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Resumo

Os disturbios do sono sdo bem mais comuns do que seria de esperar. Em especial, os habitos de
sono e as ocorréncias de perturbagdes do sono podem originar consequéncias em virtude de um
sono nao reparador. Em parte, o uso crescente de dispositivos eletronicos, os habitos alimentares
¢ o0 ndo acompanhamento do ciclo solar, na atividade diaria, constituem, entre outros, fatores de
perda de qualidade no sono. Dificuldades em adormecer ou acordar de noite, ou ainda cansago ao
acordar, ou também sonoléncia diurna, sdo alguns dos sintomas reportados que parecem indicar
a necessidade de estratégias para melhorar o sono.

Tradicionalmente, o recurso a medicacdo permanente ou frequente constitui a solu¢do mais
frequente. Neste contexto, ¢ proposta uma alternativa em que se estuda os comportamentos do
individuo e se avalia um conjunto de fatores, de modo a auxiliar a realizagdo de um sono
reparador, a imagem de um treinador pessoal, para alterar e reforgar comportamentos que sejam
indutores de melhores praticas e, dessa forma, um melhor sono.

As tecnologias de informag@o e comunicagdo proporcionam a oportunidade de recolha e
tratamento de dados biométricos ¢ de ambiente, que permitem monitorizar a qualidade e
quantidade de sono e de processar estes dados de forma a cruzar o conhecimento existente sobre
padrdes e comportamentos que podem melhorar a qualidade de descanso de um individuo.

A proposta deste trabalho ¢ a realizacdo de um treinador de sono com recurso a uma Aplicacio
Movel, que use os dados biométricos individuais, em complemento com alguns dados do
ambiente, assim como uma avaliacdo periddica, e que monitorize comportamentos de forma a

melhorar a qualidade de sono do individuo.

Palavras-chave: sono, distirbios do sono, sensores, aquisicdo de dados, processamento de dados
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Abstract

Sleep disorders are more common than one might expect. In particular, poor sleep habits and
sleep disturbance events can have consequences due to non-restorative sleep. Also, the increasing
use of electronic devices, harmful eating habits, and the non-monitoring of the solar cycle in daily
activity constitute, among others, factors in the loss of quality of sleep. Difficulties to fall asleep
or to wake up at night, tiredness when waking up, or diurnal somnolence are some of the reported
symptoms that seem to indicate the need for strategies to improve sleep.

Traditionally, the use of permanent or frequent medication is the most recurrent solution. In this
context, an alternative is proposed in which the individual's behaviours are studied and a set of
factors that help to achieve a restful sleep are evaluated, in the image of a personal trainer, to
change and reinforce behaviours that induce better practices and thus better sleep.

Information and communication technologies provide the opportunity to collect and study
biometric and environmental data, which allows monitoring the quality and quantity of sleep and
to process this data to cross existing knowledge about patterns and behaviours that can improve
the Individual’s rest quality.

The purpose of this work is the realization of a sleep coach using a Mobile Application, which
uses individual biometric data, in addition to environmental information, as well as a periodic

evaluation, to monitor the behaviour and improve the quality of the individual's sleep.

Keyword: sleep, sleep disorders, sensors, data acquisition, data processing
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CAPITULO 1 - Introducio
1.1 Introducio

O presente capitulo tem como finalidade a de fazer explicagdo, sobre alguns
dos conceitos relevantes no texto, assim como a de dar dilucidacdo acerca da motivagado
do trabalho, tendo como principal objetivo, ressaltar alguns dos problemas de sono
existente, e a forma em que estes se apresentam como desafios para o desenvolvimento
do trabalho, também encontrasse em este capitulo, as possiveis ou melhoras que podem
servir perante estes problemas. Quais s3o os objetivos que foram desenhados para o
desenvolvimento do trabalho, e a forma em como o trabalho foi estruturado em cada

capitulo.
1.2 Contexto e Relevincia

Como referéncia, o artigo "Insonia. Um grave problema de saude publica",
emitido pela Cdrdenas (2015) Departamento de City Medical Center Internal Medicine
ABC México, explica que uma pesquisa internacional mostrou uma prevaléncia de
37,2% em Franga e Italia, 27,1% nos EUA e 6,6% no Japao. No México, em 1997,
realizaram-se trés estudos que mostraram prevaléncia da insoénia em aproximadamente
30% da populagdo, enquanto, noutro estudo em 2004, se publicaram os resultados de
um estudo realizado em trés cidades: Buenos Aires, Sdo Paulo e México, cujos
resultados foram sintomas de insoénia em 36,5% da populagdo. Isto torna evidente a
necessidade de criar um sistema que ajuda a melhorar a qualidade do sono das pessoas
e, neste sentido, a tecnologia ¢ uma fonte de solugdo global. Nos ltimos anos, varios
dispositivos tém sido criadas para recolher dados biométricos, tais como sensores de
fotopletismografia (PPG) dos quais se obtém a informacdo sobre o funcionamento
interno do corpo humano, que ¢ obtido por meio do fluxo sanguineo na pele. Os sinais
recebidos por estes dispositivos podem ser transformados em informagdes que vao
qualificar as atividades da pessoa, o que d4 uma resposta de certo ou errado na

manuten¢do do corpo humano (Domingues e Gouveia, 2020).
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As informagdes fornecidas pelos sensores podem ser aproveitados para criar
uma aplicacdo protdtipo para instruir e informar o individuo sobre as mudancas a fazer
na sua rotina diaria de forma a alcangar o ciclo de sono completo, isto ¢, aproveitar a

informacao para desenhar um treinador virtual do sono.
1.3 Motivac¢ao para o Trabalho

O problema dos distarbios do sono ¢ que, infelizmente, para uma grande
maioria da populagdo, pode ndo ser considerada como uma doenga, e devido a isto, sdo
pouco ou nada existentes os profissionais na area da saude com especialidade nos
distarbios do sono. Estudantes e trabalhadores que sdo regularmente sujeitos as
pressdes das suas responsabilidades sdo os mais afetados por estas doengas. Nesta
posicao, surge a preocupacao de utilizar os avancos tecnoldgicos atuais para o beneficio
de uma grande percentagem da populagdo, sendo viavel o uso dos sensores PPG, cuja
inovagao ¢ utilizada pela populagdo com interesse de se manter atualizados com as
tendéncias tecnoldgicas, sem ser estas muito invasivas.

Por conseguinte, este documento centra-se na andlise dos dispositivos e
tecnologias que geram monitoramento e coleta dos dados biométricos, especificamente
aqueles que referem os dados do sono, € que sdo importantes para o estudo, sendo esta
a principal fonte para o reconhecimento dos possiveis distarbios do sono.
Notavelmente, esta pesquisa tem como objetivo, com a ajuda de dispositivos
tecnoldgicos, o desenho de um protdtipo de aplicativo para melhorar o tempo de sono

noturno.
1.4 Problemas e Desafios

No interesse da qualidade de vida do individuo, é considerado como um
problema os efeitos que a transformacao social do século XXI tém causado no descanso
(sono) que as pessoas devem dar ao corpo. A civiliza¢do atual tem sofrido grandes
alteracdes nos ultimos tempos, a rotina de trabalho, casa, estudos, e os varios
compromissos da rotina didria, tornam-se fatores influentes para o nivel de stresse; e

obviamente, esta por sua vez produz fadiga, assim como, esgotamento psicologico,
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fisico e algumas vezes emocionais, por isso, todos os organismos mostram mudancas
ritmicas diarias nas suas fungdes e comportamentos fisioldgicos; esses ritmos sao
fortuitos e sem um padrdo (Alde, Azevedo e Hasan, 2005). Nos seres humanos, um dos
ritmos mais importantes ¢é: o ciclo do sono - um estado natural de consciéncia diminuida
e metabolismo lento ou reduzido, em que a percecdo do ambiente ao redor ¢ menor. O
estado do sono ocupa cerca de um terco da vida de uma pessoa e, a este respeito, €
importante entender que a qualidade do sono tem grande influéncia na vida diaria
(Santos, 2006).

Contudo, o sono pode ser perturbado por varios fatores: a nivel psicolégico
encontramos o stresse no primeiro lugar da origem dos disturbios do sono. Os
principais fatores de stresse sdo geralmente pressdes relacionadas com a escola ou
trabalho, problemas familiares, morte ou doenga grave de pessoas proximas. Por isso a
qualidade do sono ¢ restabelecida quando o fator desaparece. Por outro lado, o estilo
de vida do individuo também impede aproveitar de uma boa noite de sono; por
exemplo, beber alcool ou bebidas com cafeina a tarde ou a noite, exercitar-se pouco
antes de ir para a cama, ter horarios irregulares de manha e tarde, as atividades do
trabalho que precisem de um intenso esfor¢o mental, ou trabalhar em turnos noturnos,
podem fazer que o tempo do sono seja ineficaz (Littlehales, 2016).

Além disso, fatores ambientais, como temperatura muito quente ou muito fria,
elementos sonoros, espagos com muita iluminagao, podem ser obstaculos para ter um
sono profundo. Outro fator ¢ o fisico, como problemas de artrite, ressonar ou apneia do
sono, a narcolepsia ou dores, que também podem afetar a capacidade de adormecer ou
acordar durante a noite. Para as mulheres, a gravidez, as altera¢des hormonais, o ciclo
menstrual ou da menopausa também podem interferir com o sono. Finalmente, ndo
menos inerente, pode ser mencionado o uso de drogas, descongestionantes,
antiasmaticos ou antidepressivos, que podem ter efeitos secundarios e ocasionar
disturbios do sono (Littlehales, 2016).

Obviamente, estes fatores causam disturbios do sono, tais como: insdnia, cuja
modificacdo dos padrdes normais de sono manifesta-se como a incapacidade de

conciliar o sono, acordar frequentemente durante a noite ou diminui¢do do periodo de
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sono normal; apneia do sono (uma redu¢do de fluxo de ar leva a uma diminuicao de
oxigénio no sangue e interrupgao despertares); sindrome de narcolepsia para os quais
ha sonoléncia diurna excessiva e ocorre em situacdes extraordindrias (em pé, comer ou
falar); pesadelos e terrores noturnos; sonambulismo; ¢ sindrome das pernas
inquietas (comichdo e sensagdes de dor nas pernas que fazem com que o movimento
continuo dos membros inferiores) sdo doengas que atrasam o inicio do sono
(Littlehales, 2016).

Os disturbios do sono ou problemas para dormir, tém dado origem a varios
estudos na area das tecnologias, baseados na monitoriza¢ao dos dados biométricos do
sono, ressaltando que dormir ¢ um processo mais complexo do que parece: Ribeiro,
Brook, e Reimao (2009) explicam que o sono ¢ um estado heterogéneo, onde existem
os Movimentos Oculares Rapidos (REM), que acontece num 20% de todo o sono de
um adulto e o resto ¢ chamado NREM (nao-REM ou sem movimento ocular rapido),
ou seja, o sono ¢ uma atividade especial gerada por regides especificas do cérebro em
eventos ciclicos, e ¢ realizado o registo por meio das ondas cerebrais que ocorrem
durante as diferentes fases.

Assim as ferramentas tecnologicas criadas, registram os dados do sono através
dos sensores que capturam a velocidade do fluxo de sangue, em base ao bombeamento
do coracdo, assim como a sensores fotopletismografia (PPG) que desempenham esta
fun¢do com a emissdo de luz intradérmica, que derivam sinais elétricos durante a
atividade cardiaca para medir a variabilidade do ritmo cardiaco (HR) durante longos
periodos; estes dispositivos requerem um diodo emissor de luz (LED), para o seu
funcionamento, além de um microcontrolador externo para realizar leitura, e devem ser
utilizados em locais do corpo com a maior concentracdo de vasos sanguineos, por
exemplo, no pulso. Em consequéncia, A pesquisa baseia-se no uso de tecnologias de
informagdo e comunicagdo (TIC) com PPG para criar um sistema de apoio que capacita
o individuo em controlar o sono, realizando atividades didrias que regulam o ciclo de
sono sauddvel. Este sistema ¢ um prototipo de aplicagdo que usando os dados

biométricos, consegue monitorizar o sono com o sensor PPG para fornecer um guia ou
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acOes habituais que ajudem a melhorar a frequéncia cardiaca e, assim, ter um sono

reparador e descanso adequado (Domingues e Gouveia, 2020).

Neste sentido, o trabalho desenvolve-se a partir das seguintes questdes:

Qual ¢ o processo de sono e que avangos tecnologicos existem para
melhorar a sua qualidade?

Quais sdo os sinais que a tecnologia biométrica capta para estudar o
sonho?

Como funciona o processo de monitorizagdo do sono nos dispositivos
tecnoldgicos atuais?

E possivel criar um protétipo aplicativo que ajude a melhorar os habitos

do individuo e a qualidade do sono?

1.5 Objetivos da pesquisa

Sao objetivos do presente trabalho, os seguintes:

Descrever o sono e as ferramentas tecnoldgicas atualmente
desenvolvidas para melhorar a sua qualidade.

Conhecer os sinais biométricos uteis para monitorizar o sono através das
tecnologias de informagdo e comunicagao.

Analisar o processo de monitorizacdo dos dispositivos tecnoldgicos
atuais e quais os dados que facilitam a obtencdo dos dados biométricos.
Desenhar um treinador do sono virtual, como um protétipo de aplicagdo

que ajude a melhorar os habitos do individuo e a qualidade do sono.

1.6 Estrutura do trabalho

A presente dissertacdo de mestrado estd organizada em cinco capitulos. O

primeiro capitulo apresenta o tema, a sua relevancia e os objetivos do trabalho.
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O segundo capitulo, tem por visto a revisdo da literatura existente, com a
finalidade de dar forma a cada um dos conceitos que sdo utilizados, e algumas
metodologias adotadas.

No terceiro capitulo, trata-se h4 abordagem da proposta desde a visdo de quais
sdo as metodologias que servem como ferramenta para o desenvolvimento da

investigacao.

O quarto capitulo, permite abordar a implementacdo da aplicacdo, e dos
sistemas pelo quais esta conformada, assim como dar uma vista de olhos ao seu visual
final frente do utilizador.

O quinto capitulo trata sobre os resultados que forma obtidos, através das
metodologias implementadas.

O sexto capitulo apresenta as conclusdes que foram obtidas do trabalho, assim
como proporciona uma visdo do que poderiam ser os trabalhos futuros a partir da

investigacao realizada.
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CAPITULO 2 — Revisio da literatura

2.1 Introducio

Este capitulo tem por objetivo, fazer uma pesquisa no que sdo os diferentes
conceitos que vao conformar os aspetos mais relevantes da investigacdo, permitido
desenvolver os conhecimentos acerca do sono e as suas fases, como este funciona no
corpo, tratar dos conceitos relevantes a os diferentes transtornos existentes, dando
também uma abordagem ao ritmo circadiano, como este pode ser estimulado, e/ou
monitorizado através de diferentes sensores, sejam estes para ha obtencdo de dados

biométricos, assim como do ambiente da pessoa no espaco do sono.

2.2 Sono e suas funcoes

O sono ¢ considerado como um processo de vida inerente ao desenvolvimento
do corpo humano, ou seja, uma necessidade bioldgica que envolve a restauragdo das
funcdes psicoldgicas e fisicas do individuo e, embora seja um fendmeno significativo,
para a investiga¢do cientifica ainda existem incognitas sobre o sono, de modo que pode
parecer um processo passivo. As técnicas para medir a atividade cerebral, mostraram
como um estado dindmico da consciéncia no qual ocorrem varias modifica¢des do
corpo, tais como a frequéncia cardiaca (HR), a respira¢do, a temperatura do corpo, as
funcdes enddcrinas (hormonais), e a pressdo sanguinea, o qual através do descanso, o
corpo recupera a energia (Domingues e Gouveia, 2018).

A ciéncia ensina que os seres humanos devem dormir a noite até 8 horas, tempo
durante o qual um processo chamado de sono homeostasia, que regula a necessidade
de sono, traz o sono na hora certa para dormir o suficiente, para manter o equilibrio
interno. Assim sendo, o dia tem 24 horas, das quais o corpo deve descansar 8§ horas e
estar ativo o resto do dia (16 horas), no entanto, quanto mais dindmico for o dia, mais
necessidade de dormir tem o individuo. Assim, os seres humanos passam grande parte
de suas vidas a dormir, indicando a importancia das fungdes do sono: a protecdo, a
restauracdo, o ajuste ou manutencdo do sistema bioldgico do corpo, bem como o

desenvolvimento eficaz das pessoas (Littehales, 2016).
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Obviamente, sono e vigilia s3o processos co-dependentes, e cumpri-los
corretamente permite a sobrevivéncia. Nick Littlenhales no seu livro "SONO" (2016)
explica que os padrdes histéricos parecem dar menos importancia ao dormir, porque a
sociedade esta & dormir menos horas; No entanto, os pesquisadores cientificos estdo a
vincular uma grande percentagem dos problemas de saude fisica e psicologica aos maus
héabitos do sono (para isso ¢ a importancia de fazer algo que melhora a qualidade do
sono). Também argumenta que os avangos tecnoldgicos, como a internet e os telefones
celulares mudaram a nossa forma de comunicar e estdo a consumir muito do nosso
tempo, como acontece com o trabalho e as responsabilidades didrias. Neste sentido,
quantas mais atividades possui uma pessoa, mais ¢ preciso de dormir, mas se o
organismo ¢ privado de este tempo 6timo de sono noturno, ¢ quando se produz o
deterioro das fungdes diurnas, como, diminuicdo do rendimento intelectual, a
capacidade do raciocinio logico, a memoria, a resposta motriz, € por sua vez altera o

estilo de vida dos seres humanos (LittleHales, 2016).
2.3 O sono e as suas fases

As fases do sono podem ser distinguidas através da atividade do cérebro
capturado ao medir as ondas cerebrais quando se realiza um eletroencefalograma
(EEG), e dependendo destas ondas ¢ que os estados de vigilia ou sono ocorrem. Na
hora de dormir deve ser de cinco (5) estdgios progressivos que criam um ciclo repetitivo
aproximadamente cinco (5) vezes durante a noite (Littlehales, 2016). As quatro (4)
primeiras fases sdo do sono NREM (movimento ocular ndo rapido): durante a fase 1
do sono o processo comega, os olhos movem-se lentamente, diminui a atividade
muscular, e pode até mesmo capturar o que acontece ao seu redor porque as ondas
cerebrais vao progressivamente reduzir a frequéncia e amplitude; na fase 2 continua a
diminuir o movimento do olho, existe maior relaxamento muscular, a frequéncia
cardiaca e respiratdria sdo mais lentos e vao tornar o sono mais fundo; a Fase 3 ¢ a fase
de repouso, onde se bloqueiam os estimulos que possam existir no ambiente, mas no
qual geralmente ocorrem distirbios do sono, e a fase 4 ¢ a profundidade do sono de

recuperagdo, fisica e mental do organismo. Até agora, o processo leva cerca de 90
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minutos (Domingues e Gouveia, 2018).

Agora, a Fase 5 ¢ o sono REM (movimento rapido dos olhos), em que o cérebro
constrdi histdrias, o que aumenta a pressao atividade cerebral, os batimentos cardiacos
e sangue, € por sua vez o tonus muscular desaparece. Cientificamente, ¢ dito que ¢
possivel que o sono REM esté relacionado com os eventos vividos ou aprendizagens

adquiridas durante o dia (Littlehales, 2016).

Algumas pessoas podem ter dificuldade em adormecer, interrompendo o ciclo
de horario de sono, por exemplo, as pessoas com uma ritmo de vida movimentado e
complexo, no qual suas atividades diarias se estendem por mais de 16 horas, ou seus
maus habitos ndo permitem de ter o sono em uma hora razoavel, entdo eles tendem a
dormir menos horas ou dias, enquanto os outros estdo geralmente acordados, e
consequentemente, se vao sentir cansados, sonolentos, tendo um desempenho baixo as
poucas horas depois de ter acordado. Da mesma forma, algumas pessoas podem sentir
sono mais cedo e dormir muito cedo e acordar de manha cedo, resultando em mau
desempenho em atividades da tarde e sonoléncia quando ele deve estar ativo. De
qualquer maneira, os ciclos do sono vém-se afetados e ate ¢ possivel que o organismo
sofra estas consequéncias devido a os cambios bruscos do ritmo do sono (Domingues

e Gouveia, 2018).
2.4 Os distarbios do sono

Por causa dos hébitos didrios ¢ comum na nossa sociedade acordar cedo e ir
para a cama mais tarde, o que corresponde a necessidade de trabalhar um pouco mais,
0 que aumenta a prevaléncia de disturbios do sono. Para a maioria das pessoas,
distirbios do sono ndo sdo considerados como uma doenga, por isso ha pouca
assisténcia ou necessidade de pessoal de saude, que possam oferecer os seus servigos
na area da satde do sono. Pelo qual deve de ser enfatizado que a qualidade do sono
influencia nossas vidas didrias, e a sonoléncia diurna excessiva pode ser um reflexo de
uma ma noite de sono (Domingues e Gouveia, 2018).

Os distarbios do sono muitas vezes pode ocorrer em adultos, sendo causada por
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fatores externos relacionados com o ambiente em que dormimos e atividades

desenvolvidas. E interessante notar neste ponto que o sono tem quatro estagios, cada

um responsavel por uma atividade diferente. Quaisquer dificuldades em qualquer das

fases do sono pode prejudicar a curto e longo prazo. Existem mais de 100 disturbios do

sono. Eles podem ser agrupados em quatro categorias principais (Littlehales, 2016):

1)

2)

3)

4)

Dificuldade em adormecer ou manter o sono: A dificuldade em adormecer e ficar
acordado estdo diretamente relacionados a insonia e hipersonia, sendo a causa direta
do trastorno do sono ndo conciliar ao inicio, e ¢ definido pela Sociedade Brasileira do
sono, como dificuldade em iniciar ou manter o sono, ndo permitindo o sono reparador,
que ajuda ao nosso estado mental e fisico durante o dia. A causa da insdnia podem ser

nossos habitos diarios ou algum tipo de doenga fisica ou mental.

Problemas para ficar acordado: hipersonia ou o desejo de estar constantemente em
estado de sonoléncia, estas causas relacionadas com o sono atribuiveis a narcolepsia,
que ao progredir da doenca ¢ a sua intensidade pode ser perigoso por causa da
facilidade com que as pessoas podem cair em um sono profundo em atividades comuns

como pode ser conduzir.

Problemas para ser capaz de manter uma rotina de sono regular: eles podem ser
atribuidas a problemas causados por ndo manter seus héabitos de sono, que € o caso dos
que trabalham em turnos, por causa da impossibilidade de ter um habito de trabalho
continuo; ficar acordado dia e noite, ou problemas que ocorrem durante a transi¢do
entre a sindrome de sono-vigilia ou jet-lag atacando pessoas que cruzam varios fusos
horarios em um periodo muito curto de tempo deixando o desalinhamento do relogio

circadiano.

Comportamentos incomuns durante o sono ¢ um comportamento irregular durante o
sono, como pode ser o caso de um trauma gerado em qualquer fase da vida, os terrores
noturnos, sonambulismo e sonho particularmente violento que pode cortar o sono REM

para despertar violentamente.

Como argumento, a Organizacdo Mundial de Satide (OMS) 2014 considera que

0 sono ndo ¢ um prazer, mas sim uma necessidade, pois ¢ uma exigéncia do corpo fazer
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uma pausa. O ndo cumprimento de esta rotina fisioldgicas causa redug@o dos reflexos,
diminui a capacidade em problemas de concentragdo, reduze o apetite ou gera
problemas do estdbmago, o que altera o funcionamento geral do nosso corpo, bem como
o aumento do risco de acidentes na vida quotidiana e causa desequilibrio no
desempenho.

Por conseguinte, a OMS faz uma classificagdo de distarbios do sono, e explica
que existem transtornos primarios, tais como a insonia, cuja dificuldade de iniciar ou
manter o sono gera interferéncia nas atividades diarias, e em vez disso ¢ hipersonia
sono excessivo, e causar prolongada dia e noite dorméncia; e também transtornos
secundarios que estdo relacionados com doengas, como o sindrome de apneia
obstrutiva do sono, e o sindrome das pernas inquietas, além da qualidade da
alimentagdo e quantidade de atividade fisica durante o dia (Domingues e Gouveia,
2018).

Por outro lado, Nick Littlehales, no seu estudo, propde um novo plano para
recarregar o corpo e o espirito, explica que fatores externos relacionados com disturbios
do sono sdo muito diversos, € que o nosso desenvolvimento em estado de vigilia,
poucas horas antes de ir dormir influencia significativamente na qualidade do sono, por
exemplo, diz que a relagdio com a tecnologia através de computadores, tablets,
smartphones, TVs ou telemoveis antes de dormir, se tornou num mau hébito, o que
criou um certo nivel de dependéncia tecnoldgica nos ultimos tempos, mas essa
atividade s6 cria tensdo e mantém o cérebro alerta, tendo em conta que a luz artificial
desses dispositivos também nos afeta, pelo que ha um atraso no inicio do ciclo do sono
(Littlehales, 2016).

Outro fator mencionado por Littlehales (2016) € a temperatura; o nosso corpo
vem de altas temperaturas produzidos pela correria do dia, vocé precisa de um fresco e
agradavel lugar para ter um sono reparador, € ndo so isso, a cama deve ser um lugar
confortavel e macio para permitir descanso ideal, além da presenc¢a de luz que impede
o desempenho adequado do cérebro para realizar cada fase das ondas ciclo do sono,
razdo pela qual o individuo deve ser isolado da luz, outro aspeto que ¢ muito importante

¢ de fazer uma boa limpeza do corpo antes de ir para a cama para gerar conforto.
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2.5 Ritmo Circadiano

Tendo ja como base de conhecimento alguns dos disturbios do sono existentes,
pode-se dizer que a carga principal do nosso controlo corporal, e nossos ciclos de sono,
¢ o reldgio interno ou ritmo circadiano, que ¢ um loop ou iteracdo interna de 24 horas
gerido por esse nosso relogio interno e que ¢ parte do nosso processo evolutivo. Este
reldgio interno ¢ diretamente influenciado por fatores externos, os principais: luz do
dia, temperatura e o habito das horas da comida, que ndo podem ser modificados por
nds; mas que o fato de ndo ser mudado ndo significa que vocé ndo pode ajustar, como

pode-se observar na figura 1 (Littlehales, 2016).

Ritmos Circadianos
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Figura 1. Ritmos Circadianos
Fonte: Adaptado de Littlehales, 2016

Sabendo que ¢ a melatonina a principal hormona na produ¢@o de uma boa noite
de sono, deve-se notar que o corpo comeca a producdo durante a noite em resposta a
falta de luz, isto porque o sono € um processo que faz parte da nossa evolucio e

reconhece nossos habitos mais primitivos, como o fato de que vivemos com as luzes
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da lampada da revolucdo industrial, e a hora de se deitar indica que tudo deve ser
escuro. Como a luz ¢ a nossa maior fonte de referéncia para o reldgio circadiano, este
inicia o processo de estimulagdo e criacdo de melatonina no corpo, nas primeiras horas
depois de escurecer, por isso, se ndo se importar com o tipo de iluminag¢do que usa ou
uso de dispositivos tecnologicos apds este tempo, € possivel que o reldgio interno nao
receba a estimulag@o necessaria para gerar a melatonina que vai proporcionar uma noite
de qualidade (Aloé, Azevedo e Hasan, 2005).

Os seres humanos, como muitas espécies regula muitas fungdes através do
reldgio biologico. O ser humano possui um centro neural localizado no hipotalamo, o
que dé& ordens ao corpo para realizar os ciclos do sono, gerando segundo o ritmo
bioldgico os tempos em que ha mais ou menos probabilidade de se ter sono, isto quer
dizer que, o ritmo circadiano € um mecanismo interno que sincroniza as fungoes tais
como a temperatura corporal, ritmo cardiaco, e a secrecdo de hormonas durante um
tempo perto das 24 horas. Este relogio controla o tempo de sono e vigilia indicando os
momentos de atividade e repouso por um dia. Portanto, nas pessoas que tém um ritmo
de sono-vigilia relacionadas com o dia e a noite, isso ndo influi nas horas de atividade,
mas sim marca uma pausa no tempo do relégio circadiano de acordo com a hora do dia
(Littlehales, 2016).

Obviamente, este mecanismo leva em conta fatores internos do corpo humano
e as circunstancias externas em que a pessoa opera, para o bom funcionamento dos
ciclos sono-vigilia. Por estas razdes, ¢ importante para determinar se realmente 0 nosso
relégio biologico estd funcionando corretamente, por exemplo, se ele ¢ considerado
para ter um bom sono, mas fora do tempo relevante, se houver dificuldades em iniciar
0 sono no inicio da noite, se sé¢ tém dificuldade em manter sono, se isso acontece quase
todos os dias, independentemente do nivel de estresse que sofrem ou o ambiente em
que dormimos, e se hd sonoléncia diurna, ¢ possivel que exista um desajuste no
funcionamento do relogio bioldgico como consequéncia de ndo manter habitos nas

atividades diurnas (Figueiro et al., 2017).
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2.6 Monitorizaciao do sono

Para que haja um controlo adequado do tempo de sono do corpo, sdo requeridos
sensores que permitem o reconhecimento de dados biométricos, consistindo de
diferentes reagcdes em nossos corpos que podem ser registrados através de aparelhos
com esses sensores. Estes dados referem-se, por exemplo, a frequéncia cardiaca, o que
ajuda a cumprir os padrdes de sono, para que possamos melhorar nossos habitos em
termos de sono para acordar do ciclo revitalizados.

Para o estudo, os dados foram obtidos por meio de algoritmos concebidos para
reconhecer por meio de sensores Fotopletismografia (PPG), que reconhece o fluxo
sanguineo da pele e para identificar o nimero de batimentos cardiacos, que estd
conectado diretamente a atividade diaria pessoal e outros sensores que ird reconhecer
se nos estamos movimentando (Domingues ¢ Gouveia, 2020). Além disso, vocé
também deve levar em conta alguns fatores relacionados com o ambiente para dormir,
de modo que eles apresentem caracteristicas especificas, por exemplo, o espaco de
dormir sé deve ser usado como um espago para descansar, dormir ou manter o tipo de
relacionamento sexual exclusivo.

No ambiente também ¢ devido assegurar a decoragdo, deve-se manter minimalista, a
fim de evitar que o cérebro continue a ser estimulado, mesmo quando estamos
dormindo por causa de algumas pinturas ou objetos decorativos que podem criar esses
estimulos. Manter uma temperatura neutra no quarto serd também um fator importante
durante o tempo de sono devido as reagdes que ocorrem no corpo, ndo sendo mantida,
em determinadas temperaturas pode-se necessitar de mais tempo para atingir as
temperaturas necessarias. E, finalmente, o uso da tecnologia deve ser completamente
fora do ambiente de dormir, para evitar o excesso de estimulacdo, e evitar luzes stand-
by de alguns destes dispositivos, que podem ser uma fonte de distracdo para o cérebro.
Note-se que estes fatores (temperatura, luz, o ritmo cardiaco, o fluxo de sangue, e
algumas das atividades desenvolvidas pelo individuo como caminhar, e comer certos
alimentos) sdo dados monitorizados através de sensores PPG que vado reconhecer a
atividade e estudar a influéncia no ritmo circadiano da pessoa. Por exemplo, quando a

Frequéncia Cardiaca diminui em repouso, alguns especialistas explicam, que durante o
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sono sdo reduzidos para cerca de 50 batimentos por minuto, ou pelo menos diminuem
cerca de um 8% do normal, significando que se esta em repouso, durante a vigilia, estes
podem variar de 60 batimentos por minuto em uma pessoa saudavel; ao andar em
atividade, sendo esta que este possa aumentar um 50%, aproximadamente, a uma
frequéncia de 90 a 100 batimentos por minuto, dependendo da intensidade da
caminhada. E assim como a tecnologia PPG pode diferenciar o ciclo do sono

(Domingues e Gouveia, 2018).

2.7 Resumo do capitulo

O capitulo de revisdo da literatura, permite-nos obter o conhecimento acerca de
quais sdo as fungdes do sono e de como trabalham em nosso corpo, permitindo
dilucidar as diferentes fases, o tempo de cada uma delas, e assim de forma especifica
conhecer os variados transtornos existentes, as suas causas € como estes podem estar
organizados entre primarios e secundarios baseados na sua complexidade, pelo que se
faz uma abordagem de como se podem estabelecer alguns exercicios para os melhorar,
em fun¢do das horas estabelecidas pelo reldgio ou ritmo circadiano para segregacao
das diferentes hormonas conhecidas como hormonas do sono, ou de vigilia, que € o
estado de alerta, para assim com estes pardmetros claros e sem querer cometer erros
estabelecer padrdes de como se pode monitorizar por meio de aplicagdes e/ou sensores,

sejam estes para monitorizar o proprio sono ou o ambiente relativo ao espago do sono.
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CAPITULO 3 — Abordagem proposta

3.1 Introducao

Como conjunto de procedimentos para a pesquisa do conhecimento de uma
forma objetiva, a presente investigagdo estd fundamentada nos principios do
paradigma positivista, de tal forma que o estudo carateriza-se por argumentar através
dos dados que representam a realidade, seguindo o principio positivista de que o que
ndo se pode medir ndo ¢ digno de credibilidade. Mendoza (2016) explica que este
paradigma fundamenta-se no racionalismo e utiliza a neutralidade como critério de
objetividade, isto ¢, a epistemologia com base nos fatos.

Portanto, serd desenvolvido sob a pratica da abordagem quantitativa, da qual
Hunter e Leahey (2008) explicam que nas ciéncias sociais, a pesquisa quantitativa
refere-se a investigagdo empirica e sistemdtica de propriedades e fendmenos
quantitativos e as suas relacdes. O objetivo da pesquisa quantitativa ¢ desenvolver e
utilizar modelos matematicos, teorias e / ou hipdteses relacionadas aos fenémenos. O
processo de medi¢do ¢ fundamental para a pesquisa quantitativa, ja que fornece a
conexdo entre a observacdo empirica e a expressdo matemdtica de relagdes
quantitativas. A pesquisa quantitativa ¢ amplamente utilizada em ciéncias sociais como
psicologia, economia, antropologia e ciéncia politica (Huanter e Leahey, 2008,p. 292).

Com base no que foi expresso, a pesquisa quantitativa, de acordo com as
consideragoes de Hernadndez, Ferndndez e Baptista (2010), ¢ sustentada por dados
provenientes de evidéncias que podem ser vistas por meio de andlise estatistica, e sdo
obtidas segundo hipdteses para testar teorias. Certamente esta abordagem garante rigor
no processo de pesquisa, uma vez que as informagdes sdo coletadas de forma
estruturada e sistematica. Outros autores como Hurtado e Toro (1998) apontam que a
pesquisa quantitativa possui uma percecdo linear, o que implica clareza entre os
elementos que compdem o problema, que devem ser limitados e saber exatamente onde
comecam, deve também reconhecer que tipo de incidéncia existe entre os seus
elementos.

Nesse sentido, o método de pesquisa indicado como guia € o processo
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hipotético-dedutivo segundo Bonilla e Rodriguez (2005, P. 84), “este processo inicia-
se com uma fase de dedugdo de hipoteses conceituais e continua com a
operacionaliza¢do das varidveis e a definicdo de os indicadores, a coleta e o
processamento dos dados”. Neste tipo de pesquisa utiliza-se a medi¢do, levando em
conta que as variaveis foram operacionalizadas e que ha um referencial teorico, e por
este motivo este tipo de ferramentas tem dificultado o estudo da realidade ja que, as
hipoteses construidas favorecem a medi¢do no entanto, diminui a possibilidade de que
a teoria seja explicada com base nos achados obtidos no contato com o objeto estudado.
Resumindo, o quantitativo caracteriza-se por pretender ser objetivo, dedutivo,
utilizando estatistica inferencial e ter controlo das varidveis estudadas para poder fazer
generalizagdes com base nos resultados obtidos.

Além disso, ¢ realizado sob a modalidade de proposta viavel, destinada a
atender necessidades especificas, isto €, a elaboragdo e desenvolvimento de um modelo
operacional viavel para solucionar problemas ou exigéncias de grupos sociais, pelo
qual tem o apoio de uma investigacdao de tipo de documento e campo. Para isso, os
procedimentos seguidos baseiam-se num desenho de pesquisa nido experimental; ja
que seguindo a definicdo de Balestrini (2003), esse desenho ¢ aplicado porque o
comportamento das varidveis ndo ¢ modificado, pois somente serdo observadas para
conhecé-las a partir de diferentes perspetivas; através do cumprimento de vérias etapas
que permitirdo estabelecer a estrutura da investigagao.

Consequentemente, o Projeto Nao-Experimental apresenta varias fases,
conforme Campbell e Stanley (1978), sdo: Uma fase tedrica, referente a abordagem do
problema, descricdo e redefini¢do e a abordagem tedrica; Fases metodoldgicas que
incluem sistemas de hipdteses, indicadores; Fase de selecdo do universo, das técnicas
de analise; fase analitica que envolve a analise e interpretagdo dos resultados, com suas
recomendacdes e conclusdes. (p.33).

O sistema esta proposto para através de uma APP, fazer uma recole¢do de dados
com um inquérito que vai permitir conhecer como a pessoa se sente logo as horas do
sono, e também vai receber os dados partir de uma banda de Pulso da FITBIT, para

assim com esta informagdo fazer uma comparagdo, assim como também permitir

26



propor melhoras de relativamente a os habitos do sono, isto com a finalidade conseguir
criar um sistema similar a um treinador de sono, e conseguir melhorar estes habitos que
vao influir diretamente no rendimento do dia-a-dia das pessoas. A preferéncia na
utiliza¢do de este sistema tem a ver com o facto do Algoritmo da FITIBIT ter um alto

rendimento no reconhecimento entre as 4 fases do sono.

3.2 Arquitetura do Sistema

A arquitetura de referéncia a utilizar ¢ um modelo, que nos permite observar
trés niveis. Sendo que temos um nivel de visualiza¢do dos dados, que vai estar presente
na APP. Baixo de este vamos ter a API, desenhada pelo método RESTFUL a qual ¢ a
alma da APP, uma vez que ¢ esta quem nos vai permitir obter todos os dados a que
vao-se visualizar, assim como vai ser, o enlace entre o questionario e a base de dados,
onde os dados serdo armazenados. Uma terceira e ultima camada de funcionamento vai
se encontrar no proprio servidor da FITBIT, quem ¢ que recebe de primeira mao os
dados do sono, assim como o comportamento do batimento cardiaco durante a noite.
Na seguinte figura podemos observar a disposicdo das partes acima mencionadas

(Domingues e Gouveia, 2020).

Sistema

Dados

API ﬁ Base de

Servidor
FITBIT

Figura 2. Imagem do Modelo E-R utilizado.
Fonte: Elaborado pelo autor
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3.3 Contexto do Utilizador

O utilizador possui um dispositivo de monitorizagcdo da atividade corporal, para este

desenvolvimento especifico da marca FITBIT, a preferéncia de utilizacdo desta marca

deve-se a especificidade com que monitoriza o sono nas suas 4 fases, o que permite

acreditar que possui um dos melhores algoritmos para a monitorizagdo do sono. De

acordo com (Littlehales, 2016) que enuncia 5 fases, sdo consideradas aqui apenas

quatro delas, pois sdo as que possuem estados de transicdo definidos e discretos,

podendo ser detetados (Dominges e Gouveia, 2020).

3.4 Requisitos

Os requisitos do sistema, e seu enquadramento baseado no utilizador em seu contexto

de uso ¢ definidos pelos diferentes graus de interagdo que os mddulos do sistema podem

possuir de modo a cumprir cada um destes panoramas.

Tabela 1. Requisitos funcionais

verificar a evolugdo

URF001 | A plataforma deve permitir calcular a qualidade do sono. Obrigatorio

URFO002 | A plataforma deve permitir saber a percentagem de Sono | Obrigatorio
atingida

URF003 | A plataforma deve permitir conhecer as recomendagdes para | Obrigatorio
melhorar o sono

URF004 | A plataforma deve permitir a visualizacdo da informag@o dada | Obrigatorio
pela APP

URF005 | A plataforma deve permitir avaliar o estado do tempo do sono | Obrigatorio

URF006 | A plataforma deve permitir o utilizador avaliar o seu estado | Obrigatorio
através da app com o questionario

URF007 | A plataforma deve permitir o registo de utilizadores Obrigatorio

URF008 | A plataforma deve permitir o registo de utilizadores através de | Desejavel
outros mecanismos (email e password ou Redes Sociais)

URF009 | A plataforma deve permitir guardar uma linha histérica para | Obrigatorio
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URFO010 | A plataforma deve permitir criar lembretes para ajudar a | Obrigatdrio
melhorar o sono
Fonte: Elaborado pelo autor
Tabela 2. Requisitos Nao-Funcionais
URNFO001 | A plataforma deve estar disponivel em pelo menos um | Obrigatdrio
idioma (PT-PT)
URNF002 | A plataforma poderia estar disponivel em pelo menos | Desejavel
mais um idioma, neste caso EN-UK
URNFO003 | A plataforma deve poder guardar informagao sobre a sua | Desejavel
utilizagdo.
Fonte: Elaborado pelo autor
Tabela 3. Requisitos de Software
URSO001 A plataforma deve estar disponivel em formato moével Obrigatorio
URS002 A plataforma deve ser responsiva de maneira a ser visivel | Desejavel
em todo o tamanho de ecras
URSO003 A aplicagdo deve seguir as boas praticas das plataformas | Obrigatdrio
onde corre (desenho da interface, e utilizacao de recursos
da plataforma).

Fonte: Elaborado pelo autor

3.5 Resumo do capitulo

Foi proposto neste capitulo, uma arquitetura do sistema que aponta a tirar

partido dos dados que serdo utilizados, sejam estes gerados pelo dispositivo FITBIT ou

pela APP através do questiondrio. Assim como também foram listados os requisitos do

sistema, o enquadramento do utilizador em seu contexto de uso.
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CAPITULO 4 — Implementacio

4.1 Introduciao

O presente capitulo deste trabalho apresenta o conhecimento e a aprendizagem
que foram obtidos do esforgo para realizar as tarefas requeridas para levar os requisitos
do sistema a seu correto funcionamento.

Vamos a dar uma visdo de como as diferentes partes da APP trabalham por
separado e entre si, permitindo-nos interatuar com o sistema por meio dum emulador
do sistema Android, base da APP em estudo, e de como este permite visualizar os

dados, a0 mesmo tempo que estes sdo introduzidos na Base de Dados.

4.2 Modulo de Base de Dados

A implementagdo do mddulo de base de dados, encontrasse desenvolvida por
meio da aplicacdo para a geréncia de base de dados MySQLWorkbench. O
MySQLWorkbench, ¢ uma ferramenta visual de desenho de bases de dados que vai
integrar o desenvolvimento do software, a administragdo, desenho, gestdo e
manuten¢do dos sistemas de dados MySQL (Domingues e Gouveia, 2020).

Para a criagdo da base de dados foi desenvolvido um modelo de Entidade-
Relagdo (E-R), o qual permite fazer um levantamento dos requisitos necessarios para a
constru¢do do produto final. Uma vez terminada a analise e identificadas as partes, ¢
possivel desenvolver um modelo conceitual, para orientar o desenvolvimento do
projeto em questao.

Para o projeto em questdo, o modelo permiti-o representar de forma abstrata a
estrutura que possuird o banco de dados da APP, apesar de unicamente ser
desenvolvido como um modelo conceitual ou uma proposta de desenvolvimento, o
Modelo representado contem as entidades todas desenvolvidas na base de dados, e cabe
destacar que, durante o desenvolvimento de esta ¢ possivel incluir algumas outras

entidades que podem fazer sentido mais a frente no desenvolvimento da APP.
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idquestion

Figura 3. Imagem do Modelo E-R utilizado.
Fonte: Elaborado pelo autor

4.3 APP ANDROID

Para o desenvolvimento da APP foi utilizado o entorno de desenvolvimento de
software conhecido como AndroidStudio, o qual vai permitir criar tanto os servigos
que vao ser utilizados pela APP para o acesso dos dados assim como também, permite
a os desenvolvedores de software a criagdo das diferentes janelas que vao conformar a
APP, e estabelecer estilos, bem seja em quanto a cores, tipo de letras, botdes a utilizar,
permitir a visualizagdo da pontuacdo obtida ou fazer uma comparagdo dos dados do

questionario, e dos dados obtidos pela pulseira com o intuito de criar algumas dicas
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para o utilizador conseguir melhorar seus habitos diurnos, para obter melhor
rendimento da suas horas de sono, e assim conseguir um estado da mente mais
descansado, para obter melhoras no seu dia-a-dia.

A seguir podemos observar as capturas do Ecrd da APP, e como o utilizador

pode interagir com o sistema desenvolvido.

O €4 0733

Sono App

Figura 4. Exemplo de Inicio da APP
Fonte: Elaborado pelo autor

A imagem acima representa a primeira Janela que ¢ aberta a qual ¢ possivel
fazer o “REGISTO” dos dados de acesso, ou uma vez registado, fazer o “LOGIN”, isto

com o intuito de fazer uma prote¢do dos dados que podem ser visualizados por meio
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da APP.
Estes dados do Sono devem poder ser considerados e tratados como sensiveis,
pelo qual durante a fase de desenvolvimento dos requisitos, foi desenhado esta primeira

barreira de seguridade, que também permite o acesso a API da FITBIT, para obter os

Dados do sono. Figura 4

|

Sono App

Dorme diariamente entre 6 a 8 horas?
@ Sempre

(L) Quase sempre

() Quase nunca

() Munca

NEXT

HIGHSCORE

Figura 5. Exemplo do Inquérito.
Fonte: Elaborado pelo autor

A seguir a janela de “LOGIN”, ¢ possivel visualizar o inquérito com as
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perguntas que sdo respondidas pelo utilizador, estas perguntas, sdo um total de Dez
(10) perguntas, as quais foram escolhidas por meio de um inquérito ou formulario
aberto através de “GOOGLE FORMS”, anonimo, com o intuito de conhecer o que os
utilizadores consideram importante, ¢ em que nivel de importancia, permitindo
assignar a cada uma das respostas um valor, e assim com estos valores conseguir
estabelecer um resultado final numérico, que permitisse valorar a qualidade do sono

que o utilizador teve durante a noite anterior. Figura 5

L ™4 0 s00

Sono App

Your score: 40

Figura 6. Exemplo de Resultados
Fonte: Elaborado pelo autor
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Uma vez finalizado o inquérito obtém-se uma valoragdo numérica de como a

pessoa esta a se sentir base as respostas do inquérito do sono de esse dia. Figura 6

| « 4 0 s00

Sono App

Sleep Score

Aceitavel

Figura 7. Exemplo de Sleep Score.
Fonte: Elaborado pelo autor

A seguir na figura 7, um fragmento da APP onde ¢ possivel visualizar o valor
obtido do sono da noite anterior base com o Fitbit, isto com o intuito de como uma
seguinte implementagdo do protétipo da APP conseguir fazer um reconhecimento dos

valores do inquérito e do sono obtido, para assim estabelecer pardmetros, que indiquem
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melhoras ao utilizador e conseguir melhorar, ndo unicamente os habitos diurnos como

também melhorar a recuperagdo do sono durante a noite.

Codificacio da Aplicacdo
Script Python de Acesso a Web API de FITBIT

Para a obtengdo destes dados se tem de fazer a recolha dos dados do dispositivo, e
armazena-los para conseguir ser usados a0 mesmo tempo.

Foi preciso desenvolver um script em Python que permite-nos obter os dados que vao-
s€ armazenar numa mesma matriz, em um mesmo conjunto de tempo, para logo ser acessados.

Para realizar este script e obter os dados da Fitbit Band, foi preciso aceder ao portal
web de desenvolvimento da marca, http://dev.fitbit.com, com as credenciais de usuario de Fitbit

que também permite fazer autenticagdo com a conta do google. Entrar na area “Register An

<« C @ nhttps//devfitbit.com * @ 0o ® O

:E' deVelOper Getting Started  Build v/ Communityv  Q

Support

You’” fit ir Gallery App

Manager

|

Figura 8. Pagina Web de Registo da App.
Fonte: Pagina Web, dev.fitbit.com

Ao entrar no servico de desenvolvimento, ¢ preciso carregar no separador de registar
uma aplicagdo, se devem preencher os dados da aplicagdo a criar, com isto, € possivel obter do
servidor de Fitbit os dados de autorizagdo, como ID do cliente, segredo do cliente, Access ¢
Refresh Token, os quais vdo permitir ao script obter os dados que estdo a ser recolhidos em

tempo real.

36



@ https://dev.fitbit.com/apps/details/22D8D6 w

Edit Application Settings Delete Application
:g. Fitbit Logos
k¥ Download our logos and Reset Client Secret Revoke Client Access Tokens
read trademark guidelines

and terms of service

OAuth 2.0 Client ID
Download All I

Client Secret

?ft aﬂl!yalted _— Callback URL
Become a Fitbit Affiliate and http://127.0.0.1/

make money from your users
who buy a Fitbit

OAuth 2.0: Authorization URI

https://www fitbit.com/oauth2/authorize
f

OAuth 2.0: Access/Refresh Token Request URI
https://api.fitbit.com/oauth2/token

Learn more
_ OAuth 2.0 tutorial page

View all applications

Figura 9. Codigos para se utilizar no desenvolvimento.

Fonte: Pagina Web, dev.fithit.com

Para a obtencdo dos dados ¢ importante utilizar a biblioteca Fitbit para Python que pode ser
descarregada do Github https://github.com/orcasgit/python-fitbit. Esta biblioteca possui o
script Gather keys oauth2.py (Anexo A), que combinado no prompt com o Cliente ID, e o

Secret Client, é a forma através da qual se obtém o refresh token, e o Access Token.

Para a realizagdo deste procedimento, foi criado um outro script que utiliza o anterior, de modo
a automatizar o procedimento. Estes scripts permitem obter os dados biométricos, armazenados

na conta do Fitbit e converté-los em formato csv.
No script também ¢ preciso definir quais sdo os dados biométricos que vao ser descarregados,

de modo a conhecer a atividade diaria do objeto de estudo, através dos dados obtidos. Exemplo

disto encontra-se na figura abaixo (Domingues e Gouveia, 2020):
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38 fitbit_stats2 = auth2_client.intraday_time_series('activities/heart’, base_date=today2, detail_level="lsec')
39 stats2 = fitbit_stats2

76 fitbit_stats3 =
7 stime_list = []
78 sval_list = []

auth2_client.sleep(date="today")

Figura 10. Dados solicitados no Script.

Fonte: Elaborado pelo autor

Para este estudo buscou-se armazenar apenas os dados dos estados ou etapas do
sonho registados pela pulseira. Esta informagao vai ser util devido a facilidade com a
qual vai permitir fazer o cruzamento dos dados, oferecendo assim uma visao clara de,
por exemplo, efeitos da luminosidade no ciclo circadiano de uma determinada pessoa

e como mitiga-los.
Script da API de ligacdo entre o Treinador do Sono e API FITBIT

A API para a ligagdo entre a APP e o FITBIT, compreende na sua arquitetura
padrdes e regras, que em comum que vao permitir a comunicagdo entre as diferentes
partes das aplicagdes que funcionam de forma online, para este caso em dispositivos
moveis, ndo sendo o Unico caso ja que estas podem funcionar também em navegadores.
Assim estabelecendo um método de desenhos conhecido como RESTful, método que
¢ aplicado no desenho das API (4pplication Programming Interface), desenho que
quando ndo ¢ acompanhado por alguma ferramenta Framework, pode-se acabar por ser

trabalhosa.

Para o desenho da APP foi utilizado o Framework Spring boot, a principal
funcdo de esta ¢ a de receber as requisi¢des do cliente HTTP, as quais s3o enviadas ao
servidor, e este retorna uma resposta para o cliente com o que foi solicitado.

A seguir as imagens de como os controllers sao construidos na API:
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Construtor do Questdes respondidas na APP.

PostMapping
ResponseEntity<Question> createQuestion(@RequestBody QuestionCreateDTO questionCreateDT0){
Question question-questionRepository.save(Question.builder()
.date(questionCreateDT0.getDate())
.score(questionCreateDT0.getScore())
.user(userRepository.findById(questionCreateDT0.getUserId()).get())
.build());

(question!=null){
ResponseEntity.ok(question);

ResponseEntity.badRequest().build();

Figura 11. QuestionController.Java

Fonte: Elaborado pelo autor

SleepController.java

PostMapping
ResponseEntity<Sleep> createSleep(@RequestBody SleepCreateDTO sleepCreateDT0){

Sleep sleep=Sleep.builder()

.user(userRepository.findById(1L).get())
.sleepDatalist( ArrayList<>())
.build();

sleepCreateDT0.getSleep().forEach(sleepDataDTO —>{
SleepData sleepData- SleepData.builder()

.awakeCount (sleepDataDTO0.getAwakeCount())
.awakeningsCount(sleepDataDT0.getAwakeningsCount())
.awakenDuration(sleepDataDT0.getAwakenDuration())
.date0fSleep(sleepDataDT0.getDate0fSleep())
.duration(sleepDataDT0.getDuration())
.minuteData( ArrayList<>())
.efficiency(sleepDataDTO0.getEfficiency())
.minutesAwake(sleepDataDT0.getMinutesAwake())
.build();
sleepDataDT0.getMinuteData().forEach(sleepMinuteDataDTO —>
{

SleepMinuteData sleepMinuteData-SleepMinuteData.builder()
.value(sleepMinuteDataDT0.getValue())
.dateTime(sleepMinuteDataDT0.getDateTime())
.build();

sleepData.addSleepMinuteData(sleepMinuteData);

}

);
sleep.addSleepData(sleepData);
sleep.setDate(sleepData.getDate0fSleep());

Figura 12. SleepControler.java

Fonte: Elaborado pelo autor
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HeartController.java

PostMapping
ResponseEntity<Heart> createHeart(@RequestBody HeartCreateDTO heartCreateDTO0){

Heart heart=Heart.builder()
.date(heartCreateDT0.getDate())

.user(userRepository.findById(1L).get())
Lbuild();

heart.setHeartZoneList(
heartCreateDT0.getHeartZones().stream().map(
heartZonesDTO —> HeartZone.builder()

.heart(heart)
.caloriesOut(heartZonesDT0.getCaloriesOut())
.max(heartZonesDT0.getMax())
.min(heartZonesDT0.getMin())
.minutes(heartZonesDT0.getMinutes())
.name(heartZonesDTO0.getName())
.build()).collect(Collectors.toList()

ResponseEntity.ok(heartRepository.save(heart));

Figura 13. HeartController.java

Fonte: Elaborado pelo autor

Para o sistema também foram desenhados modelos que permitem ver os dados
por meio do navegador, para com isto obter uma verificagao prévia dos dados que sdo
guardados na base de dados, dados que vao ser guardados para assim poder ter acesso
a eles sempre que for necessario, a forma de evitar uma carga excessiva na utilizagao
dos dados moveis.

Para mais detalhes o restante cddigo encontrasse disponivel em GitHub,

https.//github.com/FranckDomingues/sono-api

4.4 Estratégias e instrumentos de cole¢do de dados

Para realizar o processo de coleta de informagdes necessarias, de forma teorica
e pratica, utilizou-se: o inquérito, para que o individuo possa expressar a sua opiniao
com base no problema geral e especifico, para misturar os dados obtidos com os
propositos desta investigacdo. Como argumento, considera-se a opinido de Sabino

(2002), que apresenta esta técnica como um método de obtenc¢do de dados, preparado
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especialmente para as pesquisas socioldgicas, através da interrogagcdo de membros da
comunidade. Por estas razdes e para obter a informacdo diretamente de fontes
primarias, utilizou-se esta técnica. Além disso, segundo Balestrini (2003, p. 138), “¢é
considerado como um meio de comunicac¢do escrito e basico, entre o entrevistador e o
entrevistado, facilita a tradugdo dos objetivos e das varidaveis da pesquisa por meio de
uma série de perguntas muito especificas, previamente preparadas de maneira
cuidadosa, suscetiveis de analisar em relagdo ao problema estudado”.

Por outro lado, utiliza-se de uma andlise documental que, segundo Castillo
(2005), que pode ser traduzido como um processo 3 etapas, a primeira a comunicacao,
porque permite receber e transmitir a informagdo; a segunda ¢ a transformacao do
documento através da analise; e, a terceira, ¢ a analitica-sintética ja que se origina um
novo documento através do estudo, interpretacao e resumo da informagdo. Na verdade,
a teleologia dessa técnica ¢é transformar os principais documentos em secundarios E
importante assinalar que, toda a informagao registrada, no suporte que seja, pode ser
objeto da andlise documental, assim seja um artigo original de uma revista cientifica,
uma noticia de imprensa, um relatdrio de revista, uma obra musical, um registro sonoro,
uma imagem de video, um filme, uma fotografia ou uma pagina web. Por fim, a
estratégia foi aplicada ao libro de Nick Littlehales (2017) “SONQO” e o sistema PPG
de FITBIT com a ajuda de 3 individuos adultos para obter dados biométricos do sono.

Contudo, os recursos utilizados como instrumentos para extrair as informagdes
foram: o questionario, definido por Hurtado (2000) como "um instrumento que
agrupa uma série de questdes relacionadas a um evento, situacdo ou tema especifico,
sobre o qual o pesquisador deseja obter informagdo." (p.469) Por esse motivo, o
questionario foi elaborado com uma série de indicadores e um total de 10 perguntas
fechadas de respostas polipotomicas e aplicado a 10 adultos, com o objetivo de operar
a primeira variavel da investigagcdo. Também foi utilizado, o Caderno de Notas para
registrar as informacdes obtidas dos aparelhos PPG no telemdvel, para posterior
analise, sempre aplicadas a 3 pessoas adultas de forma a conhecer os sinais biométricos

do sonho.
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Tabela 4. Operacao de Variaveis

qualidade.

tecnoldgicas atuais.

Objetivos Variaveis Contexto/Indicadores Instrumento | Items
Descrever o sono e as O ciclo do sono permite o descanso e
ferramentas tecnoldgicas O sono ¢ as reativacdo do corpo, mas na atualidade, por L
: . . Inquérito. 1-10
atualmente desenvolvidas ferramentas diversos fatores, este ¢ perturbado, o quele
para  melhorar a sua| tecnoldgicas atuais | pode ser verificado através de ferramentas

Conhecer 0s sinais
biométricos do sono através
da tecnologia de informagao

Sinais biométricas
do sono.

Sdo caracteristicas fisicas do ser humano
transformadas em sinais elétricos para
conhecer o estado do corpo em repouso e

Analise dos

biométricos do sono.

€ comunicacao. vigilia. documentos.
Analisar o processo de Registro das reacdes do corpo usando | Sensores PPG.
monitorizagao dos | Monitorizagdo dos | sensores PPG que captam o que acontece a

. . L N p . . Caderno de
dispositivos tecnologicos | dados biométricos | nivel cerebral e sanguineo durante o dia.
atuais que fornecem os dados do sono. notas.

Desenhar um  treinador
/coach do sono como
prototipo de aplicacdo que
ajude a melhorar os habitos
dos individuos e a qualidade
do sono.

Treinador do sono
como protdtipo de
aplicacdo

Consiste num assessor de atividades e
habitos que se devem desenvolver para
melhorar a qualidade do sono a partir do
conhecimento dos dados biométricos do
S0no.

Prototipo de
Aplicagao.

Fonte: Elaborado pelo autor
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Tabela S. Questiondrio / Inquérito aplicado como instrumento de colecdo de dados.

Variavel: Sono e ferramentas tecnologicas atuais.

Indicador: Ciclo do sono.

N° Respostas
Items Pergunta A: B: C: D:
Sempre Quase Quase Nunca
sempre nunca
1 Dorme entre 6 a 8
horas diarias?
2 Vocé acorda durante a
noite?
3 Vocé dorme durante o
dia?
Indicador: Descanso e reativa¢io do corpo.

4 Ao acordar sente que
descansou o
suficiente?

5 Tem um bom

rendimento nas
atividades diurnas?

Indicador: Perturbacoes do sono.

6

Consome bebidas com
cafeina entre as ultimas
4-6 horas antes de
dormir?

Cumpre com habitos
de higiene antes de
dormir?

Leva em consideragao
fatores de conforto tais
como: escuridao,
temperatura do
ambiente, cama
confortavel?

Usa instrumentos
tecnologicos, tais
como: televisor,
tablets, computador ou
telemovel antes de
dormir?

10

Considera que tem
sono de boa qualidade?

Fonte: Elaborado pelo autor
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4.5 Resumo do capitulo

O seguinte capitulo permitiu-nos ter uma ideia clara de como a APP foi
desenhada, assim como as partes que a compdem, desde as bases de dados, onde
podemos apreciar por meio do diagrama de Entidade-Relagdo presente como esta base
de dados foi desenvolvida. Outro dos pontos importantes do capitulo é o
desenvolvimento dos diferentes scripts, que permitem-nos aceder a os dados da FitBit,
ou em outros dos scripts especificamente o dos controladores da API, no qual € possivel
observar como em este os dados sdo construidos para posteriormente ser enviados ao
prototipo da aplicacdo. Também ¢ possivel nas paginas seguintes observar a o
desenvolvimento de outras ferramentas utilizadas como a do inquérito que permite
estabelecer perguntas acerca de como o utilizador sente-se a seguir uma noite de sono,
ou acerca dos seus habitos diurnos como o facto de beber café, o qual nos permite
construir diferentes encenagdes acerca de como se esta a sentir o nosso utilizador, ou

de como podemos melhorar a nossa aplicagdo, para obter melhores resultados.
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CAPITULO 5 — Resultados
5.1 Introducéo

Nesta sec¢ao do trabalho pretende-se dar a conhecer os dados obtidos assim
como, a aplicagdo de estratégias e instrumentos de recolha de informacgao, sendo estes
diferentes dos objetivos da investigacao.

Estando enquadrado o estudo na construcdo de uma possivel solugdo para os
problemas do sono, e sendo a teleologia da investigagdo o desenho de um
treinador/coach do sono, de acordo com as hipoteses levantadas os objetivos
produziram variaveis que de acordo com o contexto, apenas no primeiro € no terceiro
objetivo serdo aplicadas técnicas que exijam a participagdo de individuos, para as quais,
no caso do objetivo 1: Descrever o sono e as ferramentas tecnoldgicas atuais
desenvolvidas para melhorar a sua qualidade - os indicadores definidos como: ciclo de
sono repouso e reativacao do corpo e disturbios do sono; realizou-se uma pesquisa em
10 adultos ativos. De outro modo, para o objetivo 3: “Analisar o processo de
Monitorizagdo dos Dispositivos Tecnologicos atuais que facilitam os dados
biométricos do sono” — os indicadores sdo: reagdes do corpo, e sensores PPG —
realizou-se uma prova piloto a 3 pessoas adultas ativas, colocando sensores PPG que
proporcionam dados biométricos do sono, os quais revém os seus resultados em
matrizes e graficos para estabelecer as respetivas analises, seguidamente analisam os
dados de forma estatistica e descritiva para cada item e em func¢do das variaveis, para
sua posterior interpretacdo de acordo com os objetivos declarados.

Deve-se notar que, para operar as variaveis dos objetivos 2 e 4, foram utilizadas
técnicas descritivas que sdo registradas em outras se¢des do trabalho; como no caso do
objetivo 2: Conhecendo os sinais biométricos do sono — utilizou-se a andlise
documental e, quanto ao objetivo 4: Elaborar um treinador do sono como protdtipo de
aplicacdo que ajude a melhorar os habitos do individuo e a qualidade do sono, este foi

desenvolvido através da proposta.
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5.2 Apresentacio dos Resultados

Resultados da aplicacdo do inquérito

Operacio da variavel: Sono e ferramentas tecnologicas atuais.

Tabela 6. Dados obtidos do inquérito realizado a dez (10) individuos adultos ativos.

B A C B B A B B A C
C A D B B B B A A B
B B D B B A A A A B
B A B B B B B B A B
B B C B B B A B A B
B B C B B B B A A B
A B D B B A A A A B
A A C B B B B A A B
B A B C B A B B A C
B A D B B A A A A B
Fonte: Elaborado pelo autor
Legenda
Sempre

Quase sempre

Quase nunca

=lloll--1i*2

Nunca

Este quadro permite ter um resumem das respostas que foram obtidas

a partir

de fazer as perguntas do inquérito a um total de dez (10) pessoas que foram

selecionadas de forma aleatdria e completamente alheias ao nosso estudo.
Variavel: O sono e as ferramentas tecnoldgicas atuais.

Tabela 7. Indicador: Ciclo do sono.

Sempre | Quase | Quase | Nunca

ITEM PERGUNTA sempre | nunca Total
F| % |F| % |F|%|F | %
Dorme diariamente L

1 entre 6 a 8 horas? 2120 7 170 1|10 100%
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Vocé acorda durante a N

2 noite? 6 |60 | 4| 40 100%
Vocé dorme durante o

3 dia? 2120 |4 (40| 4 | 40 | 100%

Fonte: Elaborado pelo autor

> Siempre

= Casi siempre

¥ Casi nunca

¥ Nunca

Figura 14. Indicador: Ciclo do sono.
Fonte: Elaborado pelo autor
O seguinte grafico composto por trés (3) perguntas, permite ter uma ideia de
como o ciclo do sono atua em estas dez (10) pessoas, mostrando dados dos resultados
de forma percentuais para permitir dilucidar como poderia estar constituido um

universo maior.
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Tabela 8. Indicador: Descanso e reativagdo do corpo.

] Sempre | Quase | Quase | Nunca
ITEM PERGUNTA sempre | nunca Total

F| % F| % | F|%|F | %

Ao acordar sente que

4 descansou o suficiente? | | | 9 (90 | 1|10 100%
Tem um bom I
5 rendimento nas 10 | 100 100%

atividades diurnas?
Fonte: Elaborado pelo autor

> Siempre

™ Casi siempre

¥ Casi nunca

» Nunca

Figura 15. Indicador: Descanso e reativagao do corpo.
Fonte: Elaborado pelo autor

O seguinte grafico composto por duas (2) perguntas, esta delimitado pelo
descanso e reativagdo do corpo, e atua em estas dez (10) pessoas, mostrando dados dos
resultados de forma percentuais, dados que podem ser extrapolados a um universo

maior.
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Tabela 9. Indicador: Perturbagdes do Sono.

] Sempre | Quase | Quase | Nunca
ITEM PERGUNTA sempre | nunca Total
F| % |F| % |F|%|F|%

Consome bebidas com
6 cafeina entre as tltimas | 5 |50 | 5 |50 100%
4-6 horas antes de
dormir?

Cumpre com habitos de
7 higiene antes de dormir? | 4 |40 | 6 | 60 100%
Leva em consideracao
8 fatores de Comfort tais 6 | 60 | 4| 40 100%
como: escuriddo,
temperatura do
ambiente, cama
confortavel?

Usa instrumentos

9 tecnologicos, tais como:
televisor, tablets, 10 | 100 100%
computador ou
telemoével antes de
dormir?

Considera que tem sono
10 | de boa qualidade? 8 | 80 | 2120 100%
Fonte: Elaborado pelo autor

> Siempre

® Casi siempre

¥ Casi nunca

* Nunca

Figura 16. Indicador: Perturbagdes do Sono.
Fonte: Elaborado pelo autor

O ultimo dos graficos faz a mostra de um total de cinco (5) perguntas, que estao
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ligadas as perturbagdes do sono, e como estas dez (10) pessoas estdo se sentem
respetivamente a estas perturbacdes, os dados igualmente foram obtido na forma de
percentil.

Resultados da aplicacio de Monitorizaciao do sono PPG

Este estudo com monitorizacdo da banda FITBIT (PPG), foi aplicado a um
universo de 3 pessoas, de diferentes idades, com a motivacdo de registar as suas

diferentes fases de sono no lapso de uma noite.
Monitoriza¢ao do sono num adulto de 27 anos.

Tempo de sono: 7 horas e 26 minutos.

Horario do sono: desde as 23:56 até as 8:44

Tempo acordado durante o sono: 1 hora e 22 minutos
Tempo sono REM: lhora e 35 minutos

Tempo de sono leve: 4 horas e 30 minutos

Tempo de sono profundo: lhora e 21 minutos

7 hr 26 min

23:56

M 1h22m g 1h35m g 4h 30m 1h 21m
Awake REM Light Deep

Figura 17. Ciclo do sono num adulto de 27 anos.

Fonte: Elaborado pelo autor

A figura 17 permite observar todas as fases do sono que ocorrem em uma noite
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e a duragdo estimada em horas de cada uma das fases previamente descritas em uma

pessoa de 27 anos.

Fase acordado: 16%
Fase REM: 18%
Fase leve: 51%

Fase Profundo: 15%

Sleep Stages

- REM & Light
182 5126
1h 35Sm g4h 30m

= A

= L im Y

AT night, your body cycles through different
Sleep Stages. It usually moves from light
sleep to deep sleep., back to light, then into
REM, though sleep cycles vary naturally.

Figura 18. Fases do sono num adulto de 27 anos.(Fitbit APP)
Fonte: Elaborado pelo autor

Para a figura 18, ¢ possivel observar como os valores percentuais das fases

previamente descritas com base ao seu tempo por noite.
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Dados:
Tempo acordado: 82 minutos.

Momentos curtos dos quais € possivel ndo haver lembranga.

Sleep Stages
o Awake
165%6
Th 22m

You were awake for 82 minutes. It's typical
to see 10-30 awake times each night—but
because some of these moments are so
short, you may not even remember them.

Figura 19. Fase do sono no qual um adulto de 27 anos se mantém acordado. (Fitbit
APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Na figura 19 € possivel observar por separado a fase de sono considerada como

tempo de vigila que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.
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Dados:

18% do sono, aumento da respiracao e da frequéncia cardiaca.

Sleep Stages

@ REM
18%
1h 35m

You were 18% in REM sleep. REM typically
occurs later at night and has been shown to
be important for your memory and mood.
During this stage, dreams are more vivid,
heart rate is elevated and breathing is faster.

Figura 20. Fase do sono REM num adulto de 27 anos. (Fitbit APP)
Fonte: Elaborado pelo autor

A figura 20 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como
REM ou Movimento Rapido dos Olhos, seguindo suas siglas em inglés, que acontece

em repetidas vezes durante uma noite de sono.
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Dados: 51% relevante, constitui a maioor parte da noite para a restauracao

fisica e mental.

Sleep Stages

@ Light
51%
4h 30m

Light

You were 512 in Light sleep. You might not
knowv it, but light sleep is really important! It
typically makes up most of your night &
promotes mental and physical restoration.

Figura 21. Fase de sono leve num adulto de 27 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

A figura 21 ¢ possivel observar por separado a fase de sono que ¢ chamada de

leve e que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.
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Dados:

15 % do sono profundo, ajuna na recuperagdo fisica, memoria e

aprendizagem, um tempo solido renova mais.

Sleep Stages

You were 15% in Deep sleep. Deep sleep
helps with physical recovery and aspects of
memory and learning. If you're feeling extra

refreshed, you likely spent some solid time
in this stage.

Figura 22. Fase do sono profundo num adulto de 27 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

A figura 22 ¢ possivel observar por separado a fase de sono chamada de sono

profundo, que ao igual que as fases anteriores acontece em repetidas vezes durante uma
noite de sono.
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Monitoriza¢ao do sono num de 29 anos.

Tempo de sono: 7 horas e 57 minutos.

Horario do sono: desde as 23:48 até as 8:59

Tempo acordado durante o sono: 1 hora e 14 minutos
Tempo de sono REM: 1 hora e 18 minutos

Tempo de sono leve: 5 horas e 31 minutos

Tempo de sono profundo: 1 hora e 8 minutos

/b5 Z.mnin

"1 P

|\ an Ay avaal Vew e W

23:48

1h14m @@ 1h18m gg 5h 31m 1h 8m
Awake REM Light Deep

Figura 23. Ciclo do sono num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Na figura 23 permite observar todas as fases do sono que ocorrem em uma noite
e a duracdo estimada em horas de cada uma das fases previamente descritas em uma

pessoa de 29 anos.
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Sleep Stages

@ Awake @B REM
13% 149
1h 14m 1h 18m

Awake
REM

Light ﬁ h n

Deep

At night, your body cycles through different
Sleep Stages. It usually moves from light
sleep to deep sleep, back to light, then into
REM, though sleep cycles vary naturally.

Figura 24. Fases do sono num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Fase acordado: 13%
Fase REM: 14%
Fase leve: 60%
Fase profundo: 12%

Na figura 24 ¢ possivel observar como os valores percentuais das fases

previamente descritas com base ao seu tempo por noite.

Sleep Stages

- Awake
13°%6
1h 14m

L
O05:00

You were awake for 74 minutes. It's typical
to see 10-30 awake times each night—but
because some of these moments are so
short, you may not even remember them.

Figura 25. Fase acordado durante o sono num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor
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Dados: 13%
Tempo acordado: 74 minutos.

Momentos curtos dos quais € possivel ndo lembrar.

Na figura 25 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada

como tempo de vigila que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.

Sleep Stages

@ REM
14%
1h 18m

You were 142 in REM sleep. REM typically
occurs later at night and has been shown to
be important for your memory and mood.
During this stage, dreams are more vivid,
heart rate is elevated and breathing is faster.

Figura 26. Fase do sono REM num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Dados:

14% do sono, aumento da respiragdo e frequéncia cardiaca.

A figura 26 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como
REM ou Movimento Rapido dos Olhos, seguindo suas siglas em inglés, que acontece

em repetidas vezes durante uma noite de sono.
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Sleep Stages

@ Light
60%

Sh 31m

Light I e oG eEES eS| sTe e O

-, 4 L o 188 1
O05:00 0o8:59

You were 60% in Light sleep. You might not
know it, but light sleep is really important! It
typically makes up most of your night &
promotes mental and physical restoration.

Figura 27. Fase leve do sono num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor
Dados: 60% relevante, constitui a maior parte da noite para a restauragao fisica

e mental.

A figura 27 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como

sono ligeiro que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.

Sleep Stages

L
23:48

You were 122% in Deep sleep. Deep sleep
helps with physical recovery and aspects of
memory and learning. If you're feeling extra

refreshed, you likely spent some solid time
in this stage.

Figura 28. Fase profunda do suefio num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor
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Dados: 12% de sono profundo, ajuda na recuperacdo fisica, memoria e
aprendizagem, um tempo solido renova mais.
A figura 28 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como

sono profundo que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.
Monitorizacao do sono num adulto de 57 através de PPG.

Tempo de sono: 9 horas e 44 minutos.

Horario do sono: desde as 21:21 até as 8:15

Tempo acordado durante o sono: 1 hora e 10 minutos
Tempo de sono REM: 2 horas e 17 minutos

Tempo de sono leve: 6 horas e 44 minutos

Tempo de sono profundo: 43 minutos

* 9 hr 44 min

10 1

2121

@ 1h10m @ 2h17m g 6h 44m 43m
Awake REM Light Deep

Figura 29. Ciclos do sono num adulto de 57 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Na figura 29 permite observar todas as fases do sono que ocorrem em uma noite
e a duragdo estimada em horas de cada uma das fases previamente descritas em uma

pessoa de 57 anos.
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Sleep Stages

& Awake @B REM
1126 21%6
1h 10m 2h 177m

o

Deep

L . . . . . 1
21:21 os8:1s

At night, your body cycles through different
Sleep Stages. It usually moves from light
sleep to deep sleep. back to light, then into
REM, though sleep cycles vary naturally.

Figura 30. Fases do sono num adulto de 57 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor
Fase acordado: 11%

Fase REM: 21%
Fase leve: 62%
Fase profundo: 7%

Para a figura 30 ¢ possivel observar como os valores percentuais das fases
previamente descritas com base ao seu tempo por noite.
Dados:
Tempo acordado: 70 minutos.

Momentos curtos dos quais € possivle ndo lembrar.
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Sleep Stages

& Awake
1%
1h 10m

Awake

L L
21:21 os8:15

You were awake for 70 minutes. It’s typical
to see 10-30 awake times each night—but
because some of these moments are so
short, you may not even remember them.

Figura 31. Fase acordado durante o sono num adulto de 57 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

E possivel observar na figura 31, por separado a fase de sono considerada como

tempo de vigila que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.

Dados: 21% do sono, aumento da respiragdo e da frequencia cardiaca.

Sleep Stages

@ REM
21%
2h 17m

You were 212% in REM sleep. REM typically
occurs later at night and has been shown to
be important for your memory and mood.
During this stage, dreams are more vivid,
heart rate is elevated and breathing is faster.

Figura 32. Fase de sono REM num adulto de 57 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor
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Na figura 32 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como
REM ou Movimento Rapido dos Olhos, seguindo suas siglas em inglés, que acontece

em repetidas vezes durante uma noite de sono.

Dados: 62% relevante, constitui a maior parte da noite na restauracao fisica e

mental.

Sleep Stages
@ Light

S2%
Sh 494m

Light

You were 6292 in Light sleep. You might not
know it, but light sleep is really important! It
typically makes up most of your night &
promotes mental and physical restoration.

Figura 33. Fase leve do sono num adulto de 57 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Na figura 33 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como sono

ligeiro que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.
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Sleep Stages

You were 72 in Deep sleep. Deep sleep
helps with physical recovery and aspects of
memory and learning. If you're feeling extra

refreshed, you likely spent some solid time
in this stage.

Figura 34. Fase profunda do sono num adulto de 29 anos. (Fitbit APP)

Fonte: Elaborado pelo autor

Dados: 7% de sono profundo, ajuda com a recuperagdo fisica, memoria e

aprendizagem, um tempo solido renova mais.

Na figura 34 ¢ possivel observar por separado a fase de sono considerada como sono

profundo que acontece em repetidas vezes durante uma noite de sono.
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Tabela 10. Resultados da monitorizagdo do sono com sistema PPG —FITBIT

Fases del Sueiio

Idade d {d-logzirio (;l"elsnpo Dorméncia 5% do Leve Profundo REM
h (‘i‘, ‘fd 0 0Sono | do Sono ciclo 50% do 20% do | 25% do
ndividuo ciclo ciclo ciclo
27 anos 23:56 7h 26m 16% (1h 22m) 51% 15% 18%

até 8:44 (4h30m) (1h 21m) (1h35m)
29 anos 23:48 7h 57 m 13% (1h 14m) 60% 12% 14%

até 8:59 (5h 31m) (1h 8m) (1h 18m)
57 anos 21:21 9h 44m 11% (1h 10m) 62% 7% 21%

até 8:15 (6h 44m) (43m) (2h 17m)

Fonte: Elaborado pelo autor

parte da amostra.

A tabela 10 permite observar de forma resumida a informagao obtida dos graficos do sono obtido das trés(3) pessoas que fizeram
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5.3 Discussao dos Resultados

Resultados da aplicacio do Inquérito

De acordo com os primeiros itens, 70% da populacdo indica que quase sempre
dormem entre 6 a 8 horas por dia, enquanto 20% dormem sempre € 10% quase nunca
dormem. Acontece que a maioria da populagdo considera dormir de 6 a 8 horas quase
todas as noites; no caso dos segundos, 60% da populacdo se manifesta sempre
acordando durante a noite e 40% quase sempre desperta na hora de dormir. Isso indica
que a maioria da populag@o tem um sono com interrupg¢des. Para o terceiro item, 40%
da populacdo diz que nunca dorme durante o dia, outros 40% dizem que ndo dormem
quase nunca durante o dia, e apenas 20% dizem que dormem quase sempre durante o
dia. Como resultado, uma baixa percentagem de adultos tira sestas durante o dia.

No quarto item, 90% da populagdo indica descansar quase sempre o suficiente
enquanto dorme, e 10% expressa que quase nunca descansa o suficiente ao dormir. Isto
indica que a maioria da popula¢do diz sentir que descansou enquanto dormia. No
entanto, o quinto item 100% da populagdo manifesta ter quase sempre um bom
rendimento nas atividades diarias. No que diz respeito ao sexto item, 50% da populagdo
indica consumir sempre bebidas com cafeina entre as 4 e 8 horas antes de dormir, e os
restantes 50% explicam que ocorre o mesmo quase sempre. Sendo assim podemos
concluir que a maioria da populagdo consome bebidas com cafeina entre as 4 e 8 horas
antes de dormir.

No sétimo item, 40% dos individuos indicam que eles cumprem sempre os
habitos de higiene antes de dormir, enquanto 60% dizem que quase sempre o0s
cumprem. Por outro lado, os resultados do oitavo item indicam que 60% da populagdo
toma sempre em consideracdo os fatores de conforto para um melhor descanso,
enquanto 40% diz que o considera quase sempre, isto explica que la populacdo tem
conhecimento do ambiente que deve apresentar o local onde dormem para poder faze-
lo de forma agradavel e, a maioria das vezes, coloca isto mesmo em pratica.

O nono item referente ao uso de equipamentos tecnoldgicos antes de ir dormir,

revelou que 100% da populagdo utiliza sempre um computador, telemovel ou algum
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outro aparelho eletronico antes de dormir. E, finalmente, para o décimo item, 80% dos
individuos consideram ter quase sempre boa qualidade de sono, enquanto 20%

consideram que quase nunca isso acontece.
Resultados da aplicaciao do sistema PPG-FITBIT

De acordo com a anélise do sono e do acompanhamento a cada individuo,
existem variacdes determinantes para saber o tempo de melhor descanso durante a
noite. E, de acordo as observagdes dos graficos do sistema FITBIT, existem algumas
altera¢des no tempo aproximado correspondente para cada fase do ciclo do sono, por
exemplo, o inicio do sono ou fase de dorméncia corresponde a um 5% da totalidade do
sono, no entanto, os resultados sdo de 16%, 13%, e 11% para cada um dos individuos
monitorizados; além disso a importancia da fase profunda do sono nao pode ser
esquecida; para a qual, neste estudo, se observaram resultados com baixa percentagem
de acordo com a respetiva média (20% do sono), isto é: 15%, 12% e 7%, sendo o sono
profundo a fase que permite maior ¢ melhor descanso otimizando o rendimento das
atividades diérias.

Evidentemente, estes resultados levam a uma ligagdo a possiveis distirbios do
sono que impedem a exceléncia na qualidade em cada noite de sono, tendo sempre em
consideragdo que cada individuo possui diferentes habitos alimentares e pertencem a
ambientes também eles diferentes. Cabe destacar que o tempo que uma pessoa dorme
ndo estabelece exatamente a qualidade do descanso que ela tem durante o sono, mas
sim o cumprimento efetivo de cada ciclo de sono.

Cabe destacar que o tempo que uma persona dorme nao estabelece exatamente
a qualidade do descanso que tenha no sono, mas sim em cumprir eficazmente cada

ciclo do sono.
5.4 Resumo do capitulo

Este capitulo tem por proposito presentar ao leitor em forma de niimeros, os
diferentes resultados obtidos, perante o inquérito, ou através dos resultados alcancados

através da aplicacao do FitBit, como sdo as noites de sono de uma pessoa ou de um
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universo de pessoas permitindo, dilucidar uma forma clara para interpretar os dados, e
no sentido de desenvolver uma aplicagdo capaz de treinar a cada individuo, e assim,
conseguir da melhor maneira, entender o que pode esta acontecer para dar solugdes

didrias, através de pequenas dicas e poder melhorar os habitos, e cada vez obter

resultados mais satisfatorios.
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6. Conclusao e trabalho futuro
6.1 Introducao

Este ultimo capitulo tem por finalidade a de dar uma compreensao de como foram
abordados os diferentes objetivos com a finalidade de ter conhecimentos sobre
funcionamento do sono corpo humano, ja seja, como agente reparador do préprio corpo
tanto na parte fisica, como na sua parte muscular ou a regeneracdo celular dos 6rgaos.
Aprender sobre os efeitos do sono na afixacdo da memoria e a regeneragao das células
existentes no proprio cérebro, ao igual que conhecer acerca da influéncia dos diferentes
transtornos existentes os quais sdo mais comuns do que se pensa, € como estes influem
no dia-a-dia das pessoas. Sendo a informag@o de maior relevancia como as tecnologias
podem ajudar a ter um alcance seja na utilizagdo dos dispositivos, ou das linguagens de
programagdo associadas, e sem deixar de rever como os objetivos primeiramente
apresentados foram ou ndo cumpridos nas diferentes etapas de desenvolvimento do

trabalho.

6.2 Revisitar os objetivos do trabalho

1. O primeiro do objetivos consiste em: “Descrever o sono e as ferramentas
tecnologicas atualmente desenvolvidas para melhorar a sua qualidade”; este
objetivo foi cumprido na sua totalidade, uma vez que foi possivel dar a conhecer
as diferentes tecnologias existentes, e a forma em como estas sdo aplicadas para
dar uma melhoria a vida dos individuos que as desejam utilizar como ferramentas.

2. O seguinte dos objetivos era, “Conhecer os sinais biométricos uteis para
monitorizar o sono através das tecnologias de informacdo e comunicacdo”, Este
objetivo também foi possivel de realizar uma vez, que se desenvolveram os
conceitos necessarios, e posteriormente por meio da aplicacdo de alguns deles, se
obtiveram dados de diferentes pessoas através da utilizagdo do dispositivo PPG,
da FitBit.

3. O terceiro dos objetivos convida a os investigadores a, “Amnalisar o processo de
monitorizacdo dos dispositivos tecnoldgicos atuais e quais os dados que
facilitam a obtencdo dos dados biométricos”; dando por conclusio a
possibilidade de analisar os dados obtidos e conhecer como as pessoas podem
melhorar diferentes habitos diurnos, para obter resultados satisfatorios nas suas

horas de sono noturno.



4. Oultimo dos objetivos reta a, “Desenhar um treinador do sono virtual, como um
prototipo de aplicacdo que ajude a melhorar os habitos do individuo e a
qualidade do sono’; sendo que este objetivo foi cumprido parcialmente uma vez
que s6 foi desenvolvida as fungdes relativas a obtencao dos dados, mas ndo o seu
cruzamento, impossibilitando assim a experiencia personalizada e aproximada ao

objetivo de treinar o sono.

6.3 Resultados obtidos

O estudo sobre o sono como parte da investigacdo, podemos concluir que objetivo foi
cumprido na sua totalidade, uma vez que foi possivel obter diferentes resultados do sono
e como este funciona em cada um dos individuos, assim como as tecnologias e a forma
em como estas sdo aplicadas para a obtencao e visualiza¢do dos diferentes dados obtidos.
Em quanto as especificagdes ou requisitos que devem ser cumpridas para o correto
funcionamento da aplicagdo, podemos concluir que foram desenvolvidos na sua maioria,
s6 ndo sendo atingidos aqueles requisitos com referencia a criagdo de lembretes, sejam
estes de forma manual ou preferivelmente de forma automatica como mecanismo de
deixar um precedente e incentivar a continuagdo por meio de futuros trabalhos.

A aplicacdo desenvolvida encontrasse o codigo completamente funcional através da sua
disponibilizagdo nas plataformas existentes, e popularmente reconhecidas como

repositérios da plataforma do GITHUB.

6.4 Trabalho futuro

O presente trabalho, conforme ja referido, constitui o estudo preliminar sobre o sono e
alguns dos transtornos que o afetam e o seu impacto para a vida das pessoas, avancando
com estes conceitos € o desenvolvimento de um protdtipo de aplicagdo para ajudar a
treinar o sono. Como complemento adicional para explorar o trabalho realizado sdo
propostas cinco linhas para o seu complemento:

e Explorar o conceito de Inteligéncia Artificial e avaliar a sua utilidade para um
Treinador automatizado, capaz de analisar, com base nos dados introduzidos os
hébitos do utilizador e assim gerar lembretes durante o dia, para melhorar o sono
a noite;

e Comparar os diferentes mecanismos que poderiam ser aplicados para lidar com
este tipo de implementagdes, e seus limites, para que estas ndo representem

cansaco para o utilizador;



Observar como os diferentes utilizadores lidam com as fungdes da aplicagdo
associadas com os lembretes repetidos em diferentes momentos do dia;
Profundar o relacionamento que os transtornos do sono podem representar e de
como o desenvolvimento da aplicagdo poderia ter impactos positivos ou negativos
para o utilizador;

Incluir no estudo as questdes associadas com o uso das redes sociais e demais
aplicacdes de interacdo social, principal agente de distracdo e utilizagdo dos
equipamentos tecnologicos, € como pode ser analisado para o desenvolvimento

futuro do presente trabalho.

6.5 Recomendacoes

Como elemento de conclusdo do trabalho e como forma de lhe imprimir um

cardcter mais pratico ¢ partilhado um conjunto de recomendagdes associadas com o

potencial de exploragdo da aplicagdo, propondo:

Criar um portal digital no contexto de incrementar o fluxo de informagao acerca
da aplicacio e melhoras que pudessem fazer parte do projeto como
desenvolvimento futuro;

Aprofundar os meios e sistemas de informacdo do projeto de modo de permitir
uma maior e melhor capacidade de resposta em quanto a problemas ou questdes
que pudessem surgir;

Gerir a informagdo da atividade em estes portais, € pensar em possiveis parcerias
com pessoal profissional da satide que pudesse dar assisténcia interativa algumas

das questdes;

Adicionalmente, deveremos ter especial cuidado a questdo da vigilancia e

observagdo com relagdo ao tratamento dos dados, enquanto conceito este projeto exige,

sendo necessarios meios no fortalecimento dos sistemas relacionados.

E neste contexto que o presente trabalho termina com o alerta para o muito que ainda ¢é

necessario realizar, mas defende também o potencial que o desenvolvimento da

computacdo fisioldgica pode constituir no seu progresso como uma forte oportunidade

econdmica, promovendo novos sistemas que possam ser aplicados a diferentes e diversas

areas, da utilizacdo do IoT no desenvolvimento das proprias sociedades e a melhora das

suas proprias capacidades fisicas.
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