir a satisfação perante o produto e 

perceber, do lado do cliente, os aspetos melhor consolidados e os aspetos a melhorar. 

Tabela 5 - Testes 

TÍTULO DESCRI-

ÇÃO 

REQUISI-

TOS 

RESULTADO 

ESPERADO 

RESULTADO OB-

TIDO 

Registar Re-

visor 

O Revisor entra 

na aplicação e 

procede ao re-

gisto. 

RF6 Revisor efetua o Re-

gisto. 

Registo de Revisor con-

cluído 
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TÍTULO DESCRI-

ÇÃO 

REQUISI-

TOS 

RESULTADO 

ESPERADO 

RESULTADO OB-

TIDO 

Inscrever pa-

ciente 

O Revisor pre-

enche um for-

mulário de ins-

crição de paci-

ente. 

RF6 O Revisor inscreve o 

paciente e este apa-

rece na tabela de ava-

liações. 

Registo do paciente efe-

tuado e visualização do 

mesmo na tabela de pa-

cientes. 

Iniciar teste O Revisor rea-

liza o teste a 

partir da tabela 

de avaliações. 

RF1, RF7  O Revisor consegue 

iniciar um teste a par-

tir da tabela de avalia-

ção. 

Teste iniciado com su-

cesso. 

Ver detalhe 

de paciente 

O Revisor con-

segue visualizar 

o detalhe de 

cada paciente. 

RF1, RF9 O Revisor consegue 

carregar no nome do 

paciente e visualizar 

os detalhes do mesmo. 

O Revisor consegue ace-

der aos detalhes do paci-

ente. 

Registar Re-

visor 

O Revisor deve 

ser capaz de se 

registar. 

RF6 O Revisor, através do 

login, deve ser capaz 

de se registar. 

O Revisor consegue re-

gistar-se. 

Criar e Inserir 

uma pergunta 

num teste 

O Revisor deve 

ser capaz de 

criar e inserir 

uma pergunta 

num teste 

RF2 O Revisor através do 

modo Admin deve ser 

capaz de criar e inserir 

perguntas num teste. 

O Revisor consegue 

criar e inserir a pergunta 

no teste.  

Visualizar 

avaliação  

O Revisor deve 

ser capaz de vi-

sualizar a avali-

ação do paci-

ente 

RF3 O Revisor deve con-

seguir visualizar o 

teste já realizado pelo 

paciente. 

O Revisor, ao carregar 

no ícone de avaliação, 

consegue rever a avalia-

ção do paciente 
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8 Conclusão e Trabalhos Futuros 

8.1 Conclusão 

Ao iniciar a pesquisa sobre os temas do Trabalho Final de Curso, não era possível passar 

despercebido um tema tão pertinente que muitas vezes acaba por não ter a devida impor-

tância e desenvolvimento. Especialmente nos dias que correm, onde a saúde mental acaba 

por ser crucial e bastante afetada. Foi com esta motivação que aceitámos o desafio e opor-

tunidade de realizar a transformação digital do protocolo de avaliação deste projeto. 

Para a implementação do Protocolo de Avaliação MentHA é de destacar tecnologias 

como a Framework Django, onde foram utilizadas linguagens de programação como 

Python, CSS e HTML. Para colocar a aplicação acessível a qualquer pessoa foi utilizado 

o Heroku. 

Ao longo do projeto foram utilizados conceitos e ferramentas de Unidades Curriculares 

de toda a licenciatura, nomeadamente Engenharia de Software e Análise e Conceção de 

Sistemas, onde utilizámos os conceitos de planeamento e definição de requisitos; Base de 

Dados, visto toda a informação dos pacientes e testes ser alocada numa base de dados e 

serem utilizados mecanismos de manipulação de dados entre a base de dados e a aplica-

ção; Programação Web, fornecendo os conceitos base para a realização do trabalho, como 

Django e toda a linguagem de programação utilizada. Foram, também, utilizadas ferra-

mentas e conteúdos desenvolvidos na disciplina de Interação Humano-Máquina, onde 

utilizámos o programa Axure para a realização das Mockups, os conhecimentos sobre 

testes de usabilidade , assim como os questionários de satisfação e emoções fornecidos 

pelas docentes da disciplina. 

8.2 Trabalhos Futuros 

Num passo seguinte, seria relevante desenvolver esta aplicação para outro tipo de dispo-

sitivos eletrónicos, mais concretamente telemóveis e tablets, de forma a abranger o má-

ximo de utilizadores possíveis.  
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Um dos aspetos de elevada importância a ter em conta num futuro próximo seria a inte-

gração de um espaço para a interação do utilizador com a própria aplicação, para que esta 

não se tornasse unilateral e o paciente tivesse a liberdade de interagir livremente com a 

aplicação. 

Num projeto futuro seria interessante desenvolver um dashboard para o Revisor, onde 

estariam incluídos, graficamente, a análise dos resultados dos testes. Tornar-se-ia, assim, 

de mais fácil análise, por parte do Psicólogo, a evolução dos pacientes.. 

Numa componente de treino cognitivo, para uma futura continuação do projeto poderão 

ser desenvolvidos variados e extensíveis questionários para os diferentes tipos de demên-

cias, ou outros problemas que possam existir, que estimulem o cognitivo dos indivíduos 

submetidos a teste. Estes questionários seriam fornecidos aos pacientes, depois de reali-

zados e avaliados os testes, de forma a que o questionário atribuído fosse adequado ao 

paciente.  

Por fim, será, também, uma funcionalidade a desenvolver em trabalhos futuros, o apro-

veitamento de padrões nas doenças de diferentes pacientes, de forma a delinear soluções 

mais concretas e especializadas. 
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Anexo A – Saúde Mental e Reabilitação Comunitária 

A.1 - Enquadramento 

O Projecto MentHA (Mental Health and Aging) [Ment20], é um empreendimento cola-

borativo de investigadores e instituições público-privadas, sem fins lucrativos, que pre-

tende avaliar os efeitos da reabilitação neuropsicológica em pessoas mais velhas com de-

feito cognitivo ou demência leve, com e sem patologia mental prévia (diagnosticada).  

Este projeto tem os seguintes objetivos [PrMe21]: 

a) Implementar e validar uma intervenção não farmacológica - “Programa de Treino 

Cognitivo”. 

b) Implementar e validar um programa psicoeducativo para cuidadores informais de 

pessoas com demência, junto de cuidadores de pessoas mais velhas com demência 

e/ou doença mental e/ou incapacidade intelectual; 

c) Avaliar a qualidade da intervenção não farmacológica junto das diferentes sub-

amostras clínicas, a partir da perspetiva das pessoas (sujeitos) com defeito cogni-

tivo ou demência leve (i.e. qualidade de cuidados e qualidade de vida), através de 

instrumento holístico de observação; 

d) Aprofundar o conhecimento sobre as necessidades, a eficácia e a qualidade das 

intervenções comunitárias, face às intervenções institucionais, junto de pessoas 

mais velhas com diferentes patologias mentais e dos seus cuidadores, através da 

comparação; 

e) Promover a saúde mental na comunidade e a adaptação de respostas, no âmbito 

de programas de intervenção, em articulação com entidades parceiras - institutos 

públicos, universidades, centros de investigação e IPSS; 

f) Contribuir para as políticas públicas e orientações técnico-normativas, através da 

elaboração de linhas de orientação e recomendações para a intervenção e reabili-

tação neuropsicológica, no âmbito dos cuidados de saúde mental prestados a adul-

tos mais velhos. 

O projeto tem três componentes, sendo eles: 
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• Protocolo de Avaliação MentHA 

• MentHA-COG 

• MentHA-CARE 

Descrevem-se, de seguida, cada um destes. 

Protocolo de Avaliação MentHA [Ment21], é um instrumento composto por várias provas 

neuropsicológicas cuja seleção tem como objetivo proporcionar uma avaliação global do 

funcionamento (i) neurocognitivo (atenção complexa, função executiva, aprendizagem e 

memória linguagem perceptivomotor e a cognição social), (ii) emocional (ansiedade, de-

pressão), (iii) funcional (atividades básicas e instrumentais de vida diária) e (iv) compor-

tamental (sintomatologia psicopatológica). Os testes selecionados para este trabalho são 

frequentemente utilizados na prática clínica internacional e nacional com reconhecida 

qualidade técnica na identificação das funções cognitivas e validados para a população 

portuguesa. Adicionalmente, a escolha dos instrumentos recaiu também no facto de serem 

medidas de avaliação de aplicação breve. 

O Programa1 de Estimulação Cognitiva MentHA-COG [Ment21], desenvolvido no âm-

bito das intervenções não farmacológicas, é dirigido a pessoas com e sem patologia men-

tal prévia (doença ou deficiência) que apresentam comprometimento neuropsicológico 

e/ou demência. A aplicação pressupõe a estimulação através da dinamização de tarefas 

que incidem sobre a funcionalidade cognitiva e social, contemplando elementos sociais e 

atividades cognitivas globais. Contudo, ao contrário dos tradicionais programas de esti-

mulação, o Programa MentHA integra também o treino de funções cognitivas específicas. 

O programa MentHA-CARE [Ment21] concretiza uma intervenção psicoeducativa junto 

de cuidadores informais de pessoas com doença mental. Pretende-se promover o 

 

1 Utiliza-se o termo ”Programa” por se estabelecerem pautas de atuação global ajustadas 

a cada pessoa, com respeito: ao seu estado clínico, às características pessoais (mórbidas 

e pré-mórbidas), à historia pessoal prévia (e familiar) e à avaliação neuropsicológica. 
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conhecimento acerca de algumas doenças mentais/crónicas (ex. demência, perturbação 

bipolar, esquizofrenia, incapacidade intelectual, epilepsia); explorar estratégias de comu-

nicação e de gestão de comportamentos desafiantes; promover boas práticas na prestação 

dos cuidados; conhecer os recursos de apoio legais e da comunidade; explorar estratégias 

de gestão emocional e de coping; incentivar o autocuidado dos CI e a valorização do papel 

de cuidador. 

A.2 - Saúde Mental 

Em termos de pertinência do presente projeto, apresenta-se de seguida uma discussão em 

torno da saúde mental dos velhos [SaMe21] e da reabilitação Comunitária [Reab21] que 

nos pareceu interessante incluir. 

Nos últimos dados do Censo 2011 (INE, 2012) verifica-se que em Portugal há 2 010 064 

de pessoas com 65 e mais anos (19%). As projeções apontam para que o aumento da 

população mais velha se verifique sobretudo no grupo de 80 ou mais anos, que atingirá 

cerca de 15% (INE, 2009) [SaMe21]. Relativamente às dificuldades funcionais, o último 

censo (INE, 2012) constata que: 25% das pessoas inquiridas refere dificuldades na mobi-

lidade; 23% dificuldades visuais; 17% dificuldades de memória/concentração; 13% difi-

culdades de audição; 12% dificuldades no banho e vestir e 10% dificuldades de comuni-

cação (compreender e fazer-se entender). 

Mais recentemente o relatório “Portugal - Saúde Mental em Números, 2014” (Programa 

Nacional para a Saúde Mental, 2014) sublinha o elevado impacto das doenças crónicas 

nos cidadãos portugueses, demonstrando claramente o estatuto (i) das doenças cérebro-

cardiovasculares, (ii) das perturbações mentais e do comportamento e (iii) das doenças 

oncológicas, no total de anos de vida saudável perdidos por incapacidade. De acordo com 

o “1º relatório do Estudo Epidemiológico Nacional de Saúde Mental“ (Faculdade de Ci-

ências Médicas da Universidade Nova de Lisboa, 2013 citado por Programa Nacional 

para a Saúde Mental, 2014), as três entidades assumem, respetivamente, 13,74%, 11,75% 

e 10,38% do total de anos de vida ajustados pela incapacidade (DALYS). 
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Na perspetiva deste último relatório do Programa Nacional, o contributo das doenças 

mentais para o total de anos vividos com incapacidade (YLD) reforça o estatuto de doen-

ças crónicas, e da sobrecarga associada. O que, segundo os autores, permite complemen-

tar e corroborar os dados relativos à prevalência das doenças mentais em Portugal, justi-

ficando, assim, “a necessidade de manter a Saúde Mental como prioridade absoluta do 

ponto de vista da melhoria contínua da prestação de cuidados e da prossecução da imple-

mentação do Plano Nacional de Saúde Mental 2007-2016”. 

Em pessoas idosas que envelhecem com doenças mentais, os fenómenos descritos podem 

ser entendidos como a “dupla sobrecarga de doença” (WHO, 1999). 

No caso específico da demência, a realidade tem já um profundo impacto na qualidade de 

vida e na economia das famílias e das nações, representando um dos maiores desafios/pri-

oridades de saúde pública a enfrentar (WHO, 2012). Em Portugal regista-se uma preva-

lência estimada de 153 000 pessoas com demência. No entanto, prevê-se que o número 

de pessoas afetadas duplique em 2030 e mais do que triplique em 2050 (Alzheimer Por-

tugal, 2013). Note-se que ao número estimado de pessoas com demência acresce um nú-

mero muito maior de pessoas com défice cognitivo ligeiro. 

Esta realidade remete para a necessidade de melhorias dos cuidados psicogeriátricos, so-

bretudo comunitários, uma vez que os novos desafios em saúde mental e a emergente 

transferência de antigos doentes institucionalizados para a comunidade tem aumentado a 

preocupação acerca da independência, da autonomia e da qualidade de vida da população 

psicogeriátrica (atual e de futuro), bem como dos seus cuidadores formais ou informais. 

Todavia, no contexto geral de dados sobre a saúde de pessoas mais velhas, temos ainda 

pouca informação sobre as demências em estados precoces, os seus diferentes processos 

de evolução e, sobretudo, sobre as necessidades específicas dos doentes e dos seus cuida-

dores primários, nas diferentes condições de vida e acompanhamento. 

A.3 - Reabilitação Comunitária  

Apesar da tendência das últimas décadas em reencaminhar a reabilitação institucional 

para uma reabilitação mais centrada na comunidade, ainda se carece (i) de estruturas 
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intermédias capazes de preencher o vazio assistencial entre os cuidadores hospitalares-

institucionais e a comunidade-família, e (ii) de profissionais com funções mediadoras ca-

pazes de promover a autonomia e o sucesso terapêutico a partir das necessidades concre-

tas das pessoas doentes e das famílias - i.e. estruturas alternativas usualmente designadas 

de unidades de treino e inseridas em ambientes protegidos ou apoiados [Reab21]. 

As intervenções comunitárias em estágios iniciais de demência podem ser ainda mais 

relevantes, visto que, as pessoas mais velhas (com ou sem mental crónica doenças) e os 

seus cuidadores primários podem colher os benefícios da intervenção cognitiva. Neste 

sentido, ambos podem adaptar-se melhor às mudanças e melhorar a qualidade de vida, 

reduzindo o impacto negativo e a carga da doença. 

De facto, a intervenção e a reabilitação têm sido implementadas durante as últimas déca-

das, mas apesar de serem amplamente utilizadas a nível internacional, muitas vezes não 

se encontram estandardizadas, não são avaliadas adequadamente ou implementadas sis-

tematicamente. 

Neste sentido, a par da necessidade de validação da intervenção preventiva na área da 

saúde mental e envelhecimento, existe uma grande preocupação sobre a coordenação ade-

quada das várias respostas de intervenção. 

Como tal, considera-se necessário conhecer as diferentes realidades do envelhecimento 

mental de modo a acumular conhecimentos relevantes e a identificar, de forma sustentá-

vel, práticas diferenciadas de cuidados (institucionais e comunitários), capazes de con-

templar as diversas necessidades e as capacidades reais das pessoas com diferentes trans-

tornos mentais. 

Neste contexto, nas últimas décadas, também se incrementaram os tratamentos não far-

macológicos para a demência. Mas, apesar da sua ampla utilização ao nível internacional, 

muitas vezes, estes tratamentos também não são adaptados e avaliados adequadamente, 

ou sistematicamente implementados. 

Em todo o caso, existe um crescente reconhecimento de que as intervenções psicossociais 

podem ter níveis semelhantes de eficácia como os medicamentos, e de que ambos podem 
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ser combinados - conforme consta das Normas da DGS (2011), a intervenção psicofar-

macológica não deve constituir a única possibilidade. 

Como referimos, apesar do reconhecido aumento das intervenções não-farmacológicos 

na prática clínica, como centros de estimulação cognitiva e de memória (mais comuns em 

entidades psicogeriátricas e em residenciais), até o momento, poucos estudos conhecidos 

avaliaram intervenções cognitivas de forma sistemática nas várias populações psicoge-

riátrica, comparando as diferentes áreas geográficas e diferentes contextos de vida (co-

munitários e institucionais). O facto de já existir em Portugal um conhecimento relevante 

sobre o prejuízo cognitivo em idosos que vivem na comunidade, e de os dados apontarem 

para a necessidade de práticas diferenciadas, também justifica a pertinência de uma im-

plementação sistemática de programas previamente planeados (i.e. passíveis de avalia-

ção), em diferentes contextos e áreas geográficas. A intervenção em zonas urbanas e ru-

rais, contribui para identificar e diferenciar ou aproximar os obstáculos que diariamente 

comprometem o acesso das pessoas mais velhas com alterações cognitivas e, por vezes, 

com patologia mental prévia (doença ou incapacidade intelectual). 



Plataforma MentHA 

 

53 

Anexo B - Protocolo de avaliação MentHA   

O protocolo de avaliação MentHA é um instrumento composto por várias provas neurop-

sicológicas cuja seleção tem como objetivo proporcionar uma avaliação global do funci-

onamento cognitivo, comportamento, emoção, personalidade e funcionalidade [Aval21]. 

Os testes selecionados para este trabalho são frequentemente utilizados na prática clínica 

internacional e nacional com reconhecida qualidade técnica na identificação das funções 

cognitivas e validados para a população portuguesa. Adicionalmente, a escolha dos ins-

trumentos recaiu também no facto de serem medidas de avaliação de aplicação breve.  

O Protocolo está dividido em 2 partes, de acordo com a avaliação de variáveis de estudo 

e da intervenção. A 1ª parte permite caracterizar os participantes, após a fase de referen-

ciação, para avaliar as variáveis de estudo (complementares, mas necessários para o pro-

jecto) e permite perceber se reúne critérios para integrar o programa. Consiste num ras-

treio subjacente ao nível da entrevista clínica, preferencialmente com a presença do in-

formante/cuidador. São avaliadas uma série de dimensões através de vários instrumentos, 

que se apresentam na Tabela 1. 

Critérios de inclusão: 

• Idade igual ou superior a 50 anos;  

• Residente na Comunidade ou Instituição; 

• Diagnóstico Neuropsiquiátrico; 

• Queixas cognitivas, Defeito cognitivo ligeiro ou Demência;  

• Cuidador identificado (de preferência). 

A 2ª parte consiste na avaliação de variáveis referentes à intervenção, sendo aplicadas nas 

fases “pré-teste“ e “pós-teste”. Em termos práticos, o 1º momento de avaliação deverá ser 

realizado nas instituições de referência protocoladas com os parceiros locais e o 2º mo-

mento no local da intervenção (comunidade), a fim de se assegurar a diferença entre “Pro-

jecto-Estudo” e o “Programa” (comunitário). Por razões de facilidade de manuseamento 

e de ritmo de aplicação da bateria, construiu-se um caderno de respostas e o caderno com 

as principais instruções de aplicação de cada instrumento.  
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O Trail Making Test (TMT) A e B têm características técnicas que implicam que as ano-

tações e as correção dos erros sejam feitas nas folhas próprias de cada instrumento e que 

são entregues à parte para preenchimento pelo sujeito. Assim, o material para o exame 

neuropsicológico incluído na prova é:  

• Caderno de respostas onde se registam os resultados e respostas de cada sub-

teste a complementar o protocolo de avaliação;  

• Caderno de estímulos para a aplicação de cada um dos instrumentos: as folhas 

de resposta TMT – parte A e parte B; as folhas de resposta do ACE-R.  

O material adicional requerido para a aplicação é, como habitual,  2 lápis para o sujeito 

realizar as provas TMT  e as tarefas viso-construtivas do ACE-R e Memória Visual,  uma 

caneta verde (ou de cor diferente) para anotação imediata de erros nas folhas de resposta 

do TMT  e um cronómetro para controlo do tempo nas provas que o exigem.  

Na aplicação, cada prova tem um conjunto de instruções que devem ser seguidas tal e 

qual como estão expostas. As provas devem ser aplicadas pela ordem em que são apre-

sentadas, e o examinador deve ler as instruções ao sujeito da forma mais natural e pausada 

possível, mas seguindo textualmente o que está escrito. Cada secção tem uma área espe-

cífica onde o examinador deve anotar as cotações e as pontuações relativas ao desempe-

nho do sujeito.  

O examinador não deve fazer comentários sobre os resultados nem fornecer mais instru-

ções do que as que estão mencionadas em cada uma das partes da prova. Contudo, acei-

tam-se – pontualmente, e só nos casos em que o examinador verifique que o sujeito co-

meça a apresentar sinais de forte frustração – alguns comentários que possam ser inter-

pretados como o sujeito de modo a garantir um nível de motivação suficiente para a con-

tinuação do desempenho na prova. 

Devem também ser anotadas as observações sobre a experiência do examinador: que di-

ficuldades sentiu no contacto com o sujeito; e de que modo se desenvolveu o desempenho 

técnico do sujeito, que dificuldades notou na aplicação do instrumento e de cada prova, e 

qual a sua apreciação global do instrumento e da sua aplicabilidade. Este tipo de 
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informação pretende ser um complemento à informação obtida através da aplicação dos 

instrumentos de medida, útil na interpretação dos resultados.  

Em termos do manual de aplicação e cotação, cada conjunto de provas de avaliação neu-

ropsicológica tem instruções e regras de aplicação específicas. Nesse sentido, todos os 

instrumentos são apresentados através das seguintes dimensões: “descrição”, “aplicação” 

e "cotação e interpretação dos resultados”. 

O questionário sociodemográfico é composto por 14 questões para caracterização socio-

demográfica dos participantes tendo as seguintes variáveis: Sexo, idade, nacionalidade, 

residência, escolaridade, situação laboral, identificação da profissão, situação económica, 

estado civil, agregado familiar, estrutura familiar, avaliação subjectiva do estado de sa-

úde, identificação de doenças. O modo de preenchimento é feito com a seleção de uma 

opção de resposta e redação da profissão e doenças apresentadas pelo sujeito.  

A entrevista clínica é composta por um guião de perguntas sobre a saúde global e cogni-

ção. A informação recolhida deve ser validada por um informante se este acompanhar o 

sujeito à sessão de avaliação.  A validação da resposta é codificada com “CI” que significa 

Cuidador Informal. O examinador deverá realizar as perguntas de forma natural e dirigida 

de modo a não haver dispersão de tempo.  
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Anexo C – Testes de Usabilidade 

 

Figura 19 - Testes de Usabilidade I 



Plataforma MentHA 

 

57 

 

Figura 20 - Testes de Usabilidade II 
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Figura 21 - Testes de Usabilidade III 
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Figura 22 - Testes de Usabilidade IV 
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Figura 23 - Testes de Usabilidade V 
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Figura 24 - Testes de Usabilidade VI 
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Figura 25 - Testes de Usabilidade VII 
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Figura 26 - Testes de Usabilidade VIII 
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Figura 27 - Testes de Usabilidade IX 
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Anexo D – Manual de Utilizador 

O Manual apresentado destina-se ao Revisor, visando abranger as funcionalidades base 

da aplicação. 

Registo de Revisor. 

1. Aceder ao canto superior direito ao Login; 

2. Carregar na TAB de Registo; 

3. Proceder ao Registo; 

4. Inserir o Código Validação MentHA (0000). 

Registo de Paciente. 

1. Iniciar sessão; 

2. Aceder ao Menu: 

a. Projeto MentHA; 

b. Protocolo de Avaliação MentHA. 

3. Carregar na Tab “Inscrição de Paciente”; 

4. Preencher os dados do paciente; 

5. Submeter. 

Criar e inserir Pergunta num Teste. 

1. Aceder ao Admin via “https://projeto-MentHA.herokuapp.com/admin”; 

2. No menu lateral esquerdo selecionar a opção "questions"; 

3. Selecionar a opção "Add question"; 

4. Se a pergunta for de escolha múltipla, preencher a checkbox do campo "múltipla"; 

5. Preencher o campo "Category" com o nome da categoria (ex.:“Saúde Global”); 

6. Preencher o campo "Text" com o texto da pergunta (ex.:"Já teve ou tem Parali-

sias?"); 

7. Se houver alguma instrução a ser passada ao revisor ou paciente, preencher o 

campo "Explain"; 

8.  Se a pergunta tiver uma imagem associada, preencher o campo "Cover" com o 

caminho da mesma (ex.:” pMentHA/images/folha_estimulos_1.png”, 

9. Colocar o valor "1" no campo "Stimulus". 

10. Definir no campo "Question Order"(preencher apenas uma): 

a. No campo “Order” a ordem da pergunta no teste; 

b. No campo "Test" colocar o teste onde se quer inserir a pergunta (ex.:"Mo-

nit_I"). 

11. Se a pergunta for  de resposta múltipla, definir no campo “Options”: 

a. Colocar as respostas correspondentes (ex.:"Option": "Sim", "Order": 1) 

https://projeto-mentha.herokuapp.com/admin
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12. Finalizamos o processo ao selecionar a opção “Save.” 

Inserir uma Pergunta já existente num Teste. 

1. Aceder ao Admin via “https://projeto-MentHA.herokuapp.com/admin”; 

2. No menu lateral esquerdo selecionar a opção "questions"; 

3. Selecionar uma pergunta já existente; 

4. No campo "Question Orders": 

a. Selecionar a "Question Order" em branco e colocar a ordem que essa per-

gunta vai ocupar noutro teste (ex.:"Order": "2"); 

b. No campo “Test”, selecionar o teste onde se vai inserir a pergunta 

(ex.:"Monit_I"). 

5. Selecionar a opção "Save" para finalizar o processo. 

Iniciar Teste. 

1. Iniciar sessão; 
2. Aceder pelo menu ao “Protocolo MentHA”; 
3. Selecionar o botão no final da página “Tabela de Avaliações”; 
4. Inscrever um Paciente se não estiver inscrito; 
5. Selecionar a opção “Iniciar Teste” presente na tabela de avaliações referente ao 

paciente inscrito. 

https://projeto-mentha.herokuapp.com/admin
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Anexo E - Mockups 

Inicialmente foram criadas Mockups para as várias representações dos ecrãs da aplicação. 

Ao entrar na aplicação, o utilizador visualizará a página Home, como é possível ver na 

Figura 28, onde será possível ver uma descrição sobre o projeto e será possível aceder, ao 

clicar, ao protocolo MentHA, MentHA-CARE, MentHA-COG, About us e será possível 

entrar (login/registo) na aplicação. 

 

Figura 28 – Home 

Ao clicar em “Entrar” e depois de fazer o login, será apresentada uma página onde é 

possível inscrever pacientes, como está demonstrado na Figura 30.ou verificar o estado 

de avaliação, visível na Figura 29. Na secção de “Inscrição de Pacientes”, é possível rea-

lizar a inscrição de pacientes, através da introdução dos dados pedidos. Na secção “Ava-

liação”, o psicólogo irá conseguir visualizar a parte de avaliação em que cada paciente 

está e o estado da avaliação de cada parte, igualmente. O psicólogo irá conseguir ver, 

assim, se o teste já foi concluído e se é necessário, ou não, realizar a avaliação e/ou o 
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relatório e será possível também iniciar a realização do teste, como demonstrado na Fi-

gura 29. 

 

Figura 29 - Avaliação de Pacientes 

É também possível ao revisor inscrever um paciente, apenas tem que mudar o TAB para 

“Inscrição de Pacientes”, representado na Figura 30. 
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Figura 30 - Inscrição de Pacientes 

Ao clicar no paciente, o psicólogo terá acesso aos dados pessoais do paciente, incluindo 

as doenças do mesmo e conseguirá ver em que parte da avaliação está o mesmo, como é 

possível verificar na Figura 31. 
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Figura 31 - Informação Pessoal 
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Glossário 

MVC Model View Controller 

RNF  Requisito Não Funcional 

RF Requisito Funcional 


