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RESUMO

O presente relatério, desenvolvido no @mbito do Mestrado em Enfermagem
de Saude Mental e Psiquiatrica da Escola Superior de Saude Jean Piaget,
teve como objetivo descrever o percurso clinico de aquisi¢gao de competéncias
comuns e especificas do Enfermeiro Especialista e apresentar o projeto de

intervencao desenvolvido na comunidade.

Os estagios decorreram em diferentes contextos assistenciais da regiao
Norte, nomeadamente numa Unidade de Internamento de Agudos de
Psiquiatria, numa Unidade de Cuidados na Comunidade e num Centro de dia
Alzheimer, constituindo espagos privilegiados para a consolidagdo das

competéncias do Enfermeiro Especialista, promovendo o raciocinio clinico.

Foi na Unidade de Cuidados na Comunidade, no ambito da saude escolar,
que emergiu a pertinéncia do tema do projeto de intervengao: O Impacto das
Redes Sociais na Autoimagem e no Bem-Estar Psicolégico dos Adolescentes.
Sendo a adolescéncia um periodo de profunda vulnerabilidade, exposigao
constante a padrdes estéticos irreais e a validagao externa.

Para responder a esta necessidade, implementou-se um programa
psicoeducativo numa turma do 8.° ano (n=18), recorrendo a metodologia
Investigagdo-Ac¢ao. O diagndstico de situagao, sustentado na Escala do Bem-
Estar Psicologico de Ryff e na Contour Drawing Rating Scale (CDRS), revelou
fragilidades na autonomia e insatisfagdo corporal. Apds seis sessoes focadas
na literacia digital e regulagdo emocional, a reavaliagdo demonstrou ganhos

em saude significativos.

Concluiu-se que o estagio permitiu consolidar o papel de Enfermeira
Especialista e de agente de mudancga, demonstrando que a psicoeducagéao
em meio escolar é vital para capacitar os adolescentes de estratégias de

coping.

Palavras-chave: Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica;

Estagio Clinico; Competéncias; Adolescente; Redes Sociais; Autoimagem.






ABSTRACT

This report was developed within the scope of the Master's Degree in Mental
Health and Psychiatric Nursing at the Escola Superior de Saude Jean Piaget
aims to describe the clinical pathway for acquiring theand specific
competencies of the Mental Health and Psychiatric Nurse Specialist and to

present the community-based intervention project.

The clinical placements took place in different healthcare settings in Northern
Portugal, namely an Acute Psychiatric Inpatient Unit, a Community Care Unit,
and an Alzheimer's Day Care Centre. These settings provided valuable
opportunities for the consolidation of the common and specific competencies

of the Nurse Specialist, while fostering the development of clinical reasoning.

The intervention project emerged during the placement at the Community Care
Unit, within the context of the School Health Programme, highlighting the
relevance of addressing the impact of social media on adolescents' self-image
and psychological well-being. Adolescence is a period of heightened
vulnerability, characterised by continuous exposure to unrealistic beauty

standards and a growing need for external validation.

To address this need, a psychoeducational programme was implemented with
an eighth-grade class (n = 18) using an Action Research methodology. The
situational diagnosis, based on Ryff’'s Psychological Well-Being Scale and the
Contour Drawing Rating Scale (CDRS), identified weaknesses in autonomy
and body image dissatisfaction. Following six sessions focused on digital
literacy and emotional regulation, the post-intervention assessment

demonstrated significant improvements in health outcomes.

In conclusion, the clinical placements contributed to the consolidation of the
role of the Mental Health and Psychiatric Nurse Specialist as an agent of
change, demonstrating that psychoeducational interventions in the school

setting are essential to empower adolescents with effective coping strategies.

Xl



Keywords: Mental Health and Psychiatric Nursing; Clinical Placement;

Competencies; Adolescence; Social Media; Self-image.
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O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

INTRODUGAO

O presente relatério final de estagio marca o culminar de um percurso
exigente e profundamente transformador no Mestrado em Enfermagem de
Saude Mental e Psiquiatrica da Escola Superior de Saude Jean Piaget. Mais
do que um documento académico, este relatorio € o reflexo de um crescimento
pessoal e profissional construido em trés contextos de estagio muito distintos
entre si, cada um com os seus desafios, aprendizagens e momentos de
descoberta. Este percurso clinico englobou a prestacdo de cuidados
especializados em contexto de Internamento Psiquiatrico, a intervencéao
psicoeducativa na Unidade de Cuidados na Comunidade (UCC) e o
acompanhamento de proximidade numa estrutura de Centro de Dia de

Alzheimer.

Foi precisamente no contexto da UCC que se tornou evidente a
necessidade de intervir junto dos adolescentes face ao impacto que as redes
sociais exercem sobre a autoimagem e o bem-estar psicoldgico. Num grupo
de alunos do 8.° ano, os dados iniciais revelaram niveis preocupantes da
insatisfagdo corporal e vulnerabilidade a pressao da validagao externa. Esta
constatagdo motivou o desenvolvimento de um projeto de intervencéao
psicoeducativa assente na metodologia de Investigagdo-Acéo, com objetivo
de dotar os alunos de literacia em saude mental e estratégias de coping para

a era digital.

Assim, este relatorio organizou-se em duas partes. A primeira parte
descreve os trés contextos de estagio e reflete, de forma critica, sobre o
desenvolvimento das competéncias comuns e especificas do Enfermeiro
Especialista em Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica (EESMP). A
segunda parte foi dedicada ao projeto de intervengao, da identificagdo do
problema a avaliagdo dos resultados. O documento termina com as
consideragdes finais, onde se procurou olhar para tras com a distancia
necessaria para reconhecer o que correu bem, e o que poderia ter sido
diferente, e o que este percurso deixa como compromisso para a pratica

futura.
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ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

1. Caracterizacao dos contextos de estagio

A realizagcdo dos ensinos clinicos no ambito do Mestrado em
Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatria constituiu um elemento
fundamental no desenvolvimento de competéncias especializadas,
encontrando-se enquadrada nas normativas legais e regulamentares
definidos pela Ordem dos Enfermeiros (Regulamento n.° 515/2018;
Regulamento n.° 454/2026).

Neste contexto, os diferentes estagios foram estruturados de forma a
proporcionar experiéncias diversificadas em trés contextos de intervencgao,
nomeadamente em internamento de agudos da psiquiatria, cuidados de saude
mental na comunidade e diferenciados, permitindo uma abordagem integrada
e holistica da pessoa ao longo do ciclo da vida. A variedade destes contextos
revelou-se essencial para o desenvolvimento de competéncias fundamentais
a pratica do EESMP, promovendo a adaptacdo em diferentes realidades e
necessidade em saude mental. Importa realcar que estes contextos de pratica
clinica possibilitaram a mobilizagdo de conhecimentos adquiridos em sala de
aula ao longo do curso, contribuindo para uma pratica baseada na evidéncia

cientifica.

A relacdo interpessoal estabelecida entre enfermeiro e a pessoa
assume-se como um elemento central na pratica de Enfermagem em Saude
Mental, permitindo identificar as necessidades e promover a autonomia da
pessoa, tendo como objetivo a melhoria da sua saude (Bittencourt et al.,
2018). A teoria das relagdes interpessoais de Peplau constituiu um importante
referencial, pois descreve a relagao terapéutica como um processo dinamico,
desenvolvido ao longo das diferentes fases, orientagcdo identificagéo,
exploragcado e resolucdo, que evoluem de acordo com as necessidades da
pessoa (Moraes et al., 2006).

Assim, o presente capitulo teve como objetivo descrever e analisar os
trés estagios, encontra-se organizado primeiro pelo Internamento de Agudos,
seguido do contexto de Comunitaria e por ultimo o estagio Diferenciado no

Centro de dia Alzheimer.
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O primeiro contexto de estagio clinico decorreu no Internamento de
Agudos da Zona Norte, entre os dias 16 de junho a 30 de julho de 2025. O
segundo momento de estagio, em Contexto de Comunitario foi realizado na
Unidade Cuidados na Comunidade (UCC) do dia 15 setembro a 24 de outubro
de 2025. O terceiro e ultimo estagio, em Contextos Diferenciados, foi realizado
no Centro de Dia do Alzheimer do dia 27 de outubro a 28 de novembro de
2025.

Os estagios caraterizaram-se pela prestacdo de cuidados
especializados em Saude Mental e Psiquiatrica, assegurando uma
abordagem integrada, continua e sistematizada ao longo das diferentes fases

da doencga mental.

A supervisdo clinica foi assegurada por um ou dois Enfermeiros
Especialistas em Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica, em exercicio

nos respetivos contextos.

Estes contextos constituiram espagos privilegiados para o
desenvolvimento de competéncias do Enfermeiro Especialista em Saude
Mental e Psiquiatrica, nomeadamente ao nivel da avaliagdo clinica,
planeamento de intervencbes especializadas, tomada de decisdo em

contextos complexos e o trabalho em equipa multidisciplinar.

1.1. Servigo de Internamento de Agudos (Adultos)

O estagio decorreu no Internamento de Agudos da Zona Norte. Este
servigo tem como missao responder a situagdes de crise em saude mental da
populacdo abrangida pela referida area geografica, integrando internamentos

de caracter voluntario ou involuntario.

A Lei de Saude Mental prevé circunstancias em que pode ser limitada
a autonomia e a liberdade da pessoa com doenca mental, nomeadamente
quando esta cria situagdes de perigo para bens juridicos pessoais ou
patrimoniais € se recusa a submeter-se a tratamento, ou quando n&o
apresenta discernimento necessario para avaliar a condigao clinica. Nestas
situagdes, pode ser determinado o tratamento involuntario, constituindo esta

a unica forma de garantir o acesso aos cuidados de saude necessarios.
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Durante este periodo, a pessoa tem o direito de ser esclarecida quanto aos
motivos da privagéo de liberdade, bem como serinformada acerca dos direitos
que lhe assistem (Lei n.°35/2023, de 21 de julho).

A unidade de internamento tinha de capacidade para 44 utentes, de
ambos os sexos, contando ainda com dois quartos de isolamento, destinados
a pessoas que necessitem de medidas de isolamento para contencdo
terapéutica e a infegdes que exigem precaugdes especificas, como Klebsiella
pneumoniae produtora de carbapenemase ou Staphylococcus aureus

resistente a meticilina.

A admissao dos utentes resulta, geralmente, da referenciagao através
do servigo de urgéncia psiquiatrica ou da consulta externa de psiquiatria. A
unidade privilegia uma abordagem multidisciplinar, assegurada por
intervencbes diarias de Enfermeiros, Médicos Psiquiatras, Psicologos,
Técnicos Auxiliares de Saude e Assistentes Sociais. Esta equipa contribui
para a estabilizagao clinica, a seguranga dos utentes, o ajuste terapéutico, a

monitorizagao do risco e a elaboracao de planos de cuidados individualizados.

O tempo de internamento varia, habitualmente, entre uma semana e
trés meses. Contudo, verificou-se uma elevada rotatividade de utentes,
associada a sobrelotagdo do servigo, que conduziu, em alguns casos, a
atribuicado de altas clinicas precoces. Por outro lado, observaram-se situagbes
de internamentos prolongados, geralmente relacionadas com a auséncia de
suporte familiar e/ou social, sempre que o regresso ao meio familiar ndao é
possivel, os utentes eram referenciados para estruturas residenciais

adequadas, mantendo sempre o seguimento na consulta externa.

O internamento disponha de diferentes espacos funcionais como a
sala de convivio, onde foram desenvolvidas intervengdes psicoeducativas,
sessbes de relaxamento, jogos terapéuticos e as intervencbes
psicoterapéuticas em grupo, o que favoreceu a interagao entre os utentes.
Para além deste espaco, a unidade contava com um patio exterior, utilizado
para momentos de convivio, pratica de exercicio fisico, como caminhadas e
alongamentos, bem como para a exposigao solar. Este espago € igualmente
destinado aos utentes fumadores, de acordo com os horarios estabelecidos

pelo servigo.
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Apesar da existéncia de espacgos exteriores, a auséncia de zonas
cobertas limitava a sua utilizacdo em condi¢des meteorologicas adversas,
podendo restringir oportunidades de intervencao terapéutica ao ar livre. A
diversificacao de espacos de lazer estruturado poderia potenciar intervencdes
promotoras de reabilitagcdo psicossocial. A inexisténcia de salas mais
resguardadas condicionava a realizagdo de intervengdes individuais ou em
pequenos grupos, uma vez que o ruido, as distracbes e interrupcdes
frequentes podem comprometer a concentracao e a qualidade da intervencao

terapéutica.

Os utentes fumadores disponham de horarios definidos para fumar,
atividade que decorreu sob supervisao de um elemento da seguranca ou de
um Técnico Auxiliares de Saude. Existia igualmente um horario estabelecido
para a ida ao café, realizada com acompanhamento de Enfermeiros, Técnicos
Auxiliares de Saude e de um elemento da segurancga, estando dependente de
autorizagao prévia da equipa clinica. Os utentes em regime de internamento

involuntario nao tém permissao para participar nesta atividade.

A unidade disponibilizava ainda de um refeitério, onde eram
realizadas as refeicdes e, em determinados momentos, entrevistas clinicas e
visitas de familiares. Ao nivel de atividades recreativas, a unidade integrava
matraquilhos, cartas, materiais de desenho e pintura, bem como televisao,

promovendo o lazer e a ocupacao saudavel do tempo.

A equipa de Enfermagem durante o dia era composta por 5
Enfermeiros sendo que a noite os elementos diminuem entre 3 a 4 enfermeiros
dependendo do numero de internados. Existia sempre por turno um EESMP
com o intuito que este realiza-se intervencdes terapéuticas individuais ou em

grupo consoante as necessidades surgidas.

O EESMP participava regularmente nas reunides de servico que tém
lugar por volta das 9h, de segunda a sexta-feira, contando com a presenca
dos Psiquiatras, da Assistente Social e do préprio EESMP. Estes momentos
de trabalho em equipa revelaram-se particularmente enriquecedores,
permitindo ndo s6 uma articulagdo mais eficaz entre os diferentes
profissionais, como também uma partilha essencial de informagdes sobre o

estado e comportamento dos utentes durante o periodo noturno.
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Os registos de Enfermagem eram realizados através da plataforma
eletronica SClinico, muito utilizado no Servigo Nacional de Saude. Utiliza uma
linguagem padronizada, adotando a CIPE®, o que permite a uniformizagao da
linguagem profissional, e refor¢a a visibilidade do contributo da enfermagem

para os ganhos em saude.

1.2. Unidade de Cuidados na Comunidade

De acordo com a Ordem dos Enfermeiros (2014), as UCC integram
equipas multidisciplinares que atuam em proximidade com a populacéo,
assegurando cuidados de saude centrados na pessoa, familia e comunidade,
com enfoque na promogao da saude, prevengao da doenga e continuidade de

cuidados.

A UCC assumiu um papel relevante na resposta as necessidades de
saude da populagdo da sua area de abrangéncia, desenvolvendo
intervencdes dirigidas a individuos, familias e grupos em situagao de
vulnerabilidade, dependéncia ou risco acrescido. A sua atuacido baseia-se
numa abordagem de proximidade, centrada na pessoa e orientada por

principios de qualidade, humanizagao e trabalho em equipa.

A unidade funcionava com uma equipa multidisciplinar, onde se
incluem Enfermeiros generalistas e especialistas, nomeadamente em Saude
Mental e Psiquiatrica, Saude Infantil e Pediatrica e Reabilitagdo, o que
permitiu respostas diferenciadas e ajustadas as necessidades da
comunidade. No dominio especifico da Saude Mental, a equipa contava com
dois EESMP, para otimizar a resposta aos desafios, a intervengdo destes

especialistas encontra-se dividido por areas de atuagao.

No ambito da sua intervengao, a UCC desenvolve diversos programas
e projetos dirigidos a promogdo da saude e prevencdao da doenga,
destacando-se areas como a saude escolar, saude sexual e reprodutiva,
acompanhamento de familias em situacao de vulnerabilidade, apoio a pessoa
idosa e integracdao na Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados,

através da Equipa de Cuidados Continuados Integrados (ECCI).
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A organizagao dos cuidados assentou numa légica de trabalho em
equipa, com reunides regulares de articulagédo e gestdo de casos, permitindo
uma abordagem integrada e uma tomada de decisao partilhada, fundamentais

para garantir a continuidade e qualidade dos cuidados prestados.

No dominio da saude mental, a UCC desenvolveu um conjunto
diversificado de intervengdes dirigidas a diferentes grupos populacionais,
incluindo a promocgéo da saude mental na gravidez e pds-parto, intervengao
em contexto escolar, acompanhamento de pessoas com doenga mental,

apoio a cuidadores informais e intervengao junto de pessoas com deméncia.

Estas areas de atuagcdo evidenciaram o papel do EESMP na
Comunidade, nomeadamente na promog¢ao da saude mental, prevencao da
doenca e reabilitacdo psicossocial. A sua intervencédo concretiza-se através
de estratégias psicoterapéuticas, psicoeducacionais e de suporte emocional,
desenvolvidas em contexto individual, familiar e grupal, com vista a
capacitacao da pessoa e ao fortalecimento dos seus recursos internos e

sociais.

A Ordem dos Enfermeiros (2021), reconhece a relevancia e eficacia
dos cuidados prestados em contexto comunitario, uma vez que permitem a
manutenc¢ao da pessoa no seu meio habitual. Aqui o EESMP destacava-se
como Terapeuta de Referéncia, o que torna os cuidados de qualidade, e
promove ganhos significativos tanto para a pessoa com doenga como para a

comunidade em que se insere.

Neste sentido, a UCC constituiu um contexto privilegiado para o
desenvolvimento de competéncias especializadas em saude mental,
permitindo uma intervencao de proximidade, centrada na pessoa e orientada

para a recuperacgao, inclusao social e melhoria da qualidade de vida.

1.3. Centro de Dia Alzheimer

O Centro de dia Alzheimer, é o local onde é prestada uma resposta
clinica especializada no acompanhamento de pessoas com diagndstico de
Alzheimer ou outras. Este centro funcionava em regime diurno, das 8h00 até

as 20h00 nos dias uteis. Cada familia podia definir o horario de permanéncia
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da pessoa no centro, ajustando-o as suas necessidades e dinamica do seu
dia a dia. Contudo, era recomendada a entrada até as 9h00, de modo a
garantir a participacao integral nas atividades terapéuticas e de estimulagao
previstas para o dia. Relativamente ao horario de saida, este era igualmente
flexivel, podendo ser ajustado as rotinas familiares, assegurando sempre a

articulagdo com a equipa técnica e a continuidade dos cuidados.

Este servico era dirigido a deméncias em fase leve a moderada. A
admissao dependia da realizacdo de uma avaliagdo multidisciplinar prévia
feita pela equipa clinica, que era composta por Médico Psiquiatra, Psicélogo,
Enfermeiro, Terapeuta Ocupacional e Assistente Social, apds avaliagao era

realizada uma entrevista com a familia presente.

Os cuidados no centro combinavam estratégias farmacolégicas e nao
farmacoldgicas focadas na manutencao funcional e na promogéo do bem-
estar biopsicossocial da pessoa com deméncia, bem como o envolvimento

ativo familia/cuidador.

Foram desenvolvidas atividades como estimulagdo cognitiva e
atividades de grupo; atividades sensoriais; atividade fisica leve; programa de
apoio e informacgao aos cuidadores; e de apoio nas atividades basicas da vida
diaria dentro do centro. No que respeitava ao apoio alimentar, o centro
assegurava as refeicdées em fungao das necessidades e dindmica quotidiana,
o que reforcava a flexibilidade do servico € o seu compromisso com 0 apoio

integral a familia.

O Centro de Dia disponha de uma estrutura fisica organizada de forma
a promover conforto, seguranga e funcionalidade. O espacgo integrava uma
sala de convivio comum, equipada com cadeirdes e mesas, que constituia a
area central de permanéncia dos utentes. Neste espago decorreram
momentos de socializacdo, atividades informais e periodos de descanso,
sendo também utilizado para a visualizagdo de televisdo. Os utentes com
maior grau de dependéncia realizavam igualmente as refeigdes nesta sala,

com apoio direto dos profissionais.

Existia um refeitorio destinado aos utentes que mantinham autonomia

na alimentacgao, favorecendo a preservacao das capacidades funcionais e da
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independéncia nas atividades de vida diaria. O centro incluia ainda de duas
instalagbes sanitarias adaptadas, uma sala especifica para o desenvolvimento
de atividades terapéuticas e de estimulagcédo cognitiva, bem como gabinetes
destinados as consultas de Enfermagem e Psicologia, assegurando a
privacidade necessaria a intervencao individual. Complementarmente, o
espaco integrava uma area exterior, utilizada sempre que as condi¢des
climatéricas o permitiam, possibilitando momentos de mobilizagao,
estimulacdo sensorial e contacto com o meio envolvente, elementos
relevantes na promocédo do bem-estar fisico e emocional da pessoa com

deméncia.

Encontrava-se afixado um plano de atividades, onde estavam
discriminadas as intervengdes programadas e respetivos horarios. Este
instrumento organizativo permitia estruturar o dia, promover previsibilidade e
facilitar a orientagdo temporal dos utentes, aspeto particularmente relevante

em contexto de deméncia.

A participacao nas atividades era promovida de forma individualizada.
Nos utentes em fase ligeira de deméncia, foi privilegiada a autonomia e o
respeito pela sua vontade, sendo-lhes questionado se pretendiam integrar
determinada atividade. Ja nos casos de maior desorganizagado cognitiva ou
instabilidade comportamental, a adesao era mais variavel, verificando-se, por
vezes, maior resisténcia ou incapacidade em manter o envolvimento

estruturado nas propostas grupais.

Assim, o funcionamento diario e a prestacao continua de cuidados no
Centro de Dia eram assegurados por uma equipa multidisciplinar residente
complementada por dindmicas de colaboragcdo externa. A equipa fixa era
constituida por um EESMP e um generalista, sendo o ultimo o profissional
com maior tempo de permanéncia continua no servigo, além de uma
Psicéloga, um Terapeuta Ocupacional e trés Técnicos Auxiliares de Saude
(verificando mudanga no numero de elementos ao longo do dia). A presenga
constante e o trabalho articulado dos profissionais garantiram nao sé a
supervisao clinica e 0 acompanhamento permanente nas atividades basicas
da vida diaria, como também a gestdo de alteragdes comportamentais

inerentes aos quadros demenciais. Adicionalmente, a intervencao terapéutica
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€ enriquecida com a presenca periodica de um professor de atividade fisica,

professor de artes e uma voluntaria de musica.

Em suma, a caraterizagéo destes trés contextos de estagio evidenciou
a diversidade e a complementaridade das experiéncias vivenciadas. Do
ambiente agudo e imprevisivel do internamento psiquiatrico, a proximidade
preventiva na UCC, culminando no acompanhamento continuado no Centro
de Dia Alzheimer, este percurso exigiu uma elevada capacidade de adaptacéo
e flexibilidade interventiva. Foi precisamente esta heterogeneidade de
realidades clinicas que tornou o processo formativo tdo enriquecedor, criando
os alicerces praticos e reflexivos necessarios para o desenvolvimento e a
consolidagdo das competéncias do EESMP, as quais se encontram

detalhadas no capitulo seguinte.
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2. Competéncias Comuns do Enfermeiro Especialista

Segundo as diretrizes estabelecidas no Regulamento das
competéncias comuns do Enfermeiro Especialista, este é reconhecido por
possuir competéncias cientificas, técnicas e humanas necessarias para
fornecer cuidados especializados em Enfermagem (Ordem dos Enfermeiros,

2026). As competéncias comuns organizam-se em 4 dominios principais:
* Dominio da Responsabilidade profissional, ética e legal;
* Dominio da Melhoria continua da qualidade;
* Dominio da Gestao de Equipas e de cuidados;
* Dominio do Desenvolvimento das aprendizagens profissionais.

Estas competéncias sao transversais a todas as areas de
especializagcdo e, durante os estagios, foram aplicadas em diferentes

contextos da pratica clinica.

O Enfermeiro Especialista deve compreender dominios como gestéao
de equipas e de cuidados, lideranca clinica, supervisdo e apoio a equipa de
Enfermagem, promogéo da qualidade e seguranga dos cuidados bem como
colaboracao interprofissional. Deve também demonstrar competéncias
pedagogicas, de investigagdo e de desenvolvimento profissional continuo,
contribuindo para a melhoria continua dos resultados em saude, para a
inovagédo em cuidados e para o refor¢o da autonomia profissional (Ordem dos
Enfermeiros, 2026).

o Dominio da Responsabilidade Profissional, Etica e Legal

Esta competéncia traduz-se na capacidade do Enfermeiro
Especialista assumir integralmente os deveres inerentes a sua pratica, agindo
de acordo com os principios deontolégicos, éticos e legais que regulam a

profissédo (Ordem dos Enfermeiros, 2026).

Neste dominio pressupde-se que o Enfermeiro Especialista: a)
Desenvolve uma pratica profissional, ética e legal, na area de especialidade,

agindo de acordo com as normas legais, os principios éticos e a deontologia
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profissional; e b) garante praticas de cuidados que respeitem os direitos
humanos e as responsabilidades profissionais (Ordem dos Enfermeiros,

2026).

O artigo 8.° do Regulamento do Exercicio Profissional dos
Enfermeiros (REPE) explicita que o exercicio da Enfermagem implica
responsabilidade pessoal e profissional por todas as decisdes e intervencdes
que envolvam a prestacdo de cuidados, devendo o Enfermeiro agir com
autonomia técnica e cientifica, no respeito pelos principios legais e éticos da

profissao (Decreto-Lei n.° 161/96).

A pessoa em situagao de doenga mental encontra-se numa condigéo
de elevada vulnerabilidade, particularmente em contexto de internamento
psiquiatrico, onde podem coexistir sofrimento psiquico intenso, alteragdes do
pensamento, do humor ou do comportamento (World Health Organization,
2022). Esta vulnerabilidade pode traduzir-se numa maior exposi¢ao a riscos,
bem como numa diminui¢cao da capacidade de tomada de decisdo autébnoma
em determinados momentos do processo de doencga. Neste contexto, torna-
se fundamental a atuacdo dos profissionais de saude, em particular do

EESMP, na salvaguarda da dignidade, dos direitos e da seguranca da pessoa.

Assim, destaca-se o papel do Enfermeiro Especialista na promocéao
de praticas de cuidados orientadas pelos principios éticos fundamentais,
nomeadamente a autonomia, a beneficéncia, a ndo maleficéncia e a justica.
A intervencdo do Enfermeiro deve procurar garantir um equilibrio entre a
protecao da pessoa em situagdo de vulnerabilidade e o respeito pela sua
autodeterminagao, promovendo uma pratica clinica centrada na pessoa e

baseada em principios éticos e legais (Ordem dos Enfermeiros, 2021).

Durante os diferentes contextos de estagio foi possivel observar e
desenvolver praticas que refletem este dominio de competéncia. Particular
atencao foi atribuida ao respeito pelo consentimento informado, pela
confidencialidade da informacéao clinica e pela promoc¢éo da participacao da
pessoa no processo de tomada de decisao relativamente aos cuidados. Um
exemplo desta pratica ocorreu no contexto de Internamento de Agudos, no
ambito das intervengdes psicoterapéuticas dirigidas a tematica da ideagao

suicida. No inicio de cada sessdo, os participantes eram questionados
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relativamente a sua disponibilidade e vontade em continuar a participar no
grupo terapéutico, assegurando o respeito pelo principio do consentimento
informado e pela autonomia da pessoa. Paralelamente, foi promovido um
ambiente terapéutico seguro, baseado na confianga e no respeito pela
confidencialidade das experiéncias e emocgbdes partiihadas pelos
participantes. Do mesmo modo, no contexto de Saude Escolar. Na UCC, esta
pratica foi transportada para as sessdes de psicoeducagao nos adolescentes.
Antes do inicio das sessdes, eram questionados sobre a vontade de participar,
garantindo que o envolvimento era voluntario. Esta abordagem permitiu nao
s6 respeitar o direito a autodeterminacédo, como também fortalecer a alianca

terapéutica.

No contexto clinico do Centro de dia de Alzheimer, a responsabilidade
profissional, ética e legal assumiu ainda mais relevancia face a vulnerabilidade
cognitiva das pessoas cuidadas. Durante as sessbes de estimulagéo, foi
sempre assegurado um ambiente de respeito, seguranga e previsibilidade,
adaptando a comunicagcdo ao nivel de compreensdao de cada pessoa. O
envolvimento da familia e cuidadores foi promovido de forma ética,

respeitando a identidade, historia e dignidade de cada pessoa.

A pratica desenvolvida nos diferentes contextos permitiu consolidar
uma atuacgao profissional alinhada com os principios éticos e legais da
Enfermagem, nomeadamente os principios da beneficéncia, da néo
maleficéncia, do respeito pela autonomia, da justica e da salvaguarda da
dignidade da pessoa. A sua aplicagdo exigiu uma reflexdo continua,
particularmente em situagées em que a capacidade de decisdo da pessoa se
encontrava comprometida, como no internamento psiquiatrico ou no Centro
de Dia de Alzheimer, onde foi necessario equilibrar o respeito pela autonomia
com a necessidade de garantir a seguranga e o bem-estar. Estas situagbes
constituiram desafios éticos que reforgcaram a importancia da tomada de
decisdo fundamentada, da comunicagao com a equipa multidisciplinar e do
envolvimento da familia, sempre respeitando os principios deontolégicos da

profissao.

e Dominio da Melhoria Continua da Qualidade
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A competéncia de Melhoria Continua da Qualidade remete para o
compromisso permanente do Enfermeiro Especialista em avaliar criticamente
a pratica de Enfermagem e promover estratégias que garantam a eficacia, a
segurancga e a exceléncia dos cuidados prestados (Ordem dos Enfermeiros,
2026).

De acordo com o Regulamento n.° 454/2026, cabe ao Enfermeiro
Especialista identificar necessidades de mudanca, propor e implementar
estratégias de melhoria dos cuidados, com base na avaliagéo sistematica da
pratica e nos resultados em saude (Ordem dos Enfermeiros, 2026). Este
dominio reflete-se também no artigo 10.° do REPE, ao referir que o Enfermeiro
deve avaliar sistematicamente os resultados da sua pratica e da equipa,
promovendo uma atuagao baseada em Padrdes de Qualidade (Decreto-Lei
n.° 161/96).

Durante o estagio em contexto de internamento, foram identificadas
necessidades formativas no ambito da gestdo emocional, da regulagédo do
stress e da valorizagdo de fatores protetores da saude mental nos
profissionais de saude, reconhecendo-se a importancia destas competéncias
na promogao do bem-estar psicologico. Foi realizada uma sessao com o
objetivo de sensibilizar os profissionais para a importancia do autocuidado, e
bem-estar, promovendo estratégias concretas que podem ser aplicadas no
servico e no seu dia a dia. Centrada no cuidado integral, a intervencéo
“‘Mindfulness: Um cuidado que comeca em ti” (Anexo 1) focou-se nos
beneficios desta pratica de Mindfulness para a saude mental dos profissionais
de saude. Ao fornecer ferramentas de autorregulacéo, a sessao reconheceu
o profissional como um agente que carece de apoio, estabelecendo uma
relacao direta entre o equilibrio emocional e a exceléncia clinica. A evidéncia
cientifica tem demonstrado que o Mindfulness pode contribuir para a redugao
de stress, melhoria da regulagdo emocional e promogao do bem-estar

psicologico (Nogueira et al., 2023).

Ainda no contexto de internamento, foi possivel acompanhar
vivenciada processos de auditoria interna aos registos de enfermagem, o que
permitiu compreender a importancia da monitorizagdo sistematica da

documentacao clinica e do cumprimento de protocolos institucionais como
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estratégias para identificar oportunidades de melhoria da qualidade e da
segurancga dos cuidados. Paralelamente, a participacao ativa nas passagens
de turno com recurso a ferramenta Identification, Situation, Background,
Assessment, Recommendation (ISBAR) constituiu um momento privilegiado
de gestao de risco e promogéo de seguranga da pessoa. A utilizagado desta
metodologia estruturada favoreceu a transmissdo clara, objetiva e
sistematizada da informacéo clinica relevante, reduzindo o risco de falhas na
comunicagéao entre profissionais e promovendo a continuidade, a qualidade e
a seguranga dos cuidados prestados (Ministério da Saude, 2021; Muller et al.,

2018).

Também no ambito da promogédo da melhoria continua da qualidade
dos cuidados, foi desenvolvido material psicoeducativo dirigido aos familiares
de pessoas com doenca de Alzheimer. Neste contexto, foi elaborado um
panfleto informativo intitulado “Como comunicar com um familiar com
Deméncia” (Anexo Il), com o objetivo de fornecer orientagdes praticas que
facilitassem a comunicagcdo e a interagdo com a pessoa com deméncia,
promovendo uma relacdo mais adaptada as alteragdes cognitivas e
comportamentais associadas a doenga. A comunicagdo com a pessoa com
deméncia constitui frequentemente um desafio para familiares e cuidadores,
uma vez que o declinio cognitivo progressivo compromete a memoria, a
compreensao e a expressao verbal. Estas dificuldades comunicacionais
podem contribuir para sentimentos de frustracédo, ansiedade e para o aumento
de sintomas comportamentais, como agitagdo ou irritabilidade. Assim, o
desenvolvimento de estratégias de comunicagdo adequadas foi fundamental
para promover cuidados centrados na pessoa, melhorar a relacdo entre
cuidador e pessoa com deméncia e favorecer o bem-estar e a qualidade de
vida (Sunjaya et al., 2025).

Intervencgdes nao farmacolégicas tém sido amplamente recomendadas
para a gestdo dos sintomas comportamentais e psicologicos associados a
deméncia, nomeadamente agitacdo, ansiedade e irritabilidade (NICE,2018).
Entre estas abordagens, a aromaterapia tem sido explorada como estratégia
complementar, recorrendo a utilizagéo de oleos essenciais como a lavanda,

com o objetivo de promover relaxamento e reduzir sintomas de agitagéo.

19



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENCAO EM SAUDE MENTAL
Revisdes sistematicas demonstram que a estimulagdo olfativa através da
aromaterapia apresenta efeitos positivos na redugado da frequéncia de
agitacao, configurando-se como uma intervengao complementar segura € nao
invasiva no cuidado (Ball et al., 2020; Alves, S.M.F (2013). Assim, foi
desenvolvido um segundo panfleto informativo sobre a utilizagdo da
aromaterapia “Aromaterapia no cuidado do Alzheimer e Deméncia” (Anexo Ill)
como estratégia complementar no cuidado a pessoa com deméncia, com o
objetivo de sensibilizar os familiares para potenciais beneficios desta
abordagem na promog¢ao do relaxamento, na redugcdo da ansiedade e na
melhoria do bem-estar da pessoa com deméncia. A elaboracao deste material
teve como finalidade promover a literacia em saude e capacitar os familiares
para lidar com as dificuldades comunicacionais associadas a doenca,
contribuindo para uma melhor adaptacdo as necessidades da pessoa com
deméncia e para a promogao de cuidados mais humanizados e centrados na

pessoa.

Estas intervengbes encontram-se alinhadas com os principios de
qualidade na prestag¢ao de cuidados preconizados nos Padrdes de Qualidade
dos Cuidados de Enfermagem, nomeadamente no que respeita a promogéao
da saude, ao envolvimento da familia no processo de cuidados e a prestacao

de cuidados centrados na pessoa (Ordem dos Enfermeiros, (2012).

Paralelamente as atividades desenvolvidas em contexto de estagio,
destaca-se ainda a dinamizagao de uma sessao de formacgao no servigo onde
exer¢co a minha atividade profissional. Esta sess&o foi dirigida a equipa de
Enfermagem e Técnicos de Agcdo Médica, subordinada ao tema “Ambientes
de Pratica Clinica Positivos”, no ambito da formacado em servico. Esta sesséo
(Anexo V) teve como objetivo promover a saude mental dos profissionais e
melhorar a dindmica da equipa, através de estratégias participativas e
reflexivas. Esta intervencao revelou-se pertinente no ambito da melhoria
continua da qualidade dos cuidados ao promover um ambiente de trabalho
mais saudavel e colaborativo, reconhecendo que o bem-estar dos

profissionais influencia diretamente a qualidade dos cuidados prestados.

As intervencdes desenvolvidas evidenciaram o papel do Enfermeiro

Especialista enquanto dinamizador da governacéo clinica, ao identificar as
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necessidades, propor e implementar estratégias de melhoria, sempre

sustentadas na evidéncia.

A vigilancia da adesao ao regime terapéutico, nomeadamente a
supervisdo da toma de medicagdao, bem como a observacdo continua do
estado mental e comportamental da pessoa, permitiram um ambiente

terapéutico e seguro.

Durante o internamento de agudos, em situagdes de maior inquietude,
foram adotadas estratégias farmacologicas e nao farmacolégicas com o
objetivo de prevenir comportamentos de risco e garantir a seguranca da
pessoa e dos outros, respeitando sempre os principios éticos. Estas
intervencdes vém demonstrar a importancia do Enfermeiro Especialista na
criacdo de um ambiente seguro e terapéutico, essencial a estabilidade clinica

€ ao processo de recuperacao da pessoa.
e Dominio da Gestao de Equipas e de Cuidados

Segundo a Ordem dos Enfermeiros (2026), o Dominio da Gestao de
Equipas e de Cuidados refere-se a capacidade do Enfermeiro Especialista em
planear, organizar, coordenar e avaliar cuidados de Enfermagem complexos,
garantindo a sua continuidade, qualidade e seguranca, através de uma pratica
centrada na pessoa e sustentada na tomada de decisdo clinica

fundamentada.

Esta competéncia esta intrinsecamente ligada ao artigo 8.° do
Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros (REPE), que define
que “o Enfermeiro assume a responsabilidade pelos cuidados que presta ou
que delega, com base na sua autonomia cientifica, técnica e humana”, sendo
ainda responsavel por “articular os cuidados com outros profissionais de

saude e assegurar a continuidade dos mesmos” (Decreto-Lei n.° 161/96).

Esta competéncia de gestdo de equipas e de cuidados foi
desenvolvida de forma gradual ao longo dos estagios, reconhecendo que se
trata de um dominio exigente, que requer ndo sé conhecimento clinico e
organizacional, mas também capacidade de lideranga, comunicacéao eficaz e

visdo estratégica.
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A gestao e coordenacdo em saude mental foram evidenciadas no
internamento através da articulagio com a equipa multidisciplinar,
particularmente durante as reunides clinicas e na colaboragdo com o Médico
Psiquiatra e com o Assistente Social. Estas reunides, realizadas diariamente,
constituiram momentos fundamentais de partilha de informagao relevante
sobre o estado clinico e comportamental dos utentes, nomeadamente no que
respeita ao periodo noturno, permitindo uma melhor continuidade e

adequacao dos cuidados.

Paralelamente, a existéncia de uma planificagao diaria de atividades
terapéuticas, definida pela chefia de Enfermagem, possibilitou a organizagéo
estruturada das intervencbes a desenvolver, incluindo atividades como
caminhadas no exterior e momentos de partilha sobre experiéncias
vivenciadas durante a licengca de ensaio. A participagdo nestas dinamicas
permitiu compreender a importancia da organizagdo, gestdo do tempo e
adequacao das intervencgdes as necessidades dos utentes, promovendo a sua

adesao e envolvimento no processo terapéutico.

A delegacéo de tarefas constituiu um elemento fundamental na gestéao
dos cuidados de Enfermagem, pois permitiu uma distribuicido eficaz das
intervencdes entre diferentes elementos da equipa, contribuindo para a
melhoria dos resultados em saude. Sempre que a delegacao é eficaz, permite
otimizar recursos e aumentar a eficiéncia dos cuidados (Barrow et al., 2023).
Em contexto de internamento, foi possivel compreender o processo de
delegacéo de intervengdes relacionadas com as atividades de vida diaria,
nomeadamente no apoio a higiene, alimentagdo, acompanhamento a
consultas e supervisdo de momentos estruturados, como as pausas para
fumar. Estas intervengdes eram, frequentemente, delegadas aos Técnicos
Auxiliares de Saude, sob orientacéo e lideranga da equipa de Enfermagem,
sendo posteriormente monitorizadas de forma a garantir a sua adequacao as

necessidades dos utentes e a seguranga dos cuidados prestados.

Ao longo deste processo, procurei adotar uma postura proativa na
identificacdo das necessidades prioritarias, no planeamento das intervencdes

de Enfermagem e na monitorizagdo da evolugdo clinica dos utentes,
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contribuindo para a qualidade, continuidade e seguranga dos cuidados

prestados.

No contexto comunitario, foram realizadas visitas domiciliarias a
utentes sinalizados pelo Médico, com o objetivo de avaliar o estado de saude
mental, promover a adesao terapéutica e acompanhar o bem-estar
psicologico e social. Estas intervengdes permitiram uma avaliagdo global da
pessoa no seu contexto familiar, facilitando a identificagao de fatores de risco
e recursos de suporte, bem como o estabelecimento de uma relacdo

terapéutica de proximidade.

A continuidade dos cuidados foi assegurada através de consultas de
seguimento na UCC, permitindo monitorizar a evolugao clinica e ajustar as
intervengdes, reforcando o papel do EESMP na coordenagéo e gestdo dos

cuidados em contexto comunitario.

Embora n&o tenham ocorrido situagdes de instabilidade clinica grave
ou necessidade de intervencdes de elevada complexidade, foi possivel
desenvolver competéncias ao nivel da lideranca e gestdo de recursos na
pratica clinica. A organizacado de atividades, a definicdo de prioridades e a
adaptacgao das intervencdes as necessidades das pessoas cuidadas exigiram
uma gestao eficaz do tempo, dos recursos disponiveis e uma tomada de

decisdo ajustada ao contexto.

Estas experiéncias contribuiram para o desenvolvimento de uma
lideranga clinica emergente, centrada na tomada de decisao informada, na

comunicacéo eficaz e na promogéao de cuidados seguros e de qualidade.

A equipa da UCC demonstrou uma distribuicdo clara de
responsabilidades e uma comunicacdo eficaz, fatores que facilitaram a
integracdo progressiva enquanto Enfermeira em formacao especializada e
permitiram uma execucao articulada e coerente das atividades diarias. As
partilhas informais e discussdes de casos constituiram momentos relevantes
de alinhamento da pratica, possibilitando o esclarecimento de duvidas, a
atualizagcdo dos planos de cuidados e a tomada de decisdo partilhada,

promovendo uma intervencao integrada, consistente e centrada na pessoa.
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No Centro de Dia de Alzheimer, a gestao de equipas e de cuidados
centrou-se na organizagdo de intervengdes terapéuticas adaptadas as
necessidades individuais das pessoas cuidadas, considerando as suas
capacidades, limitacdes e histéria de vida, na coordenacdo com a equipa
técnica, nomeadamente na orientacdo dos Técnicos de Auxiliares de Saude,
e na articulacdo com a familia e cuidadores informais, reconhecidos como

elementos fundamentais no processo de cuidado.

A adequacgao das intervengdes as capacidades remanescentes da
pessoa, bem como a promogdo de um ambiente seguro, estruturado e
significativo, exigiu uma gestéo cuidada das atividades diarias, orientada para
a reducado da ansiedade, a manutencao da funcionalidade e o bem-estar
emocional. Paralelamente, o contacto regular com os familiares permitiu
apoiar a compreensao da evolugdo da doenca, alinhar expectativas e

promover estratégias de continuidade dos cuidados no domicilio.

Assim, o desenvolvimento desta competéncia permitiu consolidar uma
pratica de gestado clinica dos cuidados centrada na pessoa e na familia,
sustentada na lideranga clinica, na tomada de decisdo responsavel e na
articulacao eficaz entre a pessoa, os cuidadores, a equipa técnica e os
recursos da comunidade, contribuindo para cuidados mais integrados,

humanizados e consistentes.

e Dominio do Desenvolvimento das Aprendizagens

Profissionais

Segundo a Ordem dos Enfermeiros (2026), este dominio refere-se a
capacidade do Enfermeiro Especialista em manter um percurso continuo de
crescimento técnico-cientifico, ético e relacional ao longo da vida profissional,
valorizando a formagao continua, a autorreflexdo critica sobre a pratica, a
supervisdo clinica e na participagao ativa em processos de ensino e
aprendizagem colaborativos. Este principio encontra-se igualmente alinhado
com os Padrdes de Qualidade dos Cuidados de Enfermagem, que destacam
a importancia da atualizacdo permanente de conhecimentos e do

desenvolvimento profissional continuo como elementos fundamentais para a
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melhoria da qualidade dos cuidados prestados (Ordem dos Enfermeiros,
2015).

O desenvolvimento de competéncias implicou um processo continuo
de autoconhecimento e reflexdo critica sobre a pratica, reconhecendo-se
estes como elementos fundamentais para a evolugdo enquanto Enfermeiro
Especialista. De acordo com o Regulamento n.° 454/2026, o Enfermeiro
Especialista deve demonstrar capacidade de autoanalise, gestdo emocional,

assertividade e eficacia na intervengao profissional.

Ao longo dos estagios, privilegiou-se o desenvolvimento de uma
consciéncia acrescida sobre competéncias, limitagcoes e estados emocionais,
particularmente em contextos de elevada exigéncia clinica, como a gestao de
utentes com agitagao psicomotora em regime de internamento. Este processo
foi importante para o aperfeicoamento da capacidade de comunicacgao,
tomada de decisdo e do posicionamento profissional, promovendo uma

atuacao mais segura e assertiva perante o sofrimento psiquico.

Ao longo do percurso de estagio, privilegiou-se a atualizacdo de
conhecimentos, mantendo sempre a postura reflexiva, tornando-se
imprescindivel a procura de congressos e jornadas na area da saude mental.
No dia 20 de fevereiro de 2026 foi possivel participar nas 22 Jornadas em
Enfermagem de Saude Mental (Anexo V), onde foi reforgada a importancia da
saude mental nos cuidados de saude primarios, bem como as abordagens e

os desafios das intervencgdes psicoterapéuticas.

No ambito das atividades comemorativas, assisti ainda a uma sesséo
intitulada “Terapia Ocupacional em Ac¢ao” (Anexo VI), dinamizada no contexto
do Dia do Terapeuta Ocupacional. Esta iniciativa permitiu aprofundar o
conhecimento sobre o papel da Terapia Ocupacional na promogado da
funcionalidade, autonomia e qualidade de vida da pessoa com deméncia,
reforcando a importancia da complementaridade de saberes na resposta as
necessidades complexas desta populagdo. Enquanto futura EESMP, esta
experiéncia contribuiu para reconhecer a importancia da integracao das
intervengdes ocupacionais no plano terapéutico individualizado, valorizando a
avaliagdo das necessidades emocionais, cognitivas, relacionais e

comportamentais da pessoa. O papel diferenciador do EESMP traduziu-se na
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capacidade de estabelecer uma relagao terapéutica, promover a adaptacao
emocional a doenga, intervir na gestdo de alteragcbes comportamentais e
facilitar a articulacdo entre a pessoa, a familia e a equipa multidisciplinar,

assegurando uma abordagem centrada na pessoa.

O percurso de estagio foi pautado por uma postura reflexiva e pela
integracdo em reunides de equipa e supervisdes clinicas. Estes momentos
foram essenciais para aprofundar o raciocinio clinico, a identificacdo das
necessidades da pessoa e a formulagcdo de diagndsticos de Enfermagem,
permitindo uma maior compreensao dos processos de avaliagao,
planeamento e intervengdo em saude mental. A procura constante por
evidéncia cientifica para sustentar as decisdes clinicas contribuiu para o
desenvolvimento de competéncias emocionais, relacionais e técnico-
cientificas adequadas aos diferentes contextos de saude mental e

comunitaria.

Paralelamente as intervengdes desenvolvidas, foi possivel observar
sessbes de estimulagdo cognitiva dinamizadas pela Psicéloga e pela
Terapeuta Ocupacional no servico Centro de dia Alzheimer, permitindo
contactar com diferentes metodologias e estratégias adaptadas a pessoa com
défice cognitivo. A observagdo destas praticas permitiu ampliar a
compreensao sobre a intervengdo nao farmacolégica na deméncia,
evidenciando a importancia da articulacdo interdisciplinar e da
complementaridade de saberes na prestacdo de cuidados. Esta experiéncia
revelou-se fundamental para o desenvolvimento profissional, possibilitando a
integracao de diferentes abordagens na constru¢gao de uma pratica clinica de

Enfermagem Especializada.

Ainda dentro desta competéncia, destacou-se o papel do Enfermeiro
Especialista na promogéo da aprendizagem e partilha de conhecimento em
contexto profissional contribuindo para a construgao de uma pratica baseada
na evidéncia e para o avango do conhecimento profissional, conforme

preconizado no Regulamento n.°454/2026.

A dinamizacao da sessao “Mindfulness: Um cuidado que comeca em
ti” (Anexo Il), dirigida aos profissionais de saude, constituiu uma oportunidade

privilegiada de partilha de conhecimentos entre pares. Verificou-se que alguns
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Enfermeiros da equipa ja possuiam experiéncia prévia ou tinham contacto
com a pratica Mindfulness, o que potenciou uma troca de saberes e
enriqueceu a discussao em grupo. Esta sinergia facilitou a sensibilizagao de
todos os profissionais para a relevancia da gestdo emocional e do
autocuidado, promovendo simultaneamente o reforco da comunicacéo
assertiva e a coesao da equipa, elementos fundamentais para a qualidade do

ambiente de trabalho.

Enquanto futura Enfermeira Especialista, reconhegco que a
aprendizagem € um percurso continuo, sustentado pela curiosidade, pela
humildade e pela capacidade de reflexao critica. Assumo o compromisso de
manter a postura aberta a formacgao permanente, a partilha de conhecimento
e a construgdo de praticas mais seguras, humanas e fundamentadas,

consciente de que o saber em Enfermagem se renova continuamente.

Em sintese, o percurso clinico vivenciado nos trés contextos de
estagio revelou-se fundamental para a consolidagdo, de forma progressiva e
sustentada, dos quatro dominios das competéncias comuns do Enfermeiro
Especialista. Importa salientar que esta evolugao transversal nao ocorreu de
forma isolada, mas sim em permanente e estreita articulagdo com a aquisicao
das competéncias do EESMP, cuja analise detalhada se apresenta no

capitulo seguinte.
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3. Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista em

Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatria

A sucessiva complexidade associada a saude mental requer
profissionais de Enfermagem altamente capacitados, que sejam capazes de
responder de forma especializada, centrada na pessoa e sustentada pela
evidéncia cientifica (Regulamento n.° 515/2018). Assim, o EESMP assume
um papel central na promog¢ao da saude mental, prevengdo na doencga e

recuperacao psicossocial.

Para responder a estes desafios, 0o EESMP mobiliza um conjunto de
competéncias especificas que integram saberes técnicos, éticos e relacionais,
permitindo uma intervengao diferenciada junto da pessoa, familia e
comunidade ao longo de todo o ciclo vital. Estas competéncias refletem nao
apenas o dominio técnico-cientifico da pratica especializada, mas também a
capacidade de reflexdo, autoconhecimento e desenvolvimento pessoal

enquanto profissional.

e Detém um elevado conhecimento e consciéncia de si enquanto
pessoa e Enfermeiro, mercé de vivéncias e processos de

autoconhecimento, desenvolvimento pessoal e profissional

O desenvolvimento da consciéncia de si, tanto na dimensao pessoal
como na de Enfermeiro Especialista, constituiu um eixo transversal ao
percurso formativo. A vivéncia em contextos distintos, do internamento de
agudos a intervencdo comunitaria, suscitou desafios emocionais, relacionais
e éticos, exigindo uma reflexdo continua sobre a influéncia das emocbes e
atitudes na relacao terapéutica (Regulamento n.° 515/2018). Identificou-se a
necessidade de uma solida capacidade de autorregulacdo emocional em
situagdes criticas. Embora se tenha verificado uma inseguranga inicial,
decorrente da transicdo para um contexto clinico distinto do habitual, a
progressao nos estagios permitiu compreender que a intervencéao terapéutica
reside, frequentemente, no acolhimento, na escuta ativa e na disponibilidade

para a presenca. O acompanhamento pelos Enfermeiros Especialistas foi
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determinante, evidenciando a relevancia de uma comunicacdo sensivel e

adaptada ao estado emocional de cada utente.

A integracédo no Centro de Dia de Alzheimer constituiu um processo
progressivo e exigente, que implicou a compreensdo das dinamicas
institucionais, a adaptacdo ao funcionamento da equipa e o respeito pelo
espaco terapéutico construido pelos profissionais. Simultaneamente, esta
etapa representou uma oportunidade de crescimento pessoal e profissional,
exigindo uma reflexdo continua sobre o meu papel enquanto futura EESMP,
nomeadamente através da mobilizagdo de competéncias de adaptagao,
observacgéo critica, comunicagao terapéutica e construgdo gradual da alianga

terapéutica.

A semelhanga dos restantes contextos de estagio, esta experiéncia
contribuiu para um processo continuo de autoconhecimento, permitindo
identificar potencialidades e areas de desenvolvimento enquanto profissional.
A interacdo com pessoas com diferentes niveis de compromisso cognitivo
levou-me a refletir sobre a importancia das minhas atitudes, emoc¢des e formas
de comunicac¢ao na relagao terapéutica, reforcando a necessidade de uma
presenca profissional consciente, empatica e ajustada as necessidades

individuais de cada pessoa.

A heterogeneidade dos quadros clinicos, a variabilidade na ades&o as
atividades e as flutuagdes cognitivas associadas a deméncia implicaram uma
constante reavaliacdo das estratégias de intervencao, tornando o processo de
integracdo profissional simultaneamente desafiante e enriquecedor. Esta
experiéncia contribuiu para o desenvolvimento de competéncias reflexivas,
relacionais e de tomada de decisdo em contexto clinico, fundamentais para

uma pratica especializada em saude mental.

Um dos aspetos particularmente significativos foi o reforgo da escuta
ativa enquanto competéncia central da pratica do EESMP. A maioria das
pessoas cuidadas demonstrava necessidade de verbalizagdo, procurando
partilhar memarias, experiéncias passadas e narrativas do quotidiano. Mesmo
perante limitagdes cognitivas evidentes, a comunicagdo assumia-se como um

importante meio de preservacgao da identidade e expresséao pessoal.
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Assim, a validagdo emocional, a atengado plena ao discurso e o
respeito pelo ritmo individual assumiram um papel estruturante na construcao
da alianca terapéutica. Esta experiéncia reforgou a importancia da presenca
terapéutica e da comunicagcdo como instrumentos fundamentais do cuidado,
particularmente em fases avangadas de deméncia, onde a linguagem verbal

pode estar comprometida, mas a necessidade de ser escutado permanece.

O contacto com pessoas em sofrimento psiquico, em diferentes fases
do ciclo de vida e da doenca, promoveu um aprofundamento do
autoconhecimento, permitindo reconhecer limites pessoais, areas de maior
vulnerabilidade e estratégias de autorregulagdo emocional. Este percurso
contribuiu para a consolidagado de uma identidade profissional mais madura,
sustentada na capacidade de estar presente de forma auténtica, empatica e
ética, reconhecendo o uso terapéutico de si como pilar fundamental na pratica

especializada em saude mental (Regulamento n.° 515/2018).

e Assiste a pessoa ao longo do ciclo de vida, familia, grupos e

comunidade na otimizagcao da saude mental

Nesta competéncia evidenciou-se a amplitude da atuagéao do EESMP,
cuja intervencéo ultrapassa o enfoque exclusivo na pessoa, integrando uma
abordagem holistica que incluiu as dimensdes familiar, grupal e comunitaria
ao longo do ciclo da vida. Segundo o Regulamento n.° 515/2018, esta
competéncia pressupde a capacidade de atuar nos diversos niveis de
prevengao, primaria, secundaria e terciaria, ao longo do ciclo de vida,
promovendo desenvolvimento saudavel, prevenindo perturbagdes mentais e
contribuindo para a reabilitagdo psicossocial das pessoas e dos cuidadores.
O percurso formativo permitiu a consolidacdo de competéncias nos diferentes
contextos de pratica, através de uma avaliagdo multidimensional das
necessidades da pessoa, familia e comunidade. Esta avaliagao foi realizada
através da observacado clinica, entrevista, analise da historia de vida,
identificacdo da rede de suporte e, sempre que pertinente, recurso a
instrumentos de avaliagdo familiar, como o genograma e o ecomapa. A
integracao destas informagdes permitiu compreender a influéncia dos fatores
individuais, familiares, sociais e comunitarios no processo de saude-doenca

mental. O percurso formativo permitiu a consolidagdo de competéncias nos
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diferentes contextos de pratica, através de uma avaliagdo multidimensional
das necessidades da pessoa, familia e comunidade, ajustada as
especificidades de cada contexto de intervencéo. No internamento de agudos,
esta avaliacdo centrou-se na identificacdo das necessidades individuais da
pessoa em situacdo de crise, considerando o estado mental, o risco
associado, a capacidade de autocuidado, a rede de suporte e o impacto da
doenga no funcionamento pessoal e social. No contexto da UCC,
nomeadamente na intervencdo em Saude Escolar, a avaliagdo das
necessidades assumiu uma dimensao predominantemente comunitaria e
preventiva, considerando os fatores individuais, familiares, escolares e sociais
que influenciam o desenvolvimento e o bem-estar dos adolescentes,
permitindo adequar as intervencbes de promog¢ao da saude mental e
prevencdo de comportamentos de risco. No Centro de Dia de Alzheimer, a
avaliacdo incidiu nas capacidades preservadas, alteragbes cognitivas e
comportamentais, autonomia, histéria de vida, necessidades emocionais e
rede familiar e social, valorizando a individualidade da pessoa e o papel dos
cuidadores no processo de cuidado. Esta abordagem permitiu compreender a
complexidade dos determinantes pessoais, familiares e comunitarios
envolvidos no processo de saude-doenca mental, orientando intervencgdes

centradas na pessoa e no seu contexto.

A experiéncia em contexto de internamento de psiquiatria permitiu
constatar que o sofrimento psiquico €, frequentemente, indissociavel de
dindmicas familiares complexas ou disfuncionais, o que exige do EESMP uma
avaliacao sistémica da unidade familiar. Esta realidade reforca que a
intervencdo especializada e multidisciplinar ndo se deve circunscrever ao
espacgo hospitalar. Pelo contrario, urge garantir a continuidade de cuidados
através de um trabalho articulado com os recursos da comunidade. A
promog¢ao da estabilidade clinica e a prevengao de recaidas dependem,
fundamentalmente, desta transicdo segura entre o internamento e o
acompanhamento comunitario, visando a integragao social e a funcionalidade

do individuo no seu contexto de vida real.

No Centro de Dia para pessoas com doenca de Alzheimer, a

intervencédo desenvolvida integrou a familia enquanto unidade central de
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cuidado. A partir da identificagcdo de necessidades informativas e emocionais
dos cuidadores, foram elaborados materiais psicoeducativos dirigidos aos
familiares, nomeadamente sobre estratégias de comunicagdo com a pessoa
com Alzheimer e sobre o uso da aromaterapia como intervencao
complementar promotora do bem-estar. Estes materiais visaram reforcar
competéncias dos cuidadores, promover a continuidade dos cuidados no
domicilio e prevenir a sobrecarga emocional associada ao papel de cuidador
informal. Segundo Martins et al. (2024), os cuidadores enfrentam uma
sobrecarga fisica e emocional, baixos niveis de literacia em saude e caréncia
de apoio técnico, tornando-os vulneraveis. Esta realidade vem reforcar a
necessidade urgente de estratégias de capacitagdo para melhorar a qualidade

de vida do bindmio cuidador-familia.

Em contexto comunitario, foi desenvolvida uma intervencdo em meio
escolar dirigida a adolescentes, centrada no impacto das redes sociais no
bem-estar emocional e na percegcao da autoimagem. Esta intervencao
resultou de uma avaliagcao prévia das necessidades do grupo, considerando
fatores de risco associados a adolescéncia, como a exposi¢ao a comparacao
social e a pressdao dos padrbes de beleza. A acao teve como objetivo
promover a literacia em saude mental, estimular o pensamento critico e
reforgar estratégias de autocuidado emocional, enquadrando-se numa légica
de promocdo e prevengdo em salde mental em contexto comunitario. E
imperativo realcar que, apesar do planeamento estruturado, a implementacao
plena do programa sofreu condicionantes externas decorrentes da
instabilidade sofrida atualmente nos contextos escolares (greves),
impossibilitando a conclusédo das sessdes no tempo regulamentar de estagio,
tendo sido finalizadas posteriormente. Esta limitagdo constituiu um momento
de reflexao critica sobre a gestdo de programas comunitarios, evidenciando a
necessidade de flexibilidade e de estratégias de mediacdo perante

imprevistos institucionais, competéncias intrinsecas ao papel do EESMP.

Complementarmente, a observacdo da sessdo de psicoeducagao
sobre ansiedade, solicitada pelo corpo docente devido a existéncia de alunos
com ansiedade, reforgou a importancia da intervencgao. O suporte social entre

colegas é reconhecido como crucial na gestdo de sintomas ansiosos em meio
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escolar, permitindo uma pratica preventiva e promotora de saude mental
orientada as necessidades reais do contexto. A utilizagcdo da psicoeducacao
enquanto estratégia de intervencdo junto dos adolescentes combina
componentes educacionais e psicossociais. Segundo Cabral et al., (2017),
estas intervencdes sdo determinantes para elevar o sentido da autoeficacia
da pessoa, capacitando-a para o desenvolvimento de estratégias. Estas
experiéncias permitiram consolidar competéncias na assisténcia a pessoa,
familia, grupos e comunidade, sustentadas numa avaliagcado contextualizada
das necessidades, na adaptacao das intervencgdes aos diferentes publicos e
na articulagdo com os recursos existentes, reforcando uma pratica preventiva,

promotora de saude mental e orientada para o ciclo de vida.

e Ajuda a pessoa ao longo do ciclo de vida, integrada na familia,
grupos e comunidade a recuperar a saude mental, mobilizando

as dinamicas proéprias de cada contexto

Esta competéncia, presente no artigo 8° do Regulamento n.° 515/2018
da Ordem dos Enfermeiros, estabeleceu a necessidade de uma atuacdo
sistémica e contextualizada, respeitando sempre a singularidade das pessoas
e os seus vinculos relacionais. No desenvolvimento desta competéncia, a
pratica clinica centrou-se no apoio a pessoa ao longo do ciclo de vida,
integrada na familia, nos grupos e na comunidade, com o objetivo de
promover a recuperacdo da saude mental, reconhecendo a influéncia
determinante dos contextos relacional, familiar e social no processo
terapéutico. A intervencao foi sempre precedida de uma avaliagdo global da
situacdo de saude, com especial enfoque na histéria de saude mental da
pessoa e da familia, permitindo identificar necessidades, recursos e fatores

de vulnerabilidade relevantes para a definicdo do plano de cuidados.

No ambito do desenvolvimento do processo de cuidados em saude
mental e psiquiatrica, foi possivel participar na realizacao de entrevistas de
admissdao no contexto de internamento. Estes momentos revelaram-se
fundamentais para a avaliagdo inicial da pessoa, permitindo recolher
informacgao relevante sobre a histéria clinica, o contexto psicossocial e a
percecao subjetiva relativamente a sua situagao de saude. De acordo com as

orientagdes de boas praticas, a avaliagdo inicial em saude mental deve
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integrar uma abordagem holistica, incluindo ndo s6 dados objetivos, mas
também a perspectiva subjetiva da pessoa, bem como a analise de dimensdes
como pensamento, emogdes, comportamento e funcionamento global (Ordem
dos Enfermeiros, 2021). A participacdo nestas entrevistas, possibilitou o
desenvolvimento de competéncias, como a observacao clinica, identificacao
de necessidades, contribuindo para a formulagdo de diagndsticos de

Enfermagem e para a definicdo de intervencgdes ajustadas a pessoa.

No contexto de Internamento de Agudos, a complexidade
psicopatologica exigiu um raciocinio clinico avangado e continuo, sendo
possivel desenvolver a competéncia de formulagao autbnoma de diagndésticos
de Enfermagem recorrendo a taxonomia padronizada CIPE®. Foram
sustentados na avaliacdo do estado mental, na analise das dinamicas
psicossociais € na identificagcdo de respostas humanas a doenga mental
(Ordem dos Enfermeiros, 2018). Foram frequentemente identificados
diagndsticos como “Ansiedade”, “Risco de Suicidio”, “Baixa autoestima”, os
quais orientaram o planeamento de intervengdes psicoterapéuticas
individualizadas. A utilizacdo da CIPE® n&o se restringiu ao registo, mas
constituiu um instrumento estruturante do raciocinio clinico, permitindo a
sistematizacdo da tomada de decisdo e a adequacido dos cuidados as
necessidades especificas de cada pessoa (Ordem dos Enfermeiros, 2016).
Segundo Townsend e Morgan (2017), a alianga terapéutica constituiu a
principal ferramenta clinica de suporte, operacionalizada através da
contencao relacional, da facilitacdo da expressdo emocional e dos treinos de

estratégias de autorregulagao e coping.

Neste contexto, foi possivel assistir a situagbes de emergéncia,
nomeadamente episdédios de maior desorganizagdo comportamental,
comportamentos agressivos, ideagao suicida e o risco de comportamento
autolesivo. A tomada de decisao clinica implicou frequentemente o equilibrio
entre os principios da autonomia e da nao maleficéncia, privilegiando
intervengdes que garantissem a seguranga da pessoa e de terceiros. As
intervengdes foram desenvolvidas em articulacio com a equipa
multidisciplinar, incluindo a reavaliagado do plano terapéutico e, em situagdes

excecionais em que se verificou risco significativo para a pessoa ou terceiros,

35



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGCAO EM SAUDE MENTAL
a aplicacdo de medidas de contencdo terapéutica, de acordo com os

principios éticos, legais e institucionais.

A definicao de resultados esperados e monitorizagdo de ganhos em
saude foram operacionalizados através da utilizacdo de indicadores sensiveis
aos cuidados de Enfermagem. Neste ambito, foi utilizada Classificagcdo dos
Resultados de Enfermagem (NOC) (Moorhead et al., 2015) (Anexo VII),
nomeadamente o resultado “Autocontrolo do comportamento suicida”, que
permitiu monitorizar indicadores como a verbalizagdo de ideagio suicida, a
procura de ajuda em situacbes de crise e a capacidade de controlo de
impulsos. Complementarmente, foi utilizado o Questionario de Ideagéo
Suicida (QIS) (Anexo VIII), versao portuguesa adaptada por Ferreira e Castela
(1999), enquanto instrumento de avaliagdo da presenga e intensidade da
ideacao suicida, contribuindo para uma avaliacao mais estruturada do risco e
para a definicdo de prioridades de vigilancia e intervengdo. A analise dos
resultados permitiu identificar niveis diferenciados de risco, como situacdes
de risco moderado e elevado, o que orienta a priorizagao de intervengdes,
como reforgo da vigilancia, o suporte emocional e o treino de estratégias de
coping (Diregdo-Geral da Saude, 2013; Townsend & Morgan, 2017). Importa
salientar que a monitorizagao dos resultados apresentou limitagdes inerentes
ao contexto do Internamento de Agudos, devido a elevada rotatividade dos
utentes, bem como a altas inesperadas. Esta realidade condicionou a
aplicacéo do QIS e a reavaliagao sistematica dos indicadores definidos na
NOC, ndo sendo possivel obter dados comparativos pds-intervengdes. Ainda
assim, a aplicagao destes instrumentos na fase inicial permitiu caracterizar o
nivel de risco e identificar necessidades prioritarias, sustentando a tomada de
decisao clinica e a defini¢gao de intervencgdes ajustadas. Esta limitagado reforca
a importancia da continuidade de cuidados e da articulagdo entre diferentes
contextos, principalmente nas estruturas comunitarias de forma a garantir a

monitorizagao longitudinal dos ganhos em saude.

A gestéo de caso, no internamento, foi operacionalizada através de
um planeamento de alta proativo e sistematico. Através da entrevista clinica,
foi possivel compreender as condigdes habitacionais e o suporte familiar de

cada pessoa. Importa refletir que, embora neste contexto especifico o
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contacto presencial com a familia tenha sido, por vezes, escasso, esta
limitacdo veio reforgcar a necessidade de uma gestdo de caso ainda mais

rigorosa no que concerne a transi¢cao de cuidados.

Em contexto comunitario, a intervengédo desenvolveu-se numa logica
de reabilitacdo psicossocial. No programa “Cuidar do Cuidador”, assumiu-se
a familia como unidade de cuidado, prevenindo exaustdo e promovendo a
saude mental do bindbmio. Destaca-se a visita domiciliaria a uma cuidadora
com sintomatologia depressiva, onde a inexisténcia de suporte familiar exigiu
uma articulagdo multidisciplinar rigorosa para garantir a continuidade de

cuidados e segurancga da pessoa.

No acompanhamento direto a cuidadores, foram realizadas consultas
a familiares que evidenciavam sinais de sobrecarga associados ao papel de
cuidador, identificados através da avaliagado clinica e da escuta das suas
experiéncias e dificuldades. A psicoeducacdo foi também importante na
capacitacao do cuidador para o reconhecimento dos seus limites e para a

importéncia do autocuidado.

Neste contexto, foi possivel compreender a importancia da gestédo de
caso na articulagdo das necessidades das pessoas e familias, promovendo
uma intervengao continua e integrada entre os diferentes intervenientes. A
participacdo no acompanhamento dos cuidadores permitiu observar a
relevancia de intervengdes como a escuta e validacdo emocional, a
psicoeducagao, a identificacdo de sinais de sobrecarga, a capacitagdo para
estratégias de coping e autocuidado, bem como a articulagdo com a equipa
multidisciplinar e os recursos existentes na comunidade. Estas intervencdes
contribuiram para o fortalecimento dos vinculos relacionais e para a promog¢ao
do bem-estar emocional da familia, reconhecendo que o papel de cuidador

nao deve comprometer a saude mental de quem cuida.

No Centro de Dia para pessoas com doenca de Alzheimer, a
intervencao em saude mental foi compreendida numa perspetiva de promogao
do bem-estar, preservagao das capacidades remanescentes, manutenc¢ao da
funcionalidade e adaptagdo as alteracbes decorrentes da evolugdo da
doencga. As intervengbes foram orientadas para a estimulagdo cognitiva,

através do planeamento de atividades adaptadas as capacidades cognitivas,
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interesses e necessidades individuais das pessoas, com objetivos de
manutenc¢ao das funcdes preservadas, promogao da participagao e refor¢co do
sentimento de competéncia. Paralelamente, foram desenvolvidas
intervencdes de suporte emocional e redugcdo do sofrimento associado a
perda progressiva de capacidades, envolvendo e capacitando os cuidadores
informais para a compreensdo da doenga, gestdo das dificuldades e

promoc¢ao do bem-estar da pessoa cuidada.

Em suma, as intervengdes desenvolvidas tiveram como principais
objetivos a reducao do sofrimento emocional, a promog¢ao da autorregulagao,
a melhoria da interacdo social, a preservagdo da autonomia possivel e o
envolvimento da familia no processo terapéutico. A reflexdo sobre estas
intervencgdes permitiu compreender a importancia da avaliagdo continua das
respostas da pessoa, através da observagao clinica, da participacdo nas
atividades e do feedback da pessoa, familiares e equipa, possibilitando o
ajustamento das estratégias de intervengdo as necessidades identificadas.
Este processo reforcou a importancia de cuidados centrados na pessoa,
valorizando as suas capacidades preservadas, historia de vida e contexto

familiar.

e Presta cuidados psicoterapéuticos, socioterapéuticos,
psicossociais, e psicoeducacionais, a pessoa ao longo do
ciclo de vida, mobilizando o contexto e dinamica individual,
familiar de grupo ou comunitario, de forma a manter, melhorar

e recuperar a saude.

A pessoa com doenga mental apresenta alteragbes profundas e
persistentes no seu funcionamento, que se refletem na sua vida, sendo

necessarias multiplas intervencdes (Ordem dos Enfermeiros, 2021).

As intervengdes formais e informais enquadram-se na competéncia
do EESMP, evidenciando a relagao terapéutica como instrumento central,
fundamentada na Teoria das Relag¢des Interpessoais de Hildegard Peplau
(Almeida, 2005). O foco nao reside na resolugao direta dos problemas, mas
na capacitagdo da pessoa para selecionar as suas proprias estratégias de

mudancga (Ordem dos Enfermeiros, 2021).
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No ambito da Reabilitacdo Psicossocial, a preparacdo das saidas
terapéuticas (licengas de ensaio) constituiu uma intervengéo estruturada de
retoma a autonomia. Este processo incluiu sessbdes de psicoeducagao e
literacia em saude mental, previamente planeadas de acordo com as
necessidades da pessoa e da familia. Foram abordados conteudos
relacionados com a compreensao da doencga, adesao ao regime terapéutico,
reconhecimento de sinais de alerta, estratégias de gestdo emocional e
recursos disponiveis em situagao de dificuldade, com o objetivo de promover
maior seguranga na transicao para o domicilio. Apos o término da licencga,
realizaram-se momentos de reflexdo conjunta com a pessoa, a familia e a
equipa multidisciplinar, permitindo analisar a experiéncia vivenciada no
contexto real, identificar dificuldades e potencialidades, e ajustar o plano
terapéutico individualizado. Esta intervencdo encontrava-se alinhada com o
papel do EESMP na promocé&o da recuperagao, autonomia e empoderamento
da pessoa, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida e participacao

na comunidade (Ordem dos Enfermeiros, 2021).

Ao longo do estagio, foram observados diversos diagndsticos
médicos, com destaque para perturbacdes psicoticas (com delirios,
alucinacdes e pensamento desorganizado), perturbagcéo depressiva que por
vezes apresentavam ideagdo ou comportamentos suicidas, perturbagdes por
consumos de substancias psicoativas (incluindo quadros de intoxicagdo ou
abstinéncia grave), perturbagdes neurocognitivas como a deméncia com
agitacdo psicomotora. Dado o elevado numero de utentes com ideagao
suicida, houve necessidade de intervir neste sentido. O suicidio resulta de um
processo longo que pode iniciar com ideagao suicida e passar para atos até
conseguir o desfecho letal. Atuar na prevencgéao é imprescindivel, uma vez que
a identificacdo precoce de sinais de alarme e a implementagcdo de
intervencdes baseadas na Terapia Cognitivo-Comportamental tém
demonstrado eficacia significativa na reduc&o do risco de suicidio em jovens
e jovens adultos (Gomez, Canon & Barr, 2025). A prevengao do suicidio
permanece uma prioridade estratégica em Portugal, estando integrada nas
metas do Plano Nacional de Saude Mental e reforgada pelas diretrizes

nacionais de saude publica mais recentes (Direcdo-Geral da Saude, 2021). O
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suicidio constitui um problema de saude publica de larga escala, estimando-
se que mais de 720 000 pessoas morram por esta causa todos os anos,
representando 1 em cada 100 mortes a nivel mundial. Trata-se da terceira
principal causa de morte na faixa etaria dos 15 aos 29 anos, sendo que 73%
dos casos ocorrem em paises de baixo e médio rendimento. A sua etiologia &
multifatorial, envolvendo determinantes sociais, culturais, bioldgicos,
psicologicos e ambientais (WHO, 2022; WHO, 2024).

No ambito da prevencdo do suicidio, foram desenvolvidas
intervencdes psicoterapéuticas de suporte e sessdes de grupo (Anexo IX),
orientadas para a promogéao da esperancga, da autorregulagédo emocional e da
identificacdo de estratégias adaptativas de coping. Conforme refere Yalom &
Leszcz (2020), a instabilidade na composi¢do do grupo é um desafio, mas os
ganhos na autoconsciéncia emocional foram evidentes. As intervencbes
incluiram 5 sessbes de grupo (Anexo IX), nas quais foram trabalhadas
estratégias como identificagdo e modificagdo de pensamentos disfuncionais,
construgcdo de planos de prevencdo de crise e desenvolvimento de
competéncias de coping. Para avaliagdo da ideagéo suicida, foi aplicado o
Questionario de Ideagéo Suicida (QIS) (Anexo VIII), bem como o resultado
NOC “Autocontrolo do Suicidio” (Anexo VII), permitindo uma monitorizagao
clinica estruturada, ainda que condicionada pela elevada rotatividade dos
utentes. Apesar das limitacdes identificadas, nomeadamente a instabilidade
do grupo, observaram-se indicadores clinicos sugestivos de evolugao positiva,
como uma maior participagdo nas sessdes, maior disponibilidade para a
expressdao emocional, verbalizacdo de expectativas mais positivas
relativamente ao futuro e partiiha de estratégias de coping entre os
participantes. Estas observagdes resultaram de avaliagdo clinica continua
realizada durante as sessdes e da reflexdo conjunta com a equipa. A flutuagéo
na assiduidade e consequente rotatividade dos participantes, na dinamica de
grupo, constituiram uma limitagdo a intervengao, dificultando a avaliagéo
precisa da eficacia continua das sessdes e analise do progresso de cada
participante. Ainda assim, a evidéncia cientifica demonstra que as

intervencdes psicoterapéuticas de grupo podem contribuir para a redugao da
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sintomatologia depressiva e para o refor¢co da esperanga enquanto dimenséao

fundamental do processo de recuperagéo (David, Cristea & Hofmann, 2018).

Estas intervencdes permitiram mobilizar competéncias do EESMP ao
nivel da prestacdo de cuidados psicoterapéuticos e psicossociais,
contribuindo para a redugdo do sofrimento psicolégico e promogédo da
recuperagdo. Durante o estagio, foram realizadas diversas atividades
terapéuticas, que apesar de ndo estarem previstas num plano formal,
contribuiram significativamente para o desenvolvimento da relagéo
terapéutica, servindo para uma observacgao clinica, facilitando a identificagéo
de informagbes pertinentes sobre os utentes. Das atividades realizadas,
destacam-se as caminhadas no exterior, que, embora se restrinjam a zona de
estacionamento da instituicao, revelaram-se de extrema importancia para os
utentes, pois proporcionam uma sensacao de liberdade e contacto com o
espaco exterior. Estes momentos constituiram oportunidades privilegiadas
para recorrer a escuta ativa e a empatia, permitindo conhecer melhor os
utentes e fortalecer a relacao terapéutica. Além disso, foram promovidas
dindmicas de estimulagdo cognitiva, recorrendo a atividades como jogos de
mimica, cartas e sopas de letras. A selecdo e adaptacado destas atividades
tiveram por base a avaliacdo continua das necessidades, capacidades
cognitivas, nivel de funcionamento, interesses e objetivos terapéuticos de
cada utente, procurando assegurar uma participagao significativa e adequada

as suas caracteristicas individuais.

Estas intervengdes visaram estimular fungbes cognitivas como
atencao, a memoria e a concentragao, enquanto favorecem a interagao social
e o envolvimento dos utentes em contextos ludico-terapéuticos. A avaliacédo
dos seus efeitos foi realizada através da observacao sistematica do
desempenho, do nivel de participagdo, da capacidade de interacdo e do
feedback verbal dos utentes, permitindo reajustar as atividades sempre que
necessario. Estas vivéncias esponténeas ajudaram a fortalecer a confianga

mutua e a estabelecer uma alianga terapéutica mais solida.

No ambito das intervencbes psicoterapéuticas formais, foram

planeadas e implementadas sessdes de grupo de natureza psicoeducacional,
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como 'A Roda das Emogdes' (Anexo X) e 'Que musica me representa hoje?'

(Anexo XI), com o objetivo de promover a consciéncia e a literacia emocional.

Estas intervengdes recorreram a estimulos visuais e musicais como
facilitadores da expressdo emocional, permitindo aos utentes identificar,
nomear e partilhar emog¢des num contexto terapéutico seguro. A necessidade
destas intervencdes foi identificada através da avaliagao clinica realizada
durante as entrevistas de enfermagem, da observagédo sistematica dos
comportamentos dos utentes e da analise dos registos clinicos, que
evidenciaram dificuldades na identificagcao, expressao e regulagao emocional.
A avaliacido dos resultados baseou-se na observagao direta da participagao
dos utentes durante as sessdes, na analise qualitativa das verbalizagdes e
interagdes em grupo e no registo da evolucdo clinica, tendo-se verificado
maior envolvimento nas atividades, melhoria da expressdo emocional,
aumento da empatia entre pares e fortalecimento da relagdo terapéutica.
Destacou-se ainda o impacto da partiiha em grupo na promogao do
sentimento de pertengca e da validagdo emocional. Estas experiéncias
permitiram consolidar competéncias ao nivel da comunicagao terapéutica,
escuta ativa, validagcdo emocional e facilitagdo de grupos, reforcando o papel
do EESMP na implementacao de intervencdes psicoeducacionais promotoras

da literacia emocional e da autorregulacao.

A sessao “Que musica me representa hoje?” (Anexo XIl) foi das mais
enriquecedoras. Apesar do grupo ser heterogéneo, acolheram-se todos
mutuamente, e houve bastantes partilhas relacionadas com a musica.
Destacou-se a situagado de uma utente acompanhada no grupo de ideagao
suicida, cuja escolha musical, o tema, “Para os bragos da minha mae”, de
Pedro Abrunhosa, despoletou uma forte resposta emocional no grupo,
facilitando a expressao e a partilha de sentimentos entre os participantes. A
conducgao desta situagao exigiu a utilizagdo de competéncias de comunicagao
terapéutica, escuta ativa, validagdo emocional e gestao da dinamica grupal,
assegurando um ambiente seguro para a expressao das emogodes. Esta
experiéncia contribuiu para o desenvolvimento da capacidade de reconhecer
e gerir momentos de elevada intensidade emocional, facilitar processos de

reflexdo em grupo e adequar a intervengao as necessidades emergentes dos
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participantes, reforcando competéncias especificas do EESMP na condugéao

de intervencdes grupais.

Realgou-se o acompanhamento no ambito da Saude Mental Perinatal,
onde foi possivel participar e dinamizar sessbes de relaxamento e a
participagdo no projeto de preparagao para a parentalidade, dirigidas a
gravidas acompanhadas pela UCC. O planeamento das sessdes teve por
base a avaliacao das necessidades das participantes, identificadas durante
as consultas de vigilancia da gravidez e em articulagdo com a equipa
multidisciplinar, contemplando objetivos especificos, conteudos, estratégias
de intervengao, recursos necessarios e critérios de avaliagdo. Estas sessdes
tiveram como objetivo promover o bem-estar emocional e reduzir a ansiedade
associada a gestacdo, contribuindo para uma vivéncia mais tranquila e
consciente deste periodo. As intervengdes incluiram técnicas de respiracao
consciente, relaxamento muscular, visualizagdo positiva e alongamentos
suaves, associadas a momentos de reflexdo sobre as emogdes vivenciadas.
O ambiente terapéutico foi cuidadosamente preparado, favorecendo o

conforto, a seguranga e a partilha entre as participantes.

Esta experiéncia evidenciou a relevancia da intervencdo do EESMP
na promogdo da Saude Mental Materna, através de estratégias
psicoterapéuticas e psicoeducacionais. A utilizacdo da escuta ativa e da
empatia revelou-se fundamental para o estabelecimento de uma relacio
terapéutica, facilitando a expressdao emocional e o acolhimento de medos e

expectativas associados a maternidade.

Para além da sessao de relaxamento dinamizada, foi ainda possivel
acompanhar um programa de sessdes psicoeducativas e terapéuticas breves
dirigidas a gravidas e puérperas, realizado pela colega da especialidade, no
qual foram abordadas tematicas como expectativas face a parentalidade, rede
de apoio, autocuidado e bem-estar emocional. Embora ndo tenha ocorrido a
dinamizacdo direta da sessédo, a participacdo na qualidade de observadora
permitiu compreender a relevancia destas intervengcdes na promogao da
Saude Mental Perinatal. Estas intervengdes evidenciaram o papel do EESMP
na criagdo de um espaco terapéutico seguro, facilitador da expresséao

emocional, da partilha e do empoderamento da mulher.
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Ainda no estagio de comunitaria, foi desenvolvido uma intervencao
em contexto escolar, com o objetivo de promover a saude mental e emocional
de adolescentes, reforcando competéncias pessoais e sociais e contribuindo
para a criacdo de um ambiente escolar mais saudavel e inclusivo. A
intervencao foi planeada em articulagdo com a equipa de Enfermagem
responsavel pela saude escolar e com a docente titular da turma,
assegurando a adequacao as necessidades do grupo. O tema central do
projeto “O Impacto das Redes Sociais na Autoimagem e no Bem-Estar
Psicolégico dos Adolescentes” foi aplicado a uma turma do 8.° ano, tendo sido
selecionado pela relevancia atual desta problematica e pelo seu impacto
significativo na saude mental dos jovens (Anexo Xll). O programa foi
estruturado em seis sessbes de 45 minutos, com uma abordagem
psicoeducativa e participativa, recorrendo a dindmicas de grupo, debate e
atividades reflexivas. Foram abordados temas como a autoimagem e
comparagao social, bullying e cyberbullying, pressdo associada as redes
sociais, gestao do tempo online e regulacdo emocional. Para avaliagao, foram
utilizados instrumentos como a Escala de Bem-Estar Psicologico de Ryff
(1989), na versao adaptada e validade para a populagao Portuguesa por Novo
(2005), e a Contour Drawing Rating Scale (CDRS) (Thompson & Gray 1995;
versao portuguesa Francisco et al., 2012), permitindo analisar percegdes e
eventuais mudangas ao longo da interveng¢do. A implementagao integral do
programa nao foi possivel durante o periodo de estagio, devido a
constrangimentos como o inicio do ano letivo, dificuldades de articulagédo com
a escola e interrupgcdes decorrentes de greves. Ainda assim, foram
dinamizadas as sessoes iniciais, possibilitando a validagéao da pertinéncia dos
conteudos e das metodologias. As restantes sessdes foram realizadas apos

o término do estagio.

A primeira sessao constituiu um desafio ao nivel da gestao do grupo,
devido a presenga de subgrupos e comportamentos de dispersao, exigindo
adaptagao da comunicacédo, estabelecimento de limites e promogéo de um
ambiente seguro e participativo. Na sessdo seguinte, verificou-se uma
melhoria na coesdo do grupo, maior envolvimento e abertura a partilha,

evidenciando a importancia da consisténcia da intervengéo. Esta experiéncia
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permitiu consolidar competéncias na area das intervengdes psicoterapéuticas
e psicoeducativas em grupo, evidenciando o papel do EESMP na promogéo
da literacia emocional e digital, na prevencao de comportamentos de risco e

no fortalecimento da autoestima em idade escolar.

Ainda no contexto comunitario, houve oportunidade de assistir a
consulta de Enfermagem realizada pelo EESMP, em doentes ja
acompanhados previamente, garantido a confidencialidade e privacidade de
cada pessoa. Nestas consultas. destacou-se a utilizagcado de escuta ativa como
instrumento essencial da intervencao terapéutica. Através da escuta ativa, é
possivel que a pessoa expresse sentimentos, preocupacdes e experiéncias.
Esta experiéncia evidenciou a importancia da comunicagao terapéutica
enquanto elemento central na prestacdo de cuidados, principalmente em
contexto comunitario, onde se privilegia a proximidade e continuidade de

cuidados (Ordem dos Enfermeiros, 2021).

No ambito do estagio do centro de dia de Alzheimer, foram
implementadas sessdes de estimulagdo sensorial individual (Anexo XIliI),
centradas na ativagdo dos cinco sentidos (visdo, audi¢do, tato, olfato e
paladar). A dindmica consistia na apresentagdo de estimulos especificos,
incentivando os utentes a sua identificagdo, promovendo a evocagao de
memorias, a associagdo de significados e o contacto com experiéncias
prévias. A opgao por esta abordagem surgiu por orientagdo da supervisora
clinica, considerando o envolvimento prévio dos utentes em atividades de
estimulagdo cognitiva estruturada, procurando-se diversificar as estratégias
de intervencéo. Privilegiou-se assim uma estimulac&do de natureza sensorial e
experiencial, facilitadora de respostas emocionais e evocativas,
particularmente relevante em fases mais avangadas da doenga. Em estreita
colaboracdo com a Enfermeira Especialista, procedeu-se a elaboracdo de um
creme hidratante com infusdo de lavanda, selecionada pelas suas
propriedades ansioliticas e relaxantes (Ball et al., 2020). A intervencéo
consistiu na aplicagdo do creme nas maos dos utentes combinado com a
estimulacao olfativa com o toque terapéutico. Esta dinamica permitiu a criagao
de um momento de relaxamento e vinculagdo. A selegcao dos utentes baseou-

se na analise dos processos clinicos e na observagao sistematica do
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comportamento, funcionalidade e nivel de interacao, permitindo adequar a
intervencdo as capacidades e necessidades individuais. De acordo com
orientacdo da equipa e respeitando os principios éticos de ndo maleficéncia,
evitou-se a aplicacao sistematica de escalas formais que pudessem gerar
frustragao ou agitacado. Contudo, foi possivel utilizar pontualmente o Montreal
Cognitive Assessment (MoCA) (Anexo IX) numa utente, como complemento
a avaliagao cognitiva. Esta intervengéao revelou-se particularmente desafiante,
atendendo ao estadio avangado de declinio cognitivo da maioria dos utentes,
com limitagdes significativas ao nivel da comunicagao, atengao e capacidade
de abstragdo. Estas condicionantes exigiram uma adaptagdo continua das
estratégias, reforgcando a importancia da individualizagdo dos cuidados e da
utilizacdo de abordagens terapéuticas centradas na pessoa. Atendendo a que
a elevada carga diaria de atividades estruturadas contribuiu para niveis
acrescidos de fadiga e menor recetividade por parte dos utentes, tornou-se
fundamental gerir o seu limiar de stress. Assim, a abordagem foi
continuamente adaptada através da simplificacdo dos estimulos e da reducéao
do tempo de exposi¢ao as atividades, privilegiando-se a validagao emocional
e o conforto em detrimento da exigéncia cognitiva, de forma a promover um

ambiente terapéutico seguro e dignificador

De forma espontanea, num momento de transicao entre atividades
formais, identificou-se uma oportunidade para dinamizar uma atividade de
reminiscéncia baseada em provérbios populares. A sua implementagcao
resultou da avaliacdo do estado de disponibilidade, do nivel de funcionamento
cognitivo e dos interesses manifestados pelos utentes, definindo-se como
objetivos promover a evocagao de memoarias, estimular a interagdo social e
favorecer a participagao do grupo. Esta atividade revelou-se particularmente
enriquecedora, com elevada adesdo e entusiasmo dos participantes. Ao
evocar saberes consolidados, a intervencéao reforgou sentimentos de pertenca
e competéncia, contribuindo para reduzir o isolamento social. Esta experiéncia
permitiu reconhecer a importancia de intervengdes simples, culturalmente

significativas e ajustadas ao nivel funcional e as necessidades do grupo.

Verificou-se igualmente uma participacao ativa em atividades fisicas

adaptadas e o acompanhamento de sessbes de estimulagdo musical,
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dinamizadas por uma voluntaria. A observacdo destas sessbes permitiu
constatar que a musica constituia um importante instrumento de comunicacao
nao verbal, favorecendo a evocagao de memoarias afetivas, o envolvimento e
a participagao dos utentes, incluindo aqueles com défice cognitivo acentuado.
Estas abordagens revelaram um elevado potencial mobilizador ao nivel

comportamental, promovendo o bem-estar.

Os EESMP tém um papel crucial junto das familias e cuidadores, que
frequentemente carecem de preparacao para lidar com a complexidade da
doencga mental. No caso dos cuidadores, esta realidade pode ser ainda mais
exigente, assim a psicoeducagdo assume-se como uma intervengao
estruturante na pratica do EESMP, promovendo a literacia em saude e a
capacitacao da pessoa e do seu sistema de suporte. Esta intervencgao facilitou
a compreensdo da condicdo de saude, incentivando uma participacdo mais
ativa no processo terapéutico, com o objetivo de desenvolver estratégias
eficazes para lidar com a doenga e com os desafios que lhe estao associados
(Ordem dos Enfermeiros, 2021). Considerando que a doenga de Alzheimer se
carateriza pela sua natureza progressiva e pelo impacto que tem para a
familia, torna-se evidente a necessidade de implementar intervencbes que
promovam suporte e orientagdo aos cuidadores (Alzheimer's Disease
International, 2022). Neste sentido, a elaboracao e disponibilizacdo de
materiais psicoeducativos, como os panfletos, referido anteriormente,
surgiram como uma estratégia fundamental de suporte, oferecendo

orientagdes praticas e apoio emocional aos familiares.

Em suma, estas intervengdes permitiram mobilizar competéncias
especializadas na implementacdo de estratégias terapéuticas néo
farmacoldgicas, essenciais para promover o bem-estar, da interagao social e

da manutengédo da dignidade da pessoa ao longo do ciclo da vida.
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4. Consideracgoes finais

A conclusao deste percurso representou muito mais do que o culminar

de uma etapa académica, traduz um crescimento pessoal e profissional.

Ao longo dos diferentes estagios, foi possivel vivenciar a
transversalidade da Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica,
destacando-se o desafio experienciado no Centro de Dia de Alzheimer, onde
foi necessario adaptar continuamente as intervengdes perante a instabilidade
comportamental apresentada por alguns utentes e a sobrecarga decorrente

da elevada exigéncia das atividades diarias.

O percurso desenvolvido ao longo dos trés contextos de estagio
permitiu alcancar o0s objetivos propostos, revelando-se um processo
fundamental para a consolidacdo das competéncias comuns e especificas do
EESMP. Esta trajetdria ndo representou apenas aplicagao de conhecimentos
tedricos, mas sim de uma evolugao critica e reflexiva sobre o papel do

Enfermeiro nos diferentes niveis cuidados.

A diversidade das experiéncias vivenciadas foram essenciais no
processo formativo, uma vez que cada contexto proporcionou aprendizagens
distintas e complementares. No Internamento de Agudos, a pratica ndo se
circunscreveu apenas a gestao de crise e a manutengédo de um ambiente
seguro. Este contexto permitiu desenvolver competéncias ao nivel do
raciocinio clinico, na realizacdo de entrevistas de admissio clinica, e na
formulacdo de diagnéstico de Enfermagem. Na UCC, o foco foi para a
promog¢ao da saude e prevengao, destacando-se aqui a intervengao no ambito
da saude escolar. A implementagdo do programa psicoeducativo exigiu a
capacidade de diagnosticar necessidades reais na comunidade, desenhar
intervengdes baseadas na evidéncia e avaliar os ganhos em saude. Por fim,
no centro de dia Alzheimer, a experiéncia foi enriquecida pelo contacto com
pessoas com patologia neurocognitiva e com as familias. Foram privilegiadas
intervengdes nao farmacolédgicas e de estimulagdo cognitiva, reforcando a
importédncia da comunicagdo, da manutengdo da dignidade, bem como o

suporte aos cuidadores informais.
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Do ponto de vista das competéncias desenvolvidas, assumindo a
matriz da Ordem dos Enfermeiros, destacam-se a consolidacido da
competéncia para “Promover a saude mental e prevenir a doenga mental ao
longo do ciclo vital”. Esta area foi profundamente desenvolvida na UCC
através do diagnostico de necessidades e da implementacgao de intervengdes.
Salienta-se ainda, a competéncia “Assistir a pessoa a lidar com a doenca
mental ou crise”, esta competéncia foi trabalhada transversalmente, mas em
particular no Internamento de Agudos e no centro de dia de Alzheimer,
exigindo a mobilizagdo do relacionamento interpessoal, da comunicagao e

escuta ativa como estabelecimento de aliangas terapéuticas.

Foram identificadas limitagdes ao longo do percurso, revelando-se
transversais aos diferentes contextos. Na comunidade, a instabilidade na
escola devido a greves, o que acabou por condicionar o cronograma das
sessdes. No Internamento, a elevada rotatividade dos doentes constituiu um
desafio ao acompanhamento, bem como o seguimento das intervengdes.
Também no Centro de Dia, a existéncia de uma grelha densa de atividades ja
estabelecidas traduziu-se frequentemente, na fadiga das pessoas, limitando
a disponibilidade e a recetividade para a implementacdo de intervengodes.
Estas adversidades ndo foram, contudo, encaradas como falhas, mas sim
como aprendizagens significativas, exigiram o planeamento de intervengbes
mais breves e focadas, respeitando os limites e a tolerancia de cada pessoa.
Acima de tudo, reforcaram a necessidade de articulagdo continua com as

equipas multidisciplinares.

Para pratica futura, este percurso alterou a forma de exercer a
profissdo, assume-se o compromisso de manter uma pratica clinica baseada
na evidéncia cientifica, integrando a investigagao no dia a dia dos cuidados.
Além disso, estas experiéncias reforgaram a importancia de uma Enfermagem
proativa, principalmente na comunidade junto dos adolescentes, focada na

literacia e na capacitagao dos jovens.
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PARTE Il - COMPONENTE DE INVESTIGAGAO

O Impacto das Redes Sociais na Autoimagem e no Bem-Estar Psicolégico

dos Adolescentes:

Uma Estratégia de Intervengdo em Saude Mental.
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1. Resumo

A adolescéncia constitui um periodo de desenvolvimento particularmente
vulneravel, atualmente marcado por elevada exposi¢ao digital. O presente
estudo foi desenvolvido no ambito do programa de Saude Escolar da UCC da
Zona Norte, resultante da parceria entre o Centro de Saude e uma instituicao
escolar. Neste contexto foi delineado um projeto de intervengao, no qual se
entregou um programa psicoeducativo estruturado, constituido por seis
sessdes focado no impacto das redes sociais na autoimagem e no bem-estar
psicologico de adolescentes. Utilizando uma abordagem quantitativa e
qualitativa, com recurso a metodologia Investigagcdo-Ac¢ao. A intervengao foi
implementada numa turma do 8.° ano de escolaridade (n=18). Para avaliacao
do bem-estar psicolégico dos adolescentes, utilizou-se a versao reduzida de
18 itens da Escala de Bem-Estar Psicolégico. Este instrumento foi
originalmente desenvolvido por Ryff (1989) e posteriormente traduzida,
adaptada e validada para a populacao Portuguesa por Novo (2005). A escala
€ composta por seis dimensdes, sendo a cotacdo obtida através de uma
escala de Likert de 6 pontos, apés a devida inversao dos itens formulados
negativamente. Para avaliagdo da percecdo da autoimagem recorreu-se a
Contour Drawing Rating Scale (CDRS) na sua versao adaptada para a
populacéo Portuguesa (Francisco et al., 2012) e de uma estratégia
qualitativa complementar "Caixa da Expressao", permitindo identificar niveis
elevados de insatisfagdo corporal (66,7%) e fragilidades ao nivel da

autonomia, particularmente face a pressao social.

O programa psicoeducativo integrou seis sessdes centradas na literacia digital
e na promogao da regulagdo emocional. Os resultados pés-intervengao
evidenciaram uma evolugao positiva ao nivel da autoaceitagao, traduzida pelo
aumento da média de 12,89 para 14,70 valores, numa escala de 3 a 18.
Observou-se também uma melhoria na satisfagdo corporal, com a
percentagem de participantes que apresentaram maior satisfagao corporal a
aumentar de 33,3% para 52,9%. Conclui-se que a intervencao do Enfermeiro
Especialista em Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica em contexto

escolar assume um papel determinante na promocédo da saude mental dos
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adolescentes, contribuindo para o desenvolvimento de uma autoimagem mais

positiva e de competéncias de adaptacgéo face aos desafios da era digital.

Palavras-chave: Adolescente; Redes Sociais; Autoimagem; Saude

Mental; Educacéo para a Saude
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2. Abstract

Adolescence represents a particularly vulnerable developmental period,
currently characterized by increased digital exposure. The present study was
developed within the framework of the School Health Programme of the
Northern Area Community Care Unit (UCC), resulting from a partnership
between a Health Centre and an educational institution. Within this context, an
intervention project was designed, consisting of a structured
psychoeducational programme comprising six sessions focused on the impact
of social media on adolescents’ self-image and psychological well-being. A
quantitative and qualitative approach was adopted, using an Action Research
methodology. The intervention was implemented with an 8th-grade class
(n=18).

To assess adolescents’ psychological well-being, the 18-item short version of
the Psychological Well-Being Scale was used. This instrument was originally
developed by Ryff (1989) and subsequently translated, adapted, and validated
for the Portuguese population by Novo (2005). The scale comprises six
dimensions, with scores obtained through a 6-point Likert scale, following the
reverse scoring of negatively worded items. To assess self-image perception,
the Contour Drawing Rating Scale (CDRS), adapted for the Portuguese
population (Francisco et al., 2012), was used, alongside a complementary
qualitative strategy, the “Expression Box”. The results identified high levels of
body dissatisfaction (66.7%) and difficulties related to autonomy, particularly

regarding social pressure.

The psychoeducational programme comprised six sessions focused on digital
literacy and the promotion of emotional regulation. Post-intervention results
indicated a positive change in self-acceptance, reflected by an increase in the
mean score from 12.89 to 14.70 points, on a scale ranging from 3 to 18. An
improvement in body satisfaction was also observed, with the percentage of
participants reporting greater body satisfaction increasing from 33.3% to
52.9%.
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It is concluded that the intervention of the Mental Health and Psychiatric
Nursing Specialist within the school context plays a key role in promoting
adolescents’ mental health, contributing to the development of a more positive

self-image and adaptive skills to cope with the challenges of the digital era.

Keywords: Adolescent; Social Media; Self-image; Mental Health; Health

Education.
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3. Enquadramento teoérico

O conceito de imagem corporal é reconhecido como multidimensional,
integrando pensamentos, percegdes e sentimentos conscientes e
inconscientes, que caraterizam a forma como cada individuo experiencia o
seu corpo (Grogan, 2022). Neste sentido, a imagem corporal pode ser
entendida como a representagao interna do proprio corpo, associada aos
significados emocionais que Ihe sao atribuidos. A imagem corporal constitui
um elemento central da identidade humana, refletindo desejos, processos de
socializacdo e a prépria regulacdo emocional da pessoa. A construgcao da
imagem corporal assume particular relevancia durante a adolescéncia, um
periodo marcado por profundas transformacdes biologicas, cognitivas,
emocionais e sociais (Blakemore, 2012). Esta etapa do desenvolvimento
humano corresponde a um momento critico na estruturacdo da identidade e
da percecao corporal, tornando os adolescentes particularmente vulneraveis
a fatores que podem comprometer o seu bem-estar psicoldgico (Giedd, 2020).
A insatisfagdo corporal, embora transversal as diferentes faixas etarias,
apresenta maior expressao nesta fase, estando associada a consequéncias
significativas, como baixa autoestima, sintomas depressivos e maior risco de
desenvolvimento de perturbagbes do comportamento alimentar,
nomeadamente anorexia e bulimia. Para além disso, pode contribuir para
sentimentos de rejeicdo social, soliddao, ansiedade e tristeza, afetando
negativamente o funcionamento psicologico global dos adolescentes.
(Wroblevski et al. 2022; Morcillo et al., 2024).

Neste contexto, os adolescentes constituem um grupo
particularmente vulneravel as pressdes sociais, decorrentes do ambiente
envolvente, das dindmicas familiares e da influéncia dos pares. A crescente
presenca das redes sociais veio intensificar esta vulnerabilidade, contribuindo
para a construcdo de percecdes, por vezes, irrealistas do proprio corpo. As
redes sociais assumem atualmente um papel central na vida dos jovens,
funcionando como espacos de interagcdo, autoexpressdo e construgcao
identitaria. Apesar dos beneficios associados a manutencdo de relacdes

interpessoais e ao reforco do sentimento de pertenca, a evidéncia cientifica
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tem demonstrado o seu impacto negativo no bem-estar psicoldgico, sobretudo
quando associado a processos de comparagdo social e a procura de

validacao externa (Cataldo et al., 2021; Fardouly et al., 2023).

Plataformas como Instagram e TikTok, promovem a exposi¢ao
continua a padrdes de beleza idealizados, frequentemente distantes da
realidade, potenciando a insatisfagao corporal e a diminuicdo da autoestima.
Adicionalmente, experiéncias digitais negativas, como comentarios
depreciativos ou comparagdes sociais desfavoraveis, podem agravar a
vulnerabilidade emocional dos adolescentes, estando associados ao aumento
de sintomas de ansiedade, depressao e sofrimento psicolégico (Kelly et al.,
2018; Lysenstgen et al., 2021). Paralelamente o fendmeno de cyberbullying
assume-se como um fator de risco psicossocial de elevada gravidade,
incluindo depressao, ansiedade, baixa autoestima e ideacao suicida na
adolescéncia (Patchin & Hinduja, 2023).

Importa, contudo, reconhecer que o impacto das redes sociais nao &
exclusivamente negativo. Estudos recentes indicam que conteudos
promotores de diversidade corporal e autoaceitacdo podem exercer um efeito
protetor significativo, contribuindo para a melhoria da satisfagdo corporal e do
bem-estar emocional (Jiménez-Garcia et. Al., 2025). Ainda assim, a influéncia
das redes sociais na autoestima e na saude mental dos adolescentes
depende de multiplos fatores, incluindo a autoestima, o suporte social e a
capacidade de regulagdo emocional, os quais se encontram intrinsecamente

associados ao conceito de bem-estar psicologico (WHO, 2024).

Neste sentido, o bem-estar psicoldgico constitui um constructo
multidimensional que ultrapassa a mera percegao subjetiva de felicidade ou a
auséncia de sintomatologia psicopatolégica. De acordo com Novo (2005), o
estudo do bem-estar deve ser norteado pela autorrealizacdo e o
funcionamento psicolégico pleno através do desenvolvimento das
potencialidades individuais. O modelo de Bem-Estar Psicolégico desenvolvido
por Ryff (1989), traduzida, adaptada e validada para a populagao Portuguesa
por Novo (2005), propde seis dimensdes fundamentais; a Autoaceitagéo,
Relagbes Interpessoais Positivas; Autonomia, Dominio do Meio, Crescimento

Pessoal e Propdsito de Vida.
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A autoaceitagdo, mais abrangente do que a mera autoestima, reflete uma
atitude positiva e benevolente do individuo perante si proprio, envolvendo o
reconhecimento e a aceitagao da sua identidade. Num contexto marcado pela
crescente influéncia das redes sociais e pela exposicao frequente a processos
de comparacdo social, a autoaceitacdo assume um papel protetor face a

possivel distorcdo da imagem corporal.

A dimenséao das Relagdes Interpessoais Positivas refere-se a capacidade de
estabelecer e manter relagdes interpessoais gratificantes, caracterizadas pela
confianga, empatia e intimidade. Durante a adolescéncia, o sentimento de
pertenca e a validagao pelos pares assumem particular relevancia, podendo
ser influenciados pelas dinamicas de interagcdo estabelecidas nas redes

sociais.

A Autonomia diz respeito a capacidade de autodeterminagao e de regulagéo
interna do comportamento, permitindo ao individuo agir de acordo com valores
pessoais, mesmo perante pressdes sociais externas. Neste sentido, niveis
elevados de autonomia podem constituir um fator facilitador na gestdo da

influéncia exercida pelas redes sociais.

O Dominio do Meio corresponde a capacidade de gerir eficazmente as
exigéncias e oportunidades do ambiente envolvente. Nos adolescentes, esta
dimenséo relaciona-se com a aquisicdo de competéncias de literacia digital,
nomeadamente na gestdo do tempo de utilizagdo e na adogao de uma relagéo

mais consciente com os conteudos disponibilizados pelas plataformas digitais.

O Propésito de Vida envolve a percecdo de que a existéncia possui
significado, diregdo e intencionalidade, enquanto o Crescimento Pessoal
traduz a abertura continua a aprendizagem e a integragdo de novas
experiéncias (Novo, 2005). A interacao entre estas seis dimensdes do bem-
estar psicolégico e os desafios associados a era digital evidencia a
complexidade da intervencédo clinica em contexto escolar, reforcando a

importéncia de abordagens promotoras da saude mental dos adolescentes.

Face aos desafios identificados, a intervengdo em saude mental em

contexto escolar assume particular relevancia enquanto estratégia de
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promocao do bem-estar psicolégico e prevencao de fatores associados a
riscos psicossociais. Neste ambito, o EESMP desempenha um papel
fundamental na implementacao de intervengdes psicoeducativas, centradas
na promog¢ao da literacia em saude mental, no desenvolvimento de
competéncias emocionais e na capacitagdo dos adolescentes para uma
utilizagdo mais consciente e critica das redes sociais (Kutcher et al., 2016). A
evidéncia cientifica demonstra que intervencgdes psicoeducativas estruturadas
contribuem para a melhoria da autoestima, da percecdo corporal e da
regulagdo emocional, reduzindo sintomas de ansiedade e depressao (Al-
Musharaf et al., 2022). A opgao pela implementagdo de um programa
psicoeducativo em grupo sustenta-se nos referenciais tedricos da psicoterapia
de grupo de Yalom e Leszcz (2020). Na adolescéncia, fase em que a
validacao pelos pares assume um papel central, o grupo pode funcionar como
uma matriz terapéutica segura, favorecendo a aprendizagem partilhada e a
reestruturagao conjunta de crengas disfuncionais relacionadas com a imagem

corporal e a exposigao digita

O estudo de Virone (2025) que avaliou o impacto de um programa
estruturado de Literacia em Redes Sociais aplicado especificamente a
adolescentes do 8.° ano de escolaridade, demonstrou ganhos
estatisticamente significativos na capacidade critica e na dotagao de literacia.
Segundo a autora, dotar os jovens de competéncias para descodificar os
algoritmos e a irrealidade dos conteudos digitais € o primeiro passo para
jovens empoderados. Embora a modificagdo do bem-estar subjetivo exija uma
atuacao longitudinal ao longo do percurso escolar, este estudo concluiu que a
implementagao destas interven¢des no meio escolar ndo é apenas benéfica,
mas uma necessidade permanente. Também o estudo de Francisco et al.
(2012) demonstrou que a maioria dos adolescentes portugueses apresenta
insatisfacdo corporal, um fendbmeno que exige estratégias de prevencao

focadas na literacia em saude.

A pertinéncia da presente intervencao reside na crescente evidéncia
empirica sobre o impacto da exposigéo digital na saude mental dos jovens,
particularmente na fase da adolescéncia, periodo critico onde a constru¢ao da

identidade e da autoimagem assume um papel central. A necessidade desta
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abordagem foi identificada em contexto de ensino clinico, pela Enfermeira
orientadora de estagio na UCC, que reconheceu a urgéncia de intervir perante

a elevada vulnerabilidade dos adolescentes face a comparagao social

promovida nas redes sociais.

O contexto da intervengao decorreu numa escola integrada na area
de abrangéncia da referida UCC, inserindo-se nas atividades regulares do
Programa Nacional de Saude Escolar (Dire¢cao-Geral da Saude [DGS], 2015).
Importa salientar que a selegao destas tematicas prioritarias no ambito da
saude mental é realizada anualmente em estreita articulacdo com a direcao
do agrupamento de escolas, garantindo que as intervengées em Enfermagem

respondem de forma eficaz as necessidades reais da comunidade escolar.

Com base no diagndstico situacional e na relevancia do problema
identificado no terreno, delinearam-se as seguintes questbes orientadoras
para estruturar o projeto: “Qual o impacto da utilizagdo das redes sociais na
autoimagem e no bem-estar psicolégico dos adolescentes do 8.° ano de
escolaridade?” e “De que forma uma intervengao psicoeducativa estruturada
pode promover a literacia em saude mental e o desenvolvimento de

estratégias de regulagdo emocional?”.

A estruturagdo do programa psicoeducativo assentou em principios
de abordagem cognitivo-comportamental, reconhecida na literatura cientifica
como essencial para intervengdo em saude mental (David et al., 2018), dado

a eficacia na modificagdo de processos cognitivos desadaptativos.
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4. Finalidade e objetivos

A necessidade da implementagcdo desta intervengcdo em contexto
escolar emerge do crescente impacto da exposigao digital na saude mental
dos adolescentes, particularmente pela associagdo entre o uso das redes
sociais, processos de comparagcdo social, insatisfacdo corporal e
vulnerabilidades emocionais. Considerando que a adolescéncia constitui uma
fase determinante para a construgcado da identidade e da autoimagem, torna-
se pertinente desenvolver estratégias que capacitem os jovens para uma
utilizacdo mais consciente e critica das plataformas digitais, promovendo uma

saude mental positiva e o desenvolvimento de competéncias de autoprotecgao.

Este projeto tem como finalidade implementar e avaliar uma estratégia
de intervencgdo psicoeducativa em saude mental, capaz de mitigar fatores
associados a riscos psicossociais associados ao uso das redes sociais,
promovendo o bem-estar psicolégico e a autoaceitacdo em adolescentes do

8.° ano de escolaridade.

O objetivo geral deste projeto é avaliar a eficacia de um programa de
intervencao psicoeducativa no bem-estar psicolégico e na satisfagdo com a

imagem corporal numa turma de adolescentes do 8.° ano de escolaridade.
Definiram-se como objetivos especificos:

e Avaliar os niveis de bem-estar psicologico e de insatisfagédo com a
imagem corporal, recorrendo a Escala de Bem-Estar Psicoldgico
de Ryff (adaptada e validada para a populagdo portuguesa por
Novo (2005) e a Contour Drawing Rating Scale (Francisco et
al.,2012) e analisar os resultados obtidos pré e pds-intevencgao, de

forma a quantificar ganhos em saude;

e Explorar, através de uma abordagem qualitativa, as percecgoes,
duvidas e vulnerabilidades dos adolescentes relacionadas com a
pressdo social digital, utilizando a “Caixa da Express&o” como

estratégia de recolha de informacao;
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e Implementar um programa psicoeducativo de seis sessdes focado
no desenvolvimento de competéncias de literacia digital e

estratégias de regulacdo emocional;
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5. Metodologia

A fase metodolégica € o momento em que o investigador determina
os meétodos que utilizara para atingir os objetivos planeados na fase
conceptual. Segundo Vilelas (2020), esta etapa é fundamental para assegurar
a validade do estudo e compreende decisdes estruturadas, sendo elas: o
desenho de investigacao; a definigdo da populacao e selegao da amostra; a
definigdo operacional das variaveis; e a selegdo dos métodos e instrumentos
de colheita e analise de dados. Em conformidade, este capitulo descreveu de
forma sistematizada as opgbdes metodoldgicas adotadas, garantindo a

transparéncia e o rigor cientifico.

5.1. Tipo de estudo

O presente estudo configurou-se como um estudo descritivo e
exploratorio, com uma abordagem quantitativa e qualitativa, ancorado numa
metodologia de Investigacdo-Agcdo. Esta opcdo metodoldgica permitiu
articular a investigacdo com a pratica clinica e educativa, promovendo
simultaneamente a compreensao e a transformacéao da realidade (Rodrigues,
2021), tendo sido desenvolvido no &mbito do programa de Saude Escolar da

Unidade de Cuidados na Comunidade da Zona Norte.

A intervencdo assumiu um carater psicoeducativo e participativo,
orientado para a promog¢ao da literacia em saude mental e para o
desenvolvimento de competéncias emocionais face ao uso das redes sociais,
tendo o processo decorrido de forma dindmica, reflexiva e ajustada ao

contexto da turma.

O desenho do estudo integrou quatro fases principais: diagnéstico da
situagdo, planeamento da intervengdo, implementagdo do programa

psicoeducativo e avaliacao dos resultados da intervengao.

No que diz respeito ao tipo de avaliagdo, optou-se por uma avaliagao
pré e poés Intervengdo. Esta abordagem permitiu ndo s6 monitorizar a

evolugcao da turma através da reaplicagao dos instrumentos de medida na fase
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final, como quantificar os ganhos em saude obtidos com o programa

implementado.

5.2. Contexto do estudo

O presente estudo foi desenvolvido no ambito do estagio de natureza
profissional do Mestrado em Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica,
tendo como cenario principal de intervencgéo a area de abrangéncia da UCC.

A intervencao focalizou-se na vertente da Saude Escolar, um dos eixos
prioritarios de atuagao da UCC (Decreto-Lei n.° 28/2008, de 22 de fevereiro).
Este contexto é particularmente relevante, pois a Escola constitui um espacgo
privilegiado para a promogéo da saude e prevencédo de comportamentos de
risco, permitindo uma proximidade continua com os adolescentes.

O projeto foi implementado num Agrupamento de Escolas da zona
Norte. O local exato das sessdes psicoeducativas foi a sala de aula de uma
turma do 8.° ano de escolaridade, selecionada em articulagdo com a Diregao

do Agrupamento e com a equipa de Saude Escolar.

5.3. Participantes

A selecao dos participantes € uma etapa central da fase metodoldgica,
garantindo que o grupo-alvo se adequa aos objetivos delineados para a
intervencao. No presente estudo, recorreu-se a técnica de amostragem néao
probabilistica por conveniéncia (Vilelas, 2020), dada a facilidade de acesso a
populagédo no contexto do ensino clinico e a insergdo do projeto no plano do

Programa Nacional de Saude Escolar da UCC.

A amostra final foi constituida por 18 adolescentes (n=18), todos alunos
a frequentar uma turma do 8.° ano de escolaridade do referido Agrupamento
de Escolas. No que concerne a caraterizagdo sociodemografica, a turma é
composta por 10 elementos do género feminino e 8 elementos do género
masculino, apresentando idades entre os 13 e 14 anos esta informagao
recolhida através de um questionario sociodemografico inicial (Anexo XV). A
escolha desta faixa etaria justificou-se por corresponder a uma etapa do

desenvolvimento marcada por uma elevada vulnerabilidade a pressédo dos
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pares e por intensas transformagbes associadas a construgao da

autoimagem.

Para a selegao definitiva dos participantes, foram estabelecidos
critérios de inclusdo, nomeadamente, estar inscrito na turma do 8.° ano;
manifestar concordancia voluntaria em participar. Como critérios de exclusao

definiu-se a recusa em participar nas dinamicas.

5.4. Instrumentos de Recolha de Dados

A selecao rigorosa dos instrumentos de recolha de dados é um pilar
fundamental para garantir a fiabilidade e a validade de um estudo (Vilelas,
2020). Para a consecugao dos objetivos delineados e avaliagao da eficacia da
intervencgao, recorreu-se a dois instrumentos quantitativos validados para a
populacao portuguesa, complementado por uma estratégia qualitativa.

A Escala de Bem-Estar Psicologico de Ryff (1989), que avalia os
indicadores de saude mental e bem-estar dos adolescentes, utilizou-se a
versao traduzida, adaptada e validada para a populagao Portuguesa por Novo
(2005) e aplicada via Google Forms. Este instrumento € composto por 18
itens, organizados num formato de resposta tipo Likert de 6 pontos, variando
desde 1 “Discordo Completamente” até 6 “Concordo Completamente” (Anexo
XVI).

A CDRS avalia a percegao da imagem corporal e do respetivo grau de
insatisfacao, foi realizada com recurso na sua versao adaptada e validada
para a populagao Portuguesa por Francisco et al. (2012) aplicada em suporte
fisico (Anexo XVII). Esta escala apresenta um conjunto de silhuetas
masculinas e femininas que variam progressivamente de tamanho. Cada
adolescente selecionou a silhueta que considera representar a sua figura atual
e a silhueta que representa a sua figura ideal. A discrepancia entre a figura
atual e a idealizada forneceu-nos o indice de insatisfacdo corporal de cada
aluno.

Foi implementada uma “Caixa da Expressdo” (Anexo XVIII) uma
estratégia qualitativa, nas sessdes iniciais, com a finalidade criar um meio
estruturado e seguro para a exteriorizagdo andnima de pensamentos,

experiéncias, preocupacoes e reflexdes dos adolescentes. Os alunos foram
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convidados a escrever sobre o impacto das redes sociais nas suas vidas,
embora muitos tenham também abordado espontaneamente situagdes
relacionadas com o bullying e cyberbullying, descrevendo experiéncias,
preocupacdes e sentimentos associados a estas problematicas. Os dados
qualitativos provenientes da Caixa da Expressao fora, sujeitos a uma leitura
integral e uma analise indutiva do seu conteudo, com o objetivo de identificar
temas recorrentes e preocupacgcbes manifestadas pelos alunos. Nao foi
realizada uma analise qualitativa formal, uma vez que o propédsito destes
dados era apoiar o diagnostico da situagdo e orientar a adaptagcéo das

sessdes psicoeducativas.

5.5. Procedimentos

Os procedimentos de colheita de dados e de intervencdo foram
organizados de forma sistematica, garantindo o rigor cientifico e o
cumprimento dos principios éticos ao longo das sessdes. Numa fase inicial,
procedeu-se a articulagdo com a diregdo do Agrupamento de Escolas e com
a equipa de Saude Escolar da UCC, com vista a selecao da turma e definicdo
do cronograma da intervencgao, estando a mesma devidamente enquadrada
nas normas de acolhimento da unidade (Anexo IXX) e no plano de intervengao
escolar (Anexo XX).

A operacionalizagédo do programa psicoeducativo seguiu os principios
metodoldgicos da Investigacdo-Acgao, caraterizada por um processo continuo
de planeamento, acao, observagao e reflexdo. O programa foi estruturado em
seis sessdes sequenciais, com duragdo aproximada de 45 minutos cada.
Contudo, o desenvolvimento das dinamicas assumiu um carater flexivel e
adaptativo, ajustando-se as necessidades emergentes manifestadas pelos
proprios adolescentes ao longo da intervencao.

As sessbes 1 e 2 assumiram uma funcdo predominantemente
exploratdria e diagndstica. Na sessao 1, intitulada “O Teu Mundo Digital”,
procedeu-se a aplicagdo dos instrumentos de recolha de dados Escalas de
Bem-Estar Psicolégico, Contour Drawing Rating Scale (CDRS) e questionario
sociodemografico, tendo sido igualmente dinamizado a atividade “Mito ou

Verdade”, destinada a desconstrugao inicial de crengas associadas as redes
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sociais e saude mental. No final da sessdo, foi introduzida a “Caixa da
Expressao”, concebida como um espago seguro e andénimo para partilha de

duvidas, insegurancas e reflexdes.

Na sesséo 2, intitulada “O Espelho Digital”, explorou-se o impacto dos
filtros digitais e da manipulagdo da imagem na percecao da autoimagem.
Nesta sessédo procedeu-se também a recolha dos registos depositados na
“Caixa da Expressado” os quais serviram de suporte orientador para o

reajustamento das sessdes subsequentes.

Respeitando a natureza dinamica e circular da Investigagao-Acao, o
planeamento sofreu reajustamentos a partir da Sessao 3, apdés uma analise
reflexiva e qualitativa dos conteudos partilhados pelos adolescentes. Os
relatos evidenciaram sentimentos inadequagdo, comparagdo social e
validagao externa, expressos em afirmacdes como: “Sinto-me muitas vezes
mal comigo préprio, por ver pessoas quase perfeitas em termos de beleza,
bens materiais e personalidade...”. Face as necessidades identificadas, a
Sessao 3, intitulada “Entre o Real e o Digital: A pressao para parecer bem” foi
reformulada com objetivo de desconstruir a ideia de perfeicdo associada ao
meio digital, promovendo estratégias de regulacdo emocional e reforco da
autoaceitacao.

A mesma logica adaptativa foi aplicada a sesséo 4, passou a centrar-
se nas problematicas do bullying e cyberbullying, em resposta as
preocupacdes manifestadas pelos adolescentes através da “Caixa de
Expressao”, nomeadamente: “Acho que n&o deviam ser permitidos os
comentarios, pois ha muitos maldosos”; “Gostaria que se falasse sobre
bullying e cyberbullying”; e ainda “debatermos sobre bullying e sobre
insegurangas sobre o corpo”. Nesta sesséo foram trabalhadas estratégias de
coping e protecado entre pares, recorrendo a Regra dos “3R: Reconhecer,
Recusar, Reportar”.

A Sessédo 5, intitulada “Conect@mente”, deu continuidade a este
alinhamento da intervengao com as necessidades identificadas, centrando-se
na higiene digital, gestdo do tempo de ecré e equilibrio entre a vida online e
offline. Por fim, a Sessao 6, corresponde ao encerramento do programa,

integrando a reaplicagédo dos instrumentos de avaliagdo e uma dinédmica de
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“‘Roda Aberta”, destinada a reflexao final sobre a experiéncia vivenciada e ao

feedback relativamente ao impacto da intervencgao.

Deste modo, a “Caixa de Expressao” ultrapassou a funcdo de mero
instrumento de recolha de opinides, assumindo-se como elemento orientador
do reajustamento terapéutico e metodologico da intervengao. A sua utilizagao
permitiu assegurar que o programa psicoeducativo respondesse de forma
ajustada, participativa e contextualizada as reais vivéncias, necessidades e

vulnerabilidades dos adolescentes envolvidos.

5.6. Consideragdes éticas

O presente projeto obteve a anuéncia prévia da Diregdo do
Agrupamento de Escolas e da equipa de Saude Escolar da UCC, tendo sido
desenvolvido no ambito das atividades regulares do Programa Nacional de
Saude Escolar, conforme declaracao institucional em anexo XX. Embora o
consentimento parental se encontrasse assegurado pelas autorizagbes gerais
relativas a participagao dos alunos em atividades de promog¢ao da saude em
contexto escolar, foi igualmente solicitado o assentimento voluntario dos
adolescentes participantes. Antes do inicio da intervencao, foram esclarecidos
0os objetivos do projeto, bem como a natureza voluntaria da participagéao,
garantindo-se o direito a nao participagao ou interrupcdo, sem qualquer

prejuizo para os alunos.

Ao longo de todo o processo foram respeitados os principios éticos
fundamentais da investigacédo e da pratica de Enfermagem, nomeadamente
0s principios da autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justica. Foi
assegurada a confidencialidade, anonimato e prote¢cao dos dados recolhidos,
sendo os mesmos utilizados exclusivamente para fins académicos e

cientificos.

Relativamente aos instrumentos utilizados, foram previamente
solicitadas as devidas autorizagdes para a utilizacdo da Escala de Bem-Estar

Psicologico de Ryff, na versdo adaptada e validade para a populagao
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Portuguesa por Novo (2005), bem como da CDRS, validade para a populagao
Portuguesa por Francisco et al.,, (2012), garantindo o cumprimento dos
principios éticos, cientificos e de propriedade intelectual associados a

utilizagédo dos instrumentos de avaliagédo (Anexo XXI).
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6. Resultados

A avaliagao de resultados num projeto de Investigagcao-Agao assume
um carater dinamico e reflexivo, permitindo ndo apenas analisar o impacto da
intervencdo implementada, mas também reajustar continuamente as
estratégias desenvolvidas as necessidades identificadas na populagao-alvo.
Neste capitulo, apresentou-se a andlise dos dados obtidos através da
aplicacdo da Escala de Bem-Estar Psicolégico de Ryff e da CDRS, em
momentos de pré e pés-intervencdo, permitindo avaliar ganhos em saude

decorrentes do programa psicoeducativo implementado.

A amostra avaliada no momento pré-intervencgao foi constituida por 18

alunos, dos quais 10 eram do sexo feminino e 8 do sexo masculino.

No momento pré-intervencédo, a avaliagdo do Bem-Estar Psicoldgico
foi realizada através da Escala de Bem-Estar Psicoldgico de Ryff. Apds a
recolha dos dados, procedeu-se ao respetivo tratamento informatico, incluindo
a inversao da cotacgao dos itens formulados negativamente, de acordo com as
orientagcdes metodoldgicas do instrumento. Cada uma das seis dimensdes
avaliadas apresenta uma pontuagao maxima possivel de 18 valores, sendo
que valores mais elevados traduzem niveis superiores de funcionamento

psicoldgico positivo.

Tabela 1: Comparagao dos scores médios das dimensdes do Bem-Estar

Psicologico Pré e Pés-intervengao

Dimensao Pré-Intervencdao Pés-Intervengao
Autoaceitacio 12.89 14.70
Autonomia 11.06 11.71
Propdsito na Vida 13.56 13.94
Crescimento Pessoal 13.89 13.41
Relacdes Positivas com os Outros 12.06 13.47
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Dominio do Meio 10.72 10.76
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Figura 1: Evolucao das dimensdes do Bem-Estar Psicoldgico (Pré e Poés-

intervencgao)

Evolucao do Bem-Estar Psicolégico (Pré vs. Pés-Intervencao)

18.00 B Pré-Intervencio
16.00 B Pos-Intervencio
14.00
12.00
10.00
8.00
6.00
4.00
2.00

Pontuacdo Média

0.00

No momento pré-intervengao, a avaliacdo do Bem-Estar Psicolégico
permitiu identificar as dimensdes com maior vulnerabilidade na amostra. A
dimensado Autonomia apresentou uma das médias mais baixas (M=11,06
valores), verificando-se que 38,9% dos adolescentes (n=7) apresentavam
niveis reduzidos nesta dimenséao (Tabela 1). A analise dos itens revelou maior
fragilidade no item “Tenho tendéncia para me preocupar com o que as outras
pessoas pensam de mim”, sugerindo uma maior influéncia da opiniao externa

na percec¢ao individual.

Estes resultados parecem refletir o impacto da validagéo externa e
dos processos de comparacao social frequentemente associados ao uso das
redes sociais, onde mecanismos como os “likes”; comentarios e exposi¢ao
digital podem influenciar significativamente a percec¢do individual e a
necessidade de aprovacao social. Neste sentido, os dados obtidos
fundamentaram a pertinéncia da sessao “Entre o real e o digital: A pressao
para parecer bem” (Anexo XlV), orientada para a reflexdo critica sobre os
padrdes idealizados promovidos no meio digital e para o desenvolvimento de

estratégias de regulagdo emocional e autoaceitagao.

A dimens&o do Dominio do Meio, que traduz a capacidade individual

para gerir o dia a dia, as responsabilidades e o tempo, obteve o resultado
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médio mais baixo de toda a escala no momento inicial, sendo de 10,72 valores
(Tabela 1). Estes resultados poderado indicar que os adolescentes sentem
dificuldade em organizar a sua vida e sentem-se frequentemente
sobrecarregados. No contexto da atual realidade digital, o uso desregulado de
ecras surge como um fator desorganizador das rotinas e de distragao escolar,
o que fundamentou a dinamizagdo da sessdo “Desligar para Conectar: O

desafio do equilibrio digital" (Anexo XIV).

Na Autoaceitacdo, pilar central da autoestima e da percecdo da
autoimagem, a amostra apresentou uma meédia diagnodstica de 12,89 valores,
de acordo com os resultados obtidos. Contudo, a analise da dispersdo dos
dados indicava que 27,8% dos adolescentes pontuaram em niveis de risco,

revelando uma insatisfagao vincada com a sua identidade.

A dimensao das Relacdes Positivas com os Outros também podera
sugerir vulnerabilidades iniciais apresentando uma média de 12,06 valores
(ver Tabela 1), com varios adolescentes a responderem como tendo
dificuldades em estabelecer lagos de confianga e mutualidade. Em
contrapartida, e tal como ilustrado no grafico da Figura 1, as dimensdes
Crescimento Pessoal (13,89 valores) e Propésito na Vida (13,56 valores)
apresentaram os valores diagnosticos mais robustos, denotando que, apesar
das fragilidades, os adolescentes mantinham uma atitude aberta a novas

experiéncias e expectativas positivas quanto ao futuro.

Apos a implementagdo do programa psicoeducativo, procedeu-se a
reavaliagdo do Bem-Estar Psicolégico, tendo sido obtidas 17 respostas no
momento pds-intervencdo, devido a auséncia de um participante. A
comparacao das médias entre o momento pré e pods-intervengido revelou
ganhos em saude relevantes nas areas prioritarias delineadas, uma tendéncia

de evolugao visivel na Figura 1.

A mudanga mais expressiva registou-se na dimensao da
Autoaceitagao, que transitou de uma média inicial de 12,89 para 14,70 valores
(Tabela 1). Esta evolugédo observada podera sugerir numa melhoria direta na
forma como os adolescentes percecionam e validam a sua propria identidade.
Os dados sugeriam que as atividades reflexivas sobre a irrealidade dos

padrdes estéticos digitais e o uso de filtros podera ter fomentado uma atitude
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mais benevolente e positiva face a si mesmos, mitigando a insatisfacéo

previamente diagnosticada.

Na dimensdo da Autonomia, verificou-se uma evolugcao positiva de
11,06 para 11,71 valores, conforme ilustrado. Esta tendéncia podera
evidenciar que a intervengao conseguiu fornecer aos jovens estratégias para
resistirem a pressao dos pares e a necessidade de validagdo externa,
sugerindo o desenvolvimento de uma maior regulagédo interna das suas

crengas e comportamentos.

De igual modo, a dimensao das Relagbes Positivas com os Outros
registou um incremento notavel, progredindo de 12,06 para 13,47 valores
(Tabela 1). Esta evolugao pode sugerir que as dindmicas focadas na empatia,
comunicacéao assertiva e prevencao do bullying e cyberbullying podem ter sido
eficazes no fortalecimento dos lacos interpessoais e no suporte mutuo dentro
do grupo de pares. A dimensao do Propdsito na Vida acompanhou também

uma ligeira tendéncia de crescimento (de 13,56 para 13,94 valores).

Em contrapartida, as dimensées Dominio do Meio (10,72 para 10,76
valores) e Crescimento Pessoal (13,89 para 13,41 valores) mantiveram-se
genericamente estaveis, aspeto observavel através do alinhamento das
respetivas colunas na Figura 1. A ligeira oscilagao no Crescimento Pessoal
podera ser compreensivel na literatura, dado que o autodesenvolvimento &
um processo maturacional intrinseco de longo prazo. O facto de
Autoaceitagdo, Relagdes Positivas e Autonomia terem evoluido
positivamente, podera corroborar de forma consistente a adequacado do
desenho das sessdes aos determinantes de saude mental mais afetados

pelas redes sociais no contexto escolar.

No momento pré-intervencao, a avaliagao da imagem corporal através
da CDRS evidenciou que 66,7% dos adolescentes (n=12) apresentavam
algum grau de insatisfagéo corporal, enquanto 33,3% (n=6) demonstravam

satisfagdo com a imagem corporal percecionada (Tabela 2).

Entre os adolescentes insatisfeitos, verificou-se que 61,1% (n=11),
desejavam uma silhueta ideal mais magra do que aquela percecionavam

possuir, evidenciando uma discrepancia entre a imagem corporal atual e a
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imagem corporal ideal. O facto de aqui estar maioritariamente rapazes, sugere
uma pressao estética significativa sobre a fisionomia masculina nesta fase de
desenvolvimento, frequentemente negligenciada e que pode estar associada
a ideia de magreza e definigdo muscular promovidos nas redes sociais.
Registou-se apenas um caso cuja silhueta ideal era superior a real, traduzindo

um desejo de aumentar o seu volume de peso.

O facto de a maioria revelar desejo de modificar o seu corpo, validou
a urgéncia de integrar no programa de psicoeducagcdo dinamicas de
desconstrucao dos padrdes de beleza inatingiveis propagados pelas redes

sociais.

A semelhanca da avaliacdo do bem-estar psicolégico, procedeu-se
igualmente a reavaliagdo da imagem corporal, com recurso a CDRS. Ao
compararmos o pré e pos-intervencado existiu uma melhoria na aceitacao
corporal dos 17 alunos reavaliados, conforme espelhado analiticamente na

Tabela 2 e graficamente na Figura 2.

A melhoria mais expressiva verificou-se no aumento do numero de
adolescentes que demonstraram satisfagdo com a sua imagem corporal. No
momento pré-intervencao, apenas 6 alunos evidenciavam satisfagao corporal,
enquanto no momento pds-intervengao este numero aumentou para 9 alunos
(52,9%; Tabela 2), incluindo 6 raparigas e 3 rapazes. Estes resultados
evidenciaram uma evolugao positiva na percegao da imagem corporal dos
participantes, podendo sugerir um contributo favoravel do programa

psicoeducativo na reducao da insatisfagao corporal inicialmente identificada.

Tabela 2: Comparagao do grau de satisfagdo com a aparéncia fisica (pré e

pos-intervengéo)

Grau de Satisfagao Pré-Intervencao (%) Pés-Intervengao (%)

Satisfeitos 33,3% 52,9%

Nao Satisfeitos 66,7% 47.1%

Figura 2: Comparagao do grau de satisfagdo com a aparéncia fisica (Pré e

Pds-intervencéo)
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Satisfacao com a Aparéncia Fisica
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Paralelamente, e tal como sustentado pelas percentagens descritas
na Tabela 2, a insatisfagcdo motivada pela percecdo de excesso de peso,
sofreu uma redugao. No primeiro momento 11 alunos desejavam uma silhueta
mais magra, no poés-intervencao este numero desceu para 7 alunos (41,2%).
Ja ainsatisfagao por magreza manteve-se estavel, com apenas 1 adolescente

a manter o desejo de obter uma silhueta de maior volume.

Para sintetizar a relagao direta entre estas manifestacées qualitativas
e o0 planeamento das dindmicas, estruturou-se a Tabela 3, que associa as
problematicas vividas pelos alunos as respostas tematicas desenvolvidas no

decurso das sessoes.
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Tabela 3: Articulagao Entre as Problematicas Sinalizadas Pelos Adolescentes

e os Temas Abordados

Problematica Relato do Adolescente Temal/Sessao

Identificada "Caixa de Expressao” Abordada

“Sinto-me muitas vezes mal Desconstrugao da

Comparagao social comigo proprio, por ver "vida perfeita" e

e idealizagao de pessoas quase perfeitas em impacto dos filtros

padroes de beleza termos de beleza, bens digitais (Sesséo: Entre
materiais e personalidade...” o real e o digital)

“Acho que as redes sociais as
vezes fazem as pessoas
compararem-se demasiado.
Parece que toda a gente tem
uma vida perfeita e isso pode
baixar a autoestima”.

Promogéo da literacia
digital, autoestima e
autoaceitagao
(Sesséo: Desligar para
Conectar)

Impacto das redes
sociais na
autoestima

Prevencao do
Vulnerabilidade a “Acho que n&o deviam ser Cyberbullying e
comentarios permitidos os comentarios, desenvolvimento de
ofensivos online  pois ha muitos maldosos”. estratégias de

comunicacgao assertiva

Necessidade de “Gostaria que se falasse Prevencso de Bullying
partilha sobre sobre bullying e escolar. reflexdo sobre
bullying e cyberbullying”, e “debatermos insegur:emga corporal &
inseguranga com o sobre bullying e sobre estratégias de coping
corpo insegurancgas sobre o corpo”.
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7.Discussao

Os resultados obtidos no presente projeto evidencivam a relevancia
da intervencgéo psicoeducativa em contexto escolar na promo¢do do bem-
estar psicoldgico e da autoimagem positiva dos adolescentes, particularmente
num periodo do desenvolvimento marcado por elevada vulnerabilidade a
influéncia social e digital. A prevaléncia inicial de insatisfagdo corporal
observada na turma (66,7%) vem reforgar a evidéncia cientifica que identifica
a adolescéncia como uma fase critica na construcdo da identidade e da
percecao corporal, fortemente influenciada pelos padrbes estéticos

promovidos nas redes sociais (Wroblevski et al., 2022).

Na dimens&do da Autoaceitagdo, os resultados obtidos assumiram
especial relevancia, verificando-se uma evolugao da média de 12,89 para
14,70 valores apos a intervencédo. Este aumento sugere uma melhoria na
forma como os adolescentes percecionam a sua identidade e imagem
corporal, demonstrando maior capacidade de aceitagdo pessoal e menor
dependéncia da validacao externa. Estes resultados parecem indicar que as
dindmicas desenvolvidas ao longo das sessdes contribuiram para uma
reflexdo mais critica relativamente aos conteudos consumidos nas redes
sociais, permitindo  desconstruir padroes  estéticos idealizados

frequentemente associados a comparagéao social digital.

Ao nivel da dimensdo da Autonomia, verificou-se igualmente uma
evolugdo positiva, sugerindo uma diminuigéo da suscetibilidade a opinido dos
outros e maior capacidade de regulacdo interna. Este resultado assumiu
particular importancia numa fase do desenvolvimento em que os adolescentes
tendem a procurar validacdo social através dos pares e das plataformas
digitais. A literatura evidencia que a exposigao continua a mecanismos de
aprovacgao social, como “likes”, comentarios e comparagdes online, pode
aumentar sentimentos de inadequacgéao e vulnerabilidade emocional (Cataldo
etal., 2021).

Relativamente a percec&o da imagem corporal, os resultados obtidos

através da CDRS demonstraram niveis elevados de insatisfagdo corporal,
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sobretudo associados ao desejo de possuir uma silhueta mais magra. Importa
salientar que esta insatisfagcdo foi particularmente expressiva no sexo
masculino, aspeto frequentemente subvalorizado na literatura e nas
intervencdes em saude mental dirigidas a adolescéncia (Barnes et al., 2020).
A reducao da insatisfacdo corporal observada apds a intervengao podera
sugerir que a desconstrugao dos filtros digitais, da edigcdo de imagem e dos
padrbes estéticos irrealistas podera contribuir para uma perceg¢ao corporal

mais ajustada e positiva.

A melhoria observada ao nivel da satisfagdo corporal, traduzida no
aumento de adolescentes satisfeitos com a sua imagem de 33,3% para
52,9%, reforca igualmente o potencial das intervenc¢des psicoeducativas
estruturadas em contexto escolar. Estes resultados parecem indicar que a
promocao da literacia digital e emocional podera funcionar como estratégia
protetora face ao impacto psicologico associado a exposigao continua a

padrdes irreais de beleza e sucesso social.

Os dados qualitativos recolhidos através da “Caixa da Expressao”
permitiram aprofundar a compreensdo das vivéncias emocionais dos
adolescentes relativamente as redes sociais, evidenciando sentimentos de
inadequacao, comparacao constante e pressao para corresponder a modelos
idealizados. Os relatos apresentados pelos participantes demonstram que
muitos adolescentes experienciam sofrimento psicolégico associado a
necessidade de corresponder as expectativas construidas no meio digital,
corroborando a literatura que associa a utilizagido intensiva das redes sociais
ao aumento da ansiedade, fragilidade da autoestima e sofrimento emocional
(Kelly et al., 2018).

A utilizacao desta estratégia revelou igualmente potencial facilitador
da expressao emocional e da identificacdo entre pares, permitindo aos
adolescentes reconhecer experiéncias comuns e reduzir sentimentos de
isolamento emocional. Segundo Yalom e Leszcz (2020), os fatores
terapéuticos associados a coesao grupal e universalidade assumem particular
relevancia nas interveng¢des em grupo, favorecendo sentimentos de pertenca,

validagao emocional e suporte interpessoal.
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Apesar de dimensdées como o Dominio do Meio e Crescimento
Pessoal se terem mantido relativamente estaveis, este facto ndo diminui a
relevancia clinica da intervengao. Em contrapartida, destacou-se o incremento
substancial na dimensdo das Relagdes Positivas com os Outros,
demonstrando o impacto direto das dinamicas de prevencao de bullying e de
promogdo da empatia no seio do grupo. Estes resultados combinados
reforcaram a complexidade inerente ao desenvolvimento psicolégico na
adolescéncia e demonstraram que, enquanto certas competéncias
adaptativas e de autodesenvolvimento exigem intervengdes mais prolongadas
e continuadas no tempo, os lagos interpessoais € o clima de sala de aula
respondem de forma muito favoravel a programas psicoeducativos focados no

suporte mutuo.

Os resultados obtidos reforcaram igualmente a escola enquanto
contexto privilegiado para a promogao da saude mental e prevencao de
fatores associados a riscos psicossociais. Neste ambito, o EESMP assume
um papel fundamental na promocédo da literacia emocional e digital, na
capacitacao dos adolescentes e na criagdo de ambientes facilitadores da
escuta ativa, reflexao critica e desenvolvimento de competéncias emocionais

adaptativas.

Importa, contudo, reconhecer algumas limitagdes inerentes ao
presente projeto. A reduzida dimensédo da amostra (n=18) e o facto de a
intervengdo ter sido implementada apenas numa turma limitam a
generalizacdo dos resultados. Acrescem ainda constrangimentos
organizacionais proprios do contexto escolar, nomeadamente interrupgdes
letivas decorrentes de greves, periodos de férias e flutuagdes na assiduidade
dos alunos, fatores que poderdo ter condicionado a continuidade das

dindmicas grupais.

Face a estas limitagdes, sugere-se que futuras intervengdes
assumam um carater longitudinal, integrando programas longitudinais no
percurso escolar. Recomenda-se igualmente a inclusdo de intervengdes
dirigidas aos encarregados de educacédo e docentes, considerando que a
promoc¢ao da literacia digital e a prevencédo do cyberbullying exigem uma

abordagem sistémica, integrada e multidisciplinar.
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8. Conclusao

O presente projeto de Investigacdo-Acdo teve como finalidade
implementar e avaliar uma intervengao de promocao de saude mental focada
no impacto das redes sociais na autoimagem e no bem-estar psicolégico dos
adolescentes. A analise dos dados recolhidos permitiu responder as questdes
orientadoras inicialmente delineadas, bem como confirmar a concretizagcao

dos objetivos propostos.

Os resultados obtidos através da aplicacdo da Escala de Bem-Estar
Psicolégico e da CDRS nos momentos pré e pés-intervengéo evidenciaram
uma tendéncia de melhoria em saude relevantes, nomeadamente ao nivel da
Autoaceitagdo e da satisfagdo corporal, demonstrando o potencial das
intervencgdes psicoeducativas estruturadas na promoc¢ao da saude mental em
contexto escolar. A evolugao positiva observada apos a implementagao do
programa de seis sessdes sugere que o desenvolvimento de competéncias
de literacia digital e treino de estratégias de regulagédo emocional e coping
constituem respostas eficazes para capacitar os adolescentes a lidar com a
pressdo da validagao externa e com a comparagao social nas plataformas
digitais.

Para além dos resultados quantitativos, o objetivo de explorar as
percegdes, duvidas e vulnerabilidades dos jovens face a pressao social digital
foi alcangado através da dinamizagcdo da “Caixa da Expressao”. Esta
ferramenta pedagogica permitiu a criagdo de um espago seguro de expressao
emocional, onde os adolescentes puderam partilhar as suas insegurangas,
refletir e desenvolver um pensamento critico mais apurado perante os padrbes
estéticos irrealistas promovidos online, adquirindo maior consciéncia sobre a

influéncia direta do meio digital no seu bem-estar psicolégico.

Relativamente as implicagbes para a pratica clinica, este projeto
reforga a importancia da intervencdo do EESMP em contexto escolar,
particularmente ao nivel da prevengao de riscos psicossociais. O programa
demonstrou ser um veiculo crucial para a promog¢ao da literacia digital, para a

capacitagao em estratégias de regulagdo emocional e para o estimulo de uma
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postura mais consciente e critica face as redes sociais. Deste modo, reitera-
se que a escola constitui um contexto privilegiado para a implementagao de
programas desta natureza, assumindo-se como um espaco facilitador do
desenvolvimento de competéncias emocionais, relacionais e de autocuidado

essenciais ao equilibrio dos adolescentes.

86



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

CONSIDERAGOES FINAIS

A conclusao deste percurso formativo representou o culminar de uma
etapa académica exigente e um marco na consolidagdo da identidade
profissional enquanto EESMP. A trajetéria desenvolvida ao longo dos trés
contextos de ensino clinico ndo se traduziu na mera aplicacao pratica de
pressupostos tedricos, mas sim num processo de transigao reflexiva e de
reconstrugao do raciocinio clinico avangado, evidenciando a transversalidade
e a especificidade dos cuidados especializados nesta area em diferentes

niveis de complexidade.

A imersdao em realidades clinicas distintas permitiu consolidar as
competéncias especificas do EESMP através de uma perspetiva integradora.
No Servigo de Internamento de Agudos, o foco centrou-se na gestao da crise
e na manutencdo de um ambiente seguro e estruturado. Para além da
vigilancia continua do estado mental e da supervisdo da adeséao terapéutica,
o maior desafio residiu no uso terapéutico de si préprio em situagdes de
marcada agitagdo psicomotora. As intervengdes psicoterapéuticas grupais
direcionadas a utentes com ideacgao suicida e a realizacdo de entrevistas de
admissao baseadas no raciocinio clinico avangado sedimentaram a
capacidade de estabelecer aliangas terapéuticas num contexto de elevada

exigéncia e vulnerabilidade.

Na UCC, o eixo de intervencao deslocou-se para a prevengao e
promogéo da saude mental. A implementagcdo do programa psicoeducativo
em saude escolar permitiu transpor a pratica clinica para o dominio da saude
escolar, diagnosticando necessidades reais e desenhando respostas
baseadas na evidéncia. Esta experiéncia demonstrou a preméncia de dotar a
populacdo adolescente de ferramentas de literacia digital e regulagéo
emocional, afirmando o papel proativo do EESMP na mitigacédo de riscos

psicossociais.

Por fim, o contacto com a patologias de deméncias e Alzheimer no
Centro de Dia de Alzheimer veio enriquecer o percurso através do foco nas

intervencdes nao farmacoldgicas e de estimulagdo cognitiva. A instabilidade
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comportamental e a perda progressiva de autonomia desta populacdo
exigiram uma reinvencdo diaria das estratégias de comunicagdo e de
relacionamento interpessoal, priorizando sempre a preservagao da dignidade
da pessoa. Paralelamente, a articulagdo regular com as familias permitiu
intervir no suporte ao cuidador informal, mitigando o risco de sobrecarga e

promovendo a continuidade dos cuidados no domicilio.

O trajeto formativo foi pautado por constrangimentos estruturais e
conjunturais que, longe de serem encarados como falhas, funcionaram como
catalisadores de resiliéncia e adaptacdo clinica. Na comunidade, a
instabilidade do calendario escolar decorrente de greves setoriais condicionou
o cronograma planeado para as sessdes do programa. No internamento, a
elevada rotatividade e curta permanéncia dos utentes constituiram um desafio
acrescido a continuidade e ao seguimento das intervencoes
psicoterapéuticas. Ja no Centro de Dia, a existéncia de uma grelha
institucional  rigida de  atividades preestabelecidas traduziu-se,
frequentemente, na fadiga dos utentes, limitando a sua toleréncia e
recetividade. Estas adversidades exigiram o desenvolvimento de uma
liderancga clinica flexivel e estrategicamente orientada, exigindo planeamento
de interveng¢des mais breves, focadas e adaptadas a tolerancia individual de
cada pessoa. Adicionalmente, reforcaram a necessidade de uma articulagao
continua com as equipas multidisciplinares, otimizando os processos de

delegacéao de tarefas de acordo com o Artigo 8.° do REPE.

O crescimento técnico-cientifico foi sustentado por uma postura de
permanente atualizagdo e partilha de conhecimento entre pares, em total
consonancia com o Regulamento n.° 454/2026. A participagdo em eventos de
relevo, como as 2.%s Jornadas em Enfermagem de Saude Mental e a sessao
“Terapia Ocupacional em Acao”, permitiu aprofundar a complementaridade de
saberes na resposta a necessidades complexas. Este compromisso com a
translacdo do conhecimento cientifico para a pratica clinica foi também visivel
na dinamizacdo da sessao “Mindfulness: Um cuidado que comega em ti”
dirigida aos profissionais de saude e na agédo de formagado no servigo onde

trabalho, promovendo o autocuidado e a coesao da equipa de cuidados.
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Em suma, este percurso alterou indelevelmente a matriz do exercicio
profissional. Assume-se, para o futuro, o compromisso com uma pratica
clinica rigorosa, humanizada e estritamente baseada na evidéncia cientifica.
O percurso efetuado encerra um ciclo de maturagao e abre caminho para uma
intervencao proativa, focada na capacitagao comunitaria, na desmistificagéo
do estigma e na afirmacao inequivoca do lugar do EESMP na saude escolar

e comunitaria.
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Local: ULSTS- Internamento de psiquiatria agudos

Sessdo 1

Data: 23/07/2025- 14h

Duracao da Sessdo: 30min

Objetivos Metodologia(s) Recursos Tarefas Observacoes
-Reconhecer os efeitos do - Equipa do servico; 1. Acolhimento: Recegao dos
stress ocupacional e da | -Abordagem psicoeducativa | -Sala de Convivio (com | participantes, apresentacdo | -Avaliar o feedback dos
fadiga emocional no | e experiencial. Recurso ao | mesa, cadeiras e | das formadoras e exposi¢ao | participantes no final da
desempenho e bem-estar | método expositivo e | computador); dos objetivos da sessao. atividade;
dos profissionais de saude; interativo para | -PowerPoint. 2. Contextualizagédo | -Observacgao de
-Compreender os principios | enquadramento tedrico, (PowerPoint): Abordagem ao | comportamentos, por parte
fundamentais do mindfulness | complementado com treino stress e  burnout na | dos Enfermeiros, durante a
e os seus beneficios na | pratico e demonstragéo enfermagem, reforcando a | atividade.
saude mental e no contexto | guiada de técnicas de importancia do autocuidado.

profissional;

-Explorar praticas simples e
aplicaveis de mindfulness
que promovam a
autorregulagdo emocional e
o foco no presente;
-Desenvolver estratégias de
autocuidado conscientes que
possam ser integradas na
rotina profissional e pessoal;
-Fomentar a construgao de
ambientes de trabalho mais
saudaveis, a partir da
autorreflexdo e da pratica
consciente.

autorregulagcdo. Fomento do
debate e reflexdo conjunta
para integragao de
conhecimentos.

3. Enquadramento:
Apresentagéo do conceito de
mindfulness, origens,
fundamentos e beneficios
para a saude fisica e mental
no contexto clinico.

4. Pratica Guiada: Execucao
de trés exercicios praticos de
foco no presente
(Respiracao Consciente,
Scanner Corporal e
Grounding).

5. Reflexao Conjunta:
Discussao e partilha sobre as
dificuldades de integrar o
autocuidado na rotina clinica,
delineando estratégias
adaptaveis.

6. Encerramento: Avaliagéo
da sessdo e agradecimento.
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Mindfulnes:
Um cuidado

que comeca
em ti

Abunas de Mestrada ESMP:
Rozdrio Soares: Sara Santos

+

¥ Introducio -

Enfermagem Sindrome de Burnout
Esta condigho mental
caracteriza-se pelo declinio da
energa emacicnal, psicddgica e
fisica.

Autocuidado

Aprofissio de enfermagem é
quarta profissao mais stressante
o setor pablica.

Stress

N deve ser encarado como um
luxo, mas sim como uma
necessidade 3 ser reakzads
ratineiramente cam o objetivo de
s& manterem sauddveis.

Esse stress mantido e prolcngado
No tempo v traduzir-se em
slevados niveis de exaustic entre
enfermercs.

(Feigueras, 2023)

02 ¢

Oqueé
Mindfulness?

A atitude mindfulness define-se como: <~
+ +

Nao julgar > Deixar ir
o ! t E Aprands 3 sosetar
i Mente de
m Aceitar principiante
oot s s g sk le Recomucaa e
I?"' 2 cada momanto sabemas.
& Atitude gentil a si

N&o forgar, Ndo
esperar nada.

Desfrutar do processe.

mesmo e Paciéncia
Sar compreansive congigo

‘ ‘ masma.

(Sequeira & Sampaic, 2020)

Beneficios da praticade  *
Mindfulness %

eapacdads % manter 3 awngle ¢ 3

reconhacimantn de conatantes mudangas

(Sequara & Sampao, 2020)

Psiquiatria %
<>

Mindfulness na Pratica Clinica em ‘

Aplicacio peitica do mindfuness junto

Gas utentes;

® 0s  enfermesros  podem  usw
mindfulness parx:

Reguisr 3= suas proprias emogdes

em contextos de crise.
Promover um ambiente tesapéutica
maxs tranguilo.
Prevenic burnout e fadiga per
compaido.

01

{
¥ ;5’ 3
Introducao £ '

“0s enfermeiros, que tém o
seu foco e envolvimento no
seu trabalho didrio em prol
do outro, esquecem-se por
vezes de cuidar das suas
proprias necessidades.”

—FERNANDO FELGUEIRAS (2023)

Mindfulness

Este conceito sdvém da rel
que significa "a consce
mundo ocidental est

atengdo ou can:
Define-se como um es
humana e faz referénca 3 atengio
prestada de forma intenconal 30 momento
presente.
Assim consste em estar stento sos
detales das nossas expenénciss, 30 que
estamos a fazer & pensar e sentir o

momento
(Sequeira & Sampaia, 2020). 4

s 3 Elementos fundamentais

+
[ 4 ' .. 9
ol Ae L
Emocées Sensacnes Pensamentos
corporais
A eos < encontram-se ligados do e 50

futuro. D foco nas sensagdes corporais permite-nos escapar dos
pensamentos ruminatives e das emogtes negativas.”
(Sequera & Sampsia, 2020)

+
<
Aplicacoes do
Mindfulness

*  Napsicologia e sxide mental:

*  Naeducagio (concentracio e gestio
emocional:

*  Nolocal de trabaho (reducio de stress &
aumento da produtividade)

*  Nodesporto

Barreiras e Desafios ¢¢'
+*

' %

D&

Resisténcia dos proprios Tempo limitado e ritmo
profissionais oy

utentes.

Dificuidade em manter 3
pritica de forma regular
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ANEXO Il: COMO COMUNICAR COM UM FAMILIAR COM
DEMENCIA
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0 QUE FAZER PERANTE
DELIiRIOS OU IDEIAS
CONFUSAS

Evita negar diretamente-
redirecione

Valida a emocgdo:"Deve ser
assustador sentir isso”

.

Depois encaminha com
suavidade “vamos sentar,
eu estou aqui contigo”

Mantenha wum ambiente

calmo: luz suave, ruido

baixo, tom de voz estavel

QUANDO A COMUNICACAO
ESTA DIFicCIL

# Fazer pausas: respira
fundo e recomega

* Lembre-se a reagao da
pessoa vem da doenga,
nio de teimosia

* Se houver agitacao,
reduzir estimulos: menos
vozes, menos luz, menos
pressa

FALE CONNOSCO

Centro Hospitalar Conde
Ferreira- Centro de Dia
Alzheimer

107

COMO COMUNICAR
COM UM FAMILIAR
COM DEMENCIA

COMO MANTER A
LIGACAO EMOCIONAL

Usar masicas que a pessoa
sempre gostou

Mostrar fotografias
antigas para despertar
emogdes positivas

Partilhar pequenas
rotinas: chd, passeio
curto, massagem leve nas
maos

Sorrir transmite
seguranca, mesmo quando
as palavras falham

FRASES UTEIS PARA
USAR NO DIA A DIA

tou aqui contigo”

ercebo qu

“Vamos com calma”
o faz mal. emos ao teu

ritmo"
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ANEXO lll: AROMATERAPIA NO CUIDADO DO ALZHEIMER E
DEMENCIA
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A deméncia muda
caminhos, ndo
anula histérias.

Como Aplicar?
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ANEXO IV: SESSAO EM SERVICO: “AMBIENTES DE
PRATICA CLINICA POSITIVOS”
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REPUBLICA .
;g PORTUGUESA O SNS:

0 UNIDADE LOCAL DE SAUDE
TAMEGA E SOUSA

SAODE

DECLARACAO

Declara-se, para os devidos efeitos, que Maria do Rosario Sousa Soares foi formadora
na formacgdo em servigo intitulada “Ambientes de Prética Clinica Positivos”, realizada
no dia 31 de outubro de 2025, com a carga horaria de 3 horas.

Mais se declara que a emissdo do respetivo certificado sera efetuada posteriormente.

Unidade Local de Saude do Tdmega e Sousa, 13 de maio 2026

Departamento de Formagdo, Investigagdo, Inovagdo e Desenvolvimento,

L i

(Eliana Pereira, Dra.)
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ANEXO V: 22 JORNADAS DE ENFERMAGEM EM SAUDE
MENTAL
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2" JORNADAS

20 FEVEREIRO 2026 | 08:30
AUDITORIO DO MUSEU

MUNICIPAL DE PENAFIEL

CERTIFICADO

Certiica ve que Mario do Resdrio de Souso Soares

participou nas 2. Jornadas de Enfermagem de Satde Mental, realizadas no Auditorio do Museu
Municipal de Penafiel, no dia 20 de fevareiro de 2026, com & duraciio totsl de cinco horas & trints

minutos (5h30).

Penafiel, 20 de fevereiro de 2026

Bl

A Diretora do DFIID,

(Departaments de Formagdo, Investigagsa, inavaclo e Desenvohimento)
Prof. Doutora Teresa Cardoso

Unidade Formativa Acreditada pelo Despacho n,? 13019/98 (2.9 Série), de 29 de julho, da Ministra da Sadde
Av. Hospital Padre Américo n.# 210 | 4564-007 GUILHUSE - PENAFIEL | T: 255 147 257 | ¥ 255 714575 |

E: eventos@ulsts.min-saude gt | NIPC - NIF- 508 318 262
LOCAL DE SAUDE

’;m M. @ TAMEGA E SOUSA
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programa Cientifico
08-30 Receche Ao particpantes

”:wnw-cu‘mtwm'mnu‘cmnmﬂ
Moderodore: Enf * Doves Gomes
Alwaﬁom‘:ﬂi mtmanwmmrdlmuummhmm de
cufdadoy em saude montal tnu::l“m
nfermenn ESAMP ne ULS Costelo
wﬁo‘ nmmmwmanwmm lme.v-da-‘s:ﬂ s;.damuu‘rs
Or Ovlando Doelinger Madomdawmmdocm
Saide Mental Comunitana & &
mcmcwmwtwfummmuwm

10:00 Sevsfo de Aberturs

10:45 Intervalo

u::ooupdumwmwum
Moderndor: ¥ Mugo Preto
. Mm-vwmml

!qulummudewaums-w

Enf ¥ ESMP isobel Castro
EZMW“WMW-NWQMO-M
terapéuticos

£nf 9 ESMP Liliana Aroujo

12:30 Intervalo para 0 Almogo

14:00 Intervengdo Psicoteraputica do Enfermeno fspecialnts Abacdagens e Desatios
Moderadora; Enf.® Elso Almeido
wwamwnwmmmm
W-wmmwamn
mummw-mmbm
Cristino FESMP do ULSSA
mwn:wummuw-w,m
QW-MOMWWam

wnwawumamwnwm.

Pyiquidtrica - NESMP
16:00 Sessdo de Encerramento

prms. O O KSR
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ANEXO VI: TERAPIA OCUPACIONAL EM AGAO
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INSCRI(;OES

DAS 10 00 AS 12.;0

Rua de Costa Cabral 1659, 4200-227 Porto
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10h0O0 - 10h15 | Sessdo de Abertura
Professora Doutora Maria de Lourdes Machado - Meséria da Agao

Social e Presidente do Evento

T0h15 - 10h30 | Mesaria da Sadde e Presidente da Comissio
Executiva do Hospital da Prelada
Dr.” Fatima Barros

10h30 - 10h45 | Médico Psiquiatra - CHCF
Dr. Nuno Trovao - Apresentagao

10h45 - 11h00 | Video Institucional - Terapia Ocupacional na SCMP

1Th00 - 11h35 | Apresentacéo das Terapias Ocupacionais na SCMP

Teresa Rodrigues - CHCF
Rafael Soares - CIAD
Alina Bernardo - EPSCB
Inés Monteiro - HP

1Th35 - 12h15 | Conferéncia - “A Ocupagéo e a Fung¢do Humana no

Centro da Intervengdo e da Reabilitagao”
Orador: Professor Doutor Nuno Rocha - Vice-Presidente da Escola

Superior de Saude do Porto, Instituto Politécnico do Porto

12h15 | Encerramento
Dr. Jorge Dias - Vice-Provedor
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ANEXO VII: CLASSIFICAGAO DOS RESULTADOS DE
ENFERMAGEM (NOC)
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Nome: Utente n1

Servigo: ULSTS-internamento psiquiatria

Autocontrolo Suicidio

Nunca
Demonstra

Raramente
Demonstra

Demonstra
Algumas
Vezes

Demonstra Muitas
Vezes

Demonstra
Sempre

Indicadores:

Expressa sentimentos

Mantém contactos de relacionamentos

Procura ajuda quando sente autodestruicéo

Verbaliza ideagao suicida

Verbaliza controlar o impulso

Abstém-se da acumulagdo de significados
suicidas

RIS\ L N I N I N R ) [ N

NN NN DNDN

W] W[ W[ W] W W

E N I I ) SN N S

ol o ;| ;| O] O

Nao esquece obsessdes

N

w

N

[¢)]

Nao requere tratamento para as agdes e
tentativas suicidas

w

()]

Abstém-se de usar substancias para alteragao
de humor

Revela plano suicida

Levanta contracto suicidio

Mantém auto-controlo sem supervisdo

Nao tenta suicidio

Outro
(especificar)

RIS\ I N RIS N (RIS N IS §

NN NIDNIDN

W[ Wl W] W W

o N S R

| o ;o ;| O
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Nome: Utente n2

Servigo: ULSTS-internamento psiquiatria

Autocontrolo Suicidio

Nunca
Demonstra

Raramente

Demonstra

Demonstra
Algumas
Vezes

Demonstra Muitas
Vezes

Demonstra Sempre

Indicadores:

Expressa sentimentos

Mantém contactos de relacionamentos

Procura ajuda quando sente autodestruicéo

Verbaliza ideagao suicida

Verbaliza controlar o impulso

Abstém-se da acumulagdo de significados
suicidas

=S| Al =] | =

NIDNIDNIDN]DNIDN

W] W[ W[ W] W W

BN I S I [ 5

gl oo o] ;| o0

Nao esquece obsessdes

N

w

N

(&)

Nao requere tratamento para as acgdes e
tentativas suicidas

N

w

IN

Abstém-se de usar substancias para alteragéo
de humor

Revela plano suicida

Levanta contracto suicidio

Mantém autocontrolo sem supervisdo

Nao tenta suicidio

Outro
(especificar)

RN I (IS N (IS N R

N N[NNI

W | [ Coy o GO

o N N NS

ol ol ;| ;| O
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Nome: Utente n3

Servigo: ULSTS-internamento psiquiatria

Autocontrolo Suicidio

Nunca
Demonstra

Raramente
Demonstra

Demonstra
Algumas
Vezes

Demonstra Muitas
Vezes

Demonstra Sempre

Indicadores:

Expressa sentimentos

Mantém contactos de relacionamentos

Procura ajuda quando sente autodestruicéo

Verbaliza ideagao suicida

Verbaliza controlar o impulso

Abstém-se da acumulagdo de significados
suicidas

RIS\ L N I N I N R ) [ N

NN N[NNI

Q| W| W X | W

BN S S I

ol o ;o ;] O] O

Nao esquece obsessdes

N

w

N

[¢)]

Nao requere tratamento para as agdes e
tentativas suicidas

()]

Abstém-se de usar substancias para alteragao
de humor

Revela plano suicida

Levanta contracto suicidio

Mantém autocontrolo sem supervisdo

Nao tenta suicidio

Outro
(especificar)

RN L N (IS ) ) RIS

NN N NN

W[ W] Ww| W

EEN) I I S N N

| o ;o ;| O
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ANEXO VIII: QUESTIONARIO DE IDEAGAO SUICIDA (QIS)
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Nome: Utente n1

Servigo: Internamento Agudos

QIS

Seguidamente encontra-se uma lista de 30 itens, pego-lhe para responder, assinalando com uma cruz

(X). a resposta que melhor expressa o seu sentimento nos Gltimos 6 meses. Cada item tem 7 possibilidades

de resposta.

Escala de resposta

1- Nunca

2- Quase Nunca

3- Raramente

4- As vezes

S- Frequentemente
6- Quase Sempre
7- Sempre

1| Pensei que sena melhor ndo estar vivo,
2 | Penset swcidar-me.

3 | Penseina ira como me swcidana,
4

5

> X

Pensel quando me suicidaria, :Iy\

Pmsmcmpcmsnnmm X

Penser na morte.

Pensei em escrever um testamento. X
Pensei em dizer ds pessoas que plancava suicidar-me.
10 | Penser que as pessoas estariam mais felizes se eu ndo estivesse presente.

6
7 | Penset no que escrever num bilhete sobre o suicidio,
8
9

11 | Pensei em como as pessoas s¢ sentiriam se me suicidasse,
12 | Desejer estar morto(a).
| 13 | Pensei em como seria facil acabar com tudo.

14 | Pensei que suicidar-me resolveria os meus problemas.

15 | Pensei que os outros fi s¢ ey esti mortola).
16 | Descyer ter coragem para me matar, X
17 | Desejei nunca ter nascido. x
18 | Pensei que se tivesse oportunidade me suicidaria. X
19 | Pensci na mancira como as pessoas se suicidam, X

el X < XX I x X

1k,

20 | Pensci em matar-me, mas nio o fara. Y4

21 | Pensei em ter um acidente grave.
22 | Pensei que a vida niio valia a pena X
23 | Pensei que a minha vida era muito miserdvel para continuar,
24 | Pensei que a tnica mancira de repararem em mim era matar-me. X
Pamiqucscuxmmupmmscnpueebmamqncmvaudoapm ‘
P pares)-s¢ comigo.

26 | Pensei que ninguém se importava s¢ eu estivesse vivo(a) ou morto(a),

27 | Pensci em magoar-me mas nilo em suicidar-me LS
[ 28 | Perguntei-me se teria coragem para me matar, )(

29 | Penser que sc as coisas niio methorassem eu matar-me-ia
30 | Descjei ter o direito de me matar.

X | @M < | X
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Nome: Utente n2

Servigo: Internamento Agudos

QIS

Seguidamente encontra-se uma lista de 30 itens, pego-The para responder, assinalando com uma cruz

(X), a resposta que melhor expressa o seu sentimento nos Gltimos 6 meses, Cada item tem 7 possibilidades

de resposta.

1- Nunca

2- Quase Nunca

3- Raramente

4- As vezes

5- Frequentemente
6- Quase Sempre
7- Sempre

Pensei que seria melhor ndo estar vivo,

Penser suicidar-me.

Pensei na mancira como me suicidania.
Penser quando me suicidana,

Penser em pessoas a morrerem.

x <X b< | =

Pensei na morte.

Pensei no que escrever num bilhete sobre o suicidio.

Penser em escrever um testamento.

V||~ |A || |W] -

Penser em dizer is pessoas que plancava suicidar-me.

XXX ¥

-—
S

Pensci que as pessoas estartam mais felizes s¢ cu ndo estivesse presente.

Pensci em como as pessoas se sentinam sc me suicidasse. e
2 | Descjei estar morto(a).
13 | Penser em como seria ficil acabar com tudo.

<

X X X

14 | Penser que suicidar-me resolveria os meus problemas.
15 | Penser que os outros ficariam melhor se eu estivesse morto(a). X ?

16 | Desejer ter coragem para me matar Y
17 | Desejei nunca ter nascido.

18 | Penser que se tivesse oportunidade me suicidaria,

19 | Pensei na maneira como as pessoas se suicidam.

X > <

20 | Pensci em matar-me. mas ndo o fana,

< X

| 21 | Pensei em ter um acidente grave,

I 22 | Pensci que a vida ndo valia a peni, 3%

| 23 | Pensei que a minha vida era muito miscrivel para continuar.

24 | Penser que a Gmica mancira de repararem em mim era matar-me, )(
Pensci que se me as p sc aperceberiam que teria valido a pena

PIEOCUPAreN-S¢ COMIGO. X
26 | Pensci que ninguém se importava se cu estivesse vivo(a) ou morto(a). v

27 | Pensci em magoar-me mas nio em suicidar-me X

2K | Perguntci-me se tena coragem para me matar.

| Pensci que se as coisas niio melhorassem cu matar-me-ia
30 | Descjei ter o direito de me matar.

XX X

?
{

g
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Nome: Utente n3

Servigo: Internamento Agudos

Scpusdamemc encontra-se uma lista de 30 wens, pego-lie para responder, assinalando com uma cruz
(N & resposta que mihor €XOressa © sy sentimente nos HRimos & meses. Cada stem tem 7 posssbilidades
d¢ resposta
Eacaln & resposta
1 Nunca
2 Quase N s
L Raramente
4o As veres
S- Froquensemonte

O Quase Sempec
T Semypwe

Mﬂm*d_-gm s
Pemnes s sl ome
: F!u.nm-ll---q:u--m.-d--

Perner auando me scrdana
Pemadt o0 [Waknin & WemienTn

1

R

R

Temmer me e escrever morm ihitr wbee o s whe
L_O‘_i:q-m-m o
st oom dhrer be povsensn @oe phancen 3 s sder e ¥
|10 | Pmser e s pevsin entanann mas felies e o b ontivenne presente X
11 Pmaes 0w ommo 3a POvsons w6 sEman s e scdane
17 | Deneprr ovr oo s) <
" M-n—--.u-ﬂ-c--h *
T [ Y ————" ¥
L) m.----u-—-au-.“-—m X
—; Mnmm-m
AT | Dinapen mones der nasenln

IR | oot e o6 tivenae oportadade e snicndenia. »
" Mn-—nc—-;;—-n“
20 | Ponnct o matan e, mas ado o s "
;i— Poracs o 2er e acsdomte vy {
)T Portnet o 0 vola nhe vela & v »
T4 1 P e 5 nhcn s de ARV E1R (I TR IR AN
b

"

-

m

2

o

e mlaulviwlalwine -

[Ty (o o6 W ARLaRA B RV o PR ER T e VT L Valdo 8 pena X

Mp*--—:onu“m)--ud
Punaes om snagees - mas nbo oo et me

NP asion #oe sy OFIR CATRENTI (IR T PN

- Pomses v o oh conans mbo michuasnses o Ml o
'HI;‘D;umuM-h--

,‘K

WO

135



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

136



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

ANEXO IX: PLANO DE SESSOES “IDEAGAO SUICIDA”
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessdo 0

Data: 03/07 a 18/07

Duracdo da Sessao: 30-40min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

Clarificar o funcionamento das
sessoes;

* Definir os objetivos
especificos de cada sessao;

*Desenvolver relagao
terapéutica;

* Avaliar a motivagao dos
utentes para inclusao nas
sessoes;

« Verificar o diagndstico de
Enfermagem.

*Restruturagéo cognitiva,
abordagem psicoterapéutica
para identificar e modificar
pensamentos disfuncionais
relacionados com a ideagéo
suicida;

*Aplicagédo de instrumentos

validados (NOC “Autocontrolo:

Suicidio” e Questionario de
Ideagdo Suicida) de modo a
monitorizar a evolugao;

* Criagdo de um ambiente
seguro e empatico;

*Monitorizagao das reagdes
emocionais néo verbais.

*Enfermeiras;

*Sala de Convivio (com mesa,
cadeiras e computador);

*Material de escrita;
*Questionario Ideagéo Suicida;

* NOC “Autocontrolo: Suicidio”

1. Apresentagéo do tema e
esclarecimento do
funcionamento da sesséo;

2. Estabelecer e reforgar
relagéo terapéutica através de
escuta ativa e comunicagao
empatica;

3. Aplicar o Questionario de
Ideagdo Suicida e o
instrumento NOC para
avaliagao inicial;

4. Observar reagdes
emocionais ao longo das
sessoes;

5.Reaplicar os instrumentos de
avaliagdo na ultima sessédo e
comparar resultados e ver a
evolugéo;

6.Avaliar a motivacao e
participacao dos utentes ao
longo das sessoes.

« Evitar distragdes;

* Aplicagéo dos instrumentos de
avaliagdo na primeira e ultima
sessao da reestruturagéo
cognitiva: Resultado NOC
“Autocontrolo: suicidio”;
Questionario Ideagao suicida.

* Notar reagdes emocionais nao
verbais (sorrisos, lagrimas,
agitagao)
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao 1: Introducdo e Avaliacao Inicial

Data: 03/07 - 10h30

Duracao da Sessdo: 40min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

* Promover a integracéo e
vinculagéo entre os
participantes do grupo;

*Fornecer uma

compreensao inicial sobre o
conceito de ideagao suicida
e desmistificar preconceitos;

*Sensibilizar os participantes
para a importancia do
autocuidado emocional,

*Avaliar a percegao pessoal
da ideacao suicida através
do Questionario de Ideacao
Suicida (QIS);

*Avaliar o nivel de
autocontrolo relacionado ao
suicidio, utilizando a escala
NOC.

*Constituicdo do grupo
segundo critérios de
inclusao/exclusao previamente
definidos;

*Acolhimento e apresentacao
do grupo;

*Explicacéo da dinamica das
sessodes e dos objetivos;

*Utilizacdo de abordagem
psicoterapéutica de
reestruturagéo cognitiva;

*Aplicagao de instrumentos
validados (NOC “Autocontrolo:
Suicidio” e Questionario de
Ideacéo Suicida);

*Promogao de um ambiente
seguro, com escuta ativa,

empatia e validagdo emocional.

*Enfermeiras;

«Sala de Convivio (com
mesa, cadeiras e
computador);

*Material de escrita;

*Questionario Ideagao
Suicida;

* NOC “Autocontrolo:
Suicidio”

1. Apresentagéo das
enfermeiras e dos
participantes;

2. Esclarecer os objetivos
do grupo e regras como o
sigilo, respeito e
participacéo voluntaria;
3.Criar um ambiente
seguro e acolhedor para
partilha;

4. Estabelecer um contato
terapéutico;

5.Introducgédo ao tema “O
que é a Ideagao Suicida?”;
Apresentagcédo em
PowerPoint,

6. Espaco para perguntas e
partilhas sobre o tema

7. Aplicar o Questionério de
Ideacao Suicidae o
instrumento NOC para
avaliagao inicial;

8. Explicar sobre os
instrumentos e qual a
finalidade para o
progresso;

9. valorizar e agradecer a
presenca dos utentes

« Evitar distracoes;

+ Utentes participam de
forma colaborativa, com
partilha espontanea de
experiéncias e sentimentos;

eldentificam-se diferentes
niveis de risco na ideagao
suicida, confirmadas pelos
resultados iniciais do NOC;

*Uma das utentes
demonstrou mais
dificuldade em verbalizar
emocdes, necessitando de
estimulo;

* Registaram-se reacdes
emocionais nao verbais
(sorrisos, lagrimas,
agitacao).
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao 2: “Compreender os meus pensamentos”

Data: 08/07 - 10h30

Duracgao da Sesséao: 40min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

*Promover o
reconhecimento dos
pensamentos associados a
dor emocional e a ideacao
suicida;

*Explorar pensamentos
disfuncionais e distorgdes
cognitivas que contribuem
para o sofrimento
psicoldgico

* Explorar pensamentos
disfuncionais e distorgdes
cognitivas que contribuem
para o sofrimento
psicoldgico

* Estimular a verbalizagao
segura de pensamentos
dificeis, num ambiente
validante e n&o julgador;

*Reforgar a percegao de que

0s pensamentos, mesmo
intensos ou negativos,
podem ser observados e
trabalhados sem
necessidade de acao
imediata.

*Constituicdo do grupo segundo
critérios de inclusao/exclusao
previamente definidos;

*Acolhimento e verificagdo do
estado emocional e explicagéo
do objetivo da sesséo;

*Utilizagao da técnica de
reestruturagao cognitiva com
recurso a cartolina dividida em
pensamentos negativos e
positivos.

*Participacao ativa dos utentes
na identificagdo de registos dos
seus pensamentos e emogoes;

*Discussao orientada para a
reflexdo sobre os padrdes de
pensamento alternativos.

*Enfermeiras;

*Sala de Convivio (com
mesa, cadeiras e
computador);

*Material de escrita
(cartolina e canetas);

1. Acolhimento do grupo e
breve verificagdo do estado
emocional dos utentes;

2. Gerir ambiente fisico,
sSeguro e curioso;

3. Descrever a atividade e
0 seu objetivo;

4. Atividade pratica em
cartolina, onde foi dividida
em pensamentos negativos
e positivos, emogdes
associadas e estratégias
de coping;

5. Incentivo a escuta ativa,
validagao de experiéncias e
identificagcao de pontos
comuns entre os
participantes;

6. Reflexdo conjunta sobre
0s pensamentos;

7. Validagao positiva da
participacao;

8. Antecipagéo da proxima
sessao.

« Evitar distragoes;

* 0 grupo participou com
envolvimento ao longo da
sessao;

*Houve dificuldade em
identificarem pensamentos
positivos

*Uma das utentes
demonstrou mais
dificuldade em verbalizar
emocodes, necessitando de
estimulo;

* Observou-se diminuicéo
da tensdo emocional no
final, com maior abertura
para refletir sobre
estratégias de coping.
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao 3: “Novas Maneiras de Pensar ”’

Data: 09/07 - 10h30

Duracgao da Sessdo: 40min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

*Estimular a reestruturagao
cognitiva através da empatia
e da autocompaixao;

* Promover a capacidade de
autorreflexdo e mudancga de
perspetiva sobre situagcdes
dificeis;

* Incentivar a criagao de
mensagens internas
positivas e motivadoras;

* Reforgar o sentimento de
esperanga e a valorizagao
da vida.

*Constituicdo do grupo
segundo critérios de
inclusao/excluséo
previamente definidos;

*Acolhimento e verificagao do
estado emocional e
explicacdo do objetivo da
Sessao;

*Abordagem psicoterapéutica
ativa e participativa. Recurso
a técnicas de reestruturacao
cognitiva através da
externalizagéo (exercicio de
proje¢ao num "amigo") para
facilitar a autocompaixao;

* Promocgéo de dindmicas de
reflexao individual e partilha
em grupo.

*Enfermeiras;

*Sala de Convivio (com
mesa, cadeiras e
computador);

*Material de escrita
(cartolina e canetas);

1. Acolhimento do grupo e
breve verificagdo do estado
emocional dos utentes;

2. Gerir ambiente fisico, seguro
€ curioso;

3. Descrever a atividade e o
seu objetivo;

4. Fazer a pergunta “O que eu
diria a um amigo que estivesse
a sentir o mesmo que eu?”;

5. Realizar a atividade pratica
de escrever numa cartolina a
resposta a essa pergunta e
escreverem uma frase positiva
e motivadora para esse amigo
€ pensar como aplicar essa
mensagem a si proprios;

6. Discussao sobre o tema;

7. Partilhar estratégias de
reformulagdo de pensamentos
negativos;

8. Utente levam o cartéo
consigo como forma de
lembrete;

9. Agradecer a participacéo.

« Evitar distragoes;

» Observacgao rigorosa das
reagdes emocionais e do
nivel de
envolvimento/partilha dos
utentes.
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao 4: “O Meu Plano de Agéao de Crise”

Data: 11/07 - 10h30

Duracgao da Sessdo: 40min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

* Aumentar a percegao
de sinais de alerta
pessoais que antecedem
uma crise emocional ou
suicida;

* Identificar estratégias
de autorregulacao
emocional e recursos
pessoais a utilizar em
momentos de crise;

* Reconhecer pessoas de
confianga e redes de
apoio a quem recorrer
em situacao de crise;

* Promover o sentimento
de controlo e seguranca,
reforcando a ideia de que
& possivel pedir ajuda e
ultrapassar momentos
criticos;

« Validar a importancia da
preparacao antecipada
como ferramenta de
autocuidado e prevengao
de recaidas

*Constituigdo do grupo
segundo critérios de
inclusao/excluséo previamente
definidos;

*Acolhimento e verificagao do
estado emocional e explicagao
do objetivo da sesséao;

*Abordagem psicoeducativa e
cognitiva-comportamental
estruturada. Focada na gestéo
de contingéncias e
planeamento de seguranca
pessoal (baseado no modelo
de Safety Planning). Utilizagado
de metodologia ativa e
reflexiva através do
preenchimento guiado,
individualizado e construido de
um instrumento clinico de
bolso, visando o
empoderamento e o
desenvolvimento de
competéncias de autocuidado.

*Enfermeiras;

*Sala de
Convivio (com
mesa, cadeiras
e computador);

Material de
escrita
(canetas);

*Documento “O
meu plano de
crise”

1. Acolhimento do grupo e breve verificagdo do
estado emocional dos utentes;

2. Gerir ambiente fisico, seguro e curioso;

3. Descrever a atividade e o seu objetivo;

4 .Distribuicao das canetas e do documento
estruturado em formato de folheto: “O meu plano
de crise”.

» Passo 1 (Sinais de Alerta): Orientagdo guiada
para que cada utente identifique e registe os seus
gatilhos e sinais internos e iniciais de
descompensagio (ex.: pensamentos automaticos
recorrentes, isolamento, alteragées do sono,
agitacéo).

» Passo 2 (Estratégias Internas): Facilitagao de
uma reflexdo para o levantamento de estratégias
individuais de coping e distragao que o utente
consegue acionar sozinho para reduzir a angustia
(ex.: técnicas de respiragdo, ouvir determinada
musica, caminhar).

» Passo 3 (Rede de Suporte): Apoio individualizado
na identificag@o e registo de pessoas de confianca
(familiares/amigos) e de contactos
profissionais/linhas de emergéncia a ativar caso as
estratégias anteriores nao funcionem.

« Evitar distracoes;

* Observacao
rigorosa das reagdes
emocionais e do
nivel de
envolvimento/partilha
dos utentes.
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao 5: “Estratégias para a Gestdao das Emogoes”

Data: 18/07 - 10h30

Duracgao da Sessdo: 40min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

*Promover o
reconhecimento dos sinais
de alerta de uma crise
emocional.

* Ensinar e treinar técnicas
de autocontrolo, como
respiragao profunda e
grounding.

* Reduzir a ansiedade e o
desconforto emocional
através de intervengoes
praticas.

* Fortalecer o sentimento de
eficacia pessoal no manejo
de emogdes intensas.

*Constituigdo do grupo
segundo critérios de
inclusao/excluséo
previamente definidos;

*Acolhimento e verificagao
do estado emocional e
explicagdo do objetivo da
sessao;

*Abordagem psicoeducativa,
cognitivo-comportamental e
experiencial. Centrada no
treino de competéncias
(skills training) para a
regulagdo emocional e
toleréncia ao mal-estar.
Utilizagcao de metodologias
ativas com demonstragéo
guiada, experimentagdo em
tempo real de técnicas de
relaxamento e componente
final de avaliagdo sumativa
(reaplicacao de instrumentos
quantitativos).

*Enfermeiras;
*Sala de Convivio (com
mesa, cadeiras e

computador);

*Material de escrita
(cartolina e canetas);

*PowerPoint;

*Questionario da Ideagao
Suicida;

*NOC “Autocontrolo
Suicidio”

1. Acolhimento do grupo e
breve verificagdo do estado
emocional dos utentes;

2. Gerir ambiente fisico,
Seguro e curioso;

3. Descrever a atividade e o
seu objetivo;
4.Apresentacao de
estratégias para a sua
gestao;

5. Treino de Tolerancia ao
Mal-estar (Grounding):
Instrugcao e execugao
guiada da técnica de
ancoragem sensorial
(modelo 5-4-3-2-1),
capacitando os utentes a
desviar o foco dos
pensamentos disfuncionais
através dos sentidos.

« Evitar distracoes;

» Observagao rigorosa das
reagdes emocionais e do nivel
de envolvimento/partilha dos
utentes.

147




O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

148



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

ANEXO X: A RODA DAS EMOGOES
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao 1: “A Roda das Sessoes”

Data: 22/07 - 11H

Duracgao da Sessdo: 45min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

*Estimular a identificagdo e
nomeacao de emogdes
(apoio de suporte visual);

* Promover a reflexdo sobre
0s pensamentos e
experiéncias associadas as
emogdes identificadas;

* Facilitar a verbalizagéao
emocional num ambiente
terapéutico seguro e contido;

* Contribuir para o
desenvolvimento da literacia
emocional;

Incentivar a escuta ativa e a
empatia entre os
participantes;

* Reforgar o vinculo
terapéutico entre utentes e
equipa de enfermagem.

*Constituicdo do grupo
segundo critérios de
inclusao/exclusdo
previamente definidos;

*Acolhimento e verificagao do
estado emocional e
explicagdo do objetivo da
sessao;

*Abordagem psicoeducativa,
expressiva e dindmico-grupal.
Centrada no desenvolvimento
da literacia emocional através
do método interativo e
experiencial. Utilizacado de
estimulos visuais (folhas
plastificadas com expressdes
faciais) como facilitadores e
mediadores da projegéo,
identificagao e validagao
emocional, promovendo a
partilha guiada em grupo num
ambiente seguro e contentor

*Enfermeiras;

*Sala de Convivio (com
mesa, cadeiras, folhas
com caras com emogoes);

*Folhas plastificadas com
Emogdes

1. Acolhimento do grupo e
breve verificagdo do estado
emocional dos utentes;

2. Gerir ambiente fisico,
sSeguro e curioso;

3. Descrever a atividade e o
seu objetivo;

4.Apresentagao das
emogdes;

5. Escolha e partilha e
justificar a escolha;

6. Discussao e reflexdo em
grupo;

7. Promover momento para
os utentes expressem os
seus sentimentos face a
intervengao realizada;

8. Encerramento da sesséao

« Evitar distragoes;

* Avaliar o feedback dos
participantes no final da
atividade;

* Observagéo de
comportamentos, por parte do
Enfermeiro, durante a
Atividade;
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ANEXO XI: QUE MUSICA ME REPRESENTA HOJE?
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Local: Internamento de Psiquiatria Agudos

Sessao: “Que Musica me representa hoje?”

Data: 02/07 - 11H

Duracgao da Sessdo: 45min

Objetivos

Metodologia(s)

Recursos

Tarefas

Observagoes

» Estimular a reflexdo sobre o

estado emocional atual,
favorecendo a
autoconsciéncia;

* Facilitar a associagao entre
emogao, pensamento e
comportamento;

* Incentivar a verbalizagao e
partilha emocional num
contexto terapéutico seguro;
» Favorecer a interagéo
social e vinculo terapéutico.

*Constituigdo do grupo
segundo critérios de
inclusdo/excluséo
previamente definidos;

*Acolhimento e verificagdo do
estado emocional e
explicacédo do objetivo da
sessao;

Abordagem psicoterapéutica
de cariz expressivo, projetivo
e dindmico-grupal. Utilizacao
do estimulo sonoro e estético
(musica) como ferramenta
mediadora e facilitadora da
projecdo emocional e da
autoconsciéncia. Assenta
numa metodologia ativa,
participativa e reflexiva,
promovendo a partilha guiada
em grupo hum ambiente
seguro e de contengao
clinica.

*Enfermeiras;

*Sala de Convivio (com
mesa, cadeiras,
telemovel);

*Folhas Estruturada “Que
musica me representa
hoje?”

1. Acolhimento do grupo e
breve verificagdo do estado
emocional dos utentes;

2. Gerir ambiente fisico,
Seguro e curioso;

3. Descrever a atividade e o
seu objetivo, cada utente é
convidado a pensar numa
musica que represente
como se sente no momento;
4. Os utentes que se
sentirem confortaveis
partiiham a musica
escolhida e a sua
justificagdo com o grupo,
promovendo reflexao e
identificacdo de emocgodes;
5. No final, realiza-se uma
sintese grupal, reforcando a
importancia do
reconhecimento emocional
como passo fundamental
para a reestruturagao
cognitiva e autorregulacao
emocional.

« Evitar distragdes;

* Avaliar o feedback dos
participantes no final da
atividade;

* Observagéo de
comportamentos, por parte
do Enfermeiro, durante a
Atividade;
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4l
B

RS

A MUSICA QUE ME REPRESENTA HOJE

A musica que me representa neste momento é:

Ela fala de:

Faz-me sentir:

Porque?

A musica pode falar por nés quando ndo encontramos palavras
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ANEXO XIl: PROGRAMA PSICOEDUCATIVO SAUDE
ESCOLAR
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Local: UCC - Programa Saude Escolar

Sessao 1 - Diagnoéstico e exploragao inicial “O teu mundo Digital”

Data: 03/10/2025

Duracgao da Sessdo: 45 min

Objetivos Metodologia(s) Recursos Tarefas Observagoes
-Apresentar o programa e | -Preenchimento de | *Enfermeira Especialista; 1. Apresentacdo do tema e | ¢ Evitar distragdes;
estabelecer os objetivos | questionario anénimo e esclarecimento do

contratuais com o grupo;

- Realizar o diagnéstico de
situagao (avaliagado inicial);

- Explorar a relagao inicial
dos adolescentes com as
plataformas digitais.

aplicagao da Escala de Bem-
Estar Psicolégico de Ryff
(Versdo  adaptada, Novo
2005) e da Contour Drawing
Rating Scale (Francisco et al.,
2012);

-Dindmica "Linha da Vida
Digital": exploragdo da idade
de inicio de uso e
preferéncias;

- Reflexao dirigida: "Mito ou
Verdade" sobre o online.

«Sala de aula;
*Material de escrita;
*Escalas;

» Computador e projetor;

funcionamento da sessao;
2. Esclarecer regras (sigilo,
respeito);

3. Orientar o preenchimento
das escalas iniciais;

4. Dinamizar a atividade de
quebra-gelo "Mito ou
Verdade".

* Notar reagcbes emocionais
nao verbais (sorrisos,
lagrimas, agitagao)

159




O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

160



O IMPACTO DAS REDES SOCIAIS NA AUTOIMAGEM E NO BEM-ESTAR PSICOLOGICO DOS
ADOLESCENTES: UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

Préximos 5
passos

< -
As redes sociais, coma. ‘Tﬂ TikTok,
f;unpmedanmodm H;;odun' >
v ok sk e i | '
mas taml| ra |
forma come nos sentimes em relagao a nés. 2 ¢ ., E
. “ g Jasentiram que as fotos perfeitas’ que
! -- ! veem online vos fazem questionar a
9 vossa propria Imagem?
S
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9

A minha {ede
socia

Linha da vida digital

A realidade por
detras do Online

Lets$ begin!

Mito ou Verdade

Prepara-te para desmistificar
algumas Idelas!

O que mostras no teu perfil & apenas uma parte
. da tua vida.

Mito ou

verdade

Os meus amigos no Instagram sdo os que mais
. se preocupam comige.

o Vemo-nos na proxima sessdo? \
- S 4 \ Location
a \ v UCC Maia
W4 I‘

Qual destes emojis representa como te sentes quando ves

fotos ‘perfeitas’ de outros no teu fee

., @ Como € que te sentes?
( Q Explora as tua emocdes )

.{.z.
"
.

= Ve

\
i’
-

[CRCH !
B %
»

¢ X

G B
©@a

Mito ou verdade? © )

Os likes e comentarios que recebes nas redes
sociais podem afetar a tua autoestima.

&VOO

Mito ou verdade? ®©

Fazer uma pausa das redes sociais faz-te sentir mais
ansioso.

-

Mito ou verdade? ©

Se ndo publicares o que fazes, é como se ndo
tivesse acontecido.

&VOd

Obrigada!
azm
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Local: UCC - Programa Saude Escolar

Sessdo 2 — Autoimagem: “O espelho digital”

Data: 10/10/2025

Duracgao da Sessao: 45 min

Objetivos Metodologia(s) Recursos Tarefas Observacoes
* Refletir sobre | » Discussdo em | *Enfermeira 1. Introduzir o
a autoimagem; | grupo ("Quantas | especialista; conceito de * Fomentar a
fotos tiras até autoimagem; partilha
« Analisar o escolher «Sala de aula; 2. Mostrar espontanea;
impacto da uma?"); exemplos
edicdo de » Computador praticos de * Validar
fotos; * Debate e projetor; fotos com e sentimentos de
reflexivo sem edigao inadequacgao
 Desconstruir (filtros); corporal;
padrdes de
beleza. 3. Moderar * Nao forgar a
debate sobre a | intervengéo de
frustragcao alunos mais
gerada pela timidos.

perfeigao irreal.
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0 ESPELHO Didit AL
),

ucc Maia
Enf.® Especialista em Sale Mental Alexandra
Enf* Estagidria em Salde Mental Rosério

Questionario

escrito

Silhueta de Stunkard

A autoimagem ¢ o espelho que temos na cabega, aquilo
que acreditamos ser, por dentro e por fora. As vezes,
esse espelho mostra-nos bem; outras vezes, distorce.

E as redes sociais influenciam muito esse espelho.
porque vemos imagens perfeitas e comegamos a
comparar-nos

Autoimagem

Tom Holland: por que
ator de Homem Aranha
decidiu abandonar
redes sociais

yee

Sclena Gomes deiva as redes
da polémicanos

m‘ £
Billie Eilish: o édio a0
corpo, a depressio e

anecessidade de usar
roupa larga

0o--
O lado sombrie do

ansiedade,

-

A pressao de parecer sempre bem

165

TOPiCos DA

[Autoimagem

M

Alguma vez olharam para uma foto vossa e

pensaram: ‘nao parego eu'? Ou alguém vos

disse que estavam giros e vocés pensaram
‘nao, estou horrivel'?

Sim

A4a%

G L L8

»
Quem j4 tirou Quem aqui ja Acham que as
mais de 5 fotos apagou uma foto pessoas mostram
antes de escolher porque achou que tudo o que sdo
uma? nao ficou bem? nas redes?

Porque é que acham que
mostramos s6 o lado
“perfeito”?

Acham que é mais facil ou mais dificil
aceitarem-se quando toda a gente
parece perfeita online?
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Uso sauddvel das redes

£ isto que acontece connosco todos os dias nas
redes.
Vemos imagens editadas e achamos que sao

5 o - o
real uoma-os':-en:::mscmnwnwu SOCIGIS
7.3
& |
Fazer pausas das Seguir contas que Evitar
redes mostrem comparagdes

diversidade e
autenticidade
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Local: UCC - Programa Saude Escolar

Sessao 3 — Validagao Externa: “Entre o Real e o Digital”

Data: 17/10/2025

Duracgao da Sessao: 45 min

Objetivos Metodologia(s) Recursos Tarefas Observagoes
* Refletir sobre | = Dindmica "O | *Enfermeira 1. Conduzir o | « Gerir o tempo
a pressao | Jogo dos Likes"; | Especialista; "Jogo dos | da dindmica
social e Likes"; pratica;
emocional; . Reflexdo | *Sala de aula; 2. Explorar
"Quantos  likes sinais de | » Estar atenta a
* Reconhecer | séo » Computador e | ansiedade e | sinais de
impacto de | suficientes?"; projetor; necessidade de | sofrimento  ou
likes; validagao; isolamento
* Identificagdo de durante as
* Identificar Sinais de Alerta. 3. Promover a partilhas do
sinais de discussao grupo.
ansiedade. sobre o
impacto de
apagar posts
por vergonha

T APRESSAOPARA
PARECER BEM

ENTRE O REAL

€O OIGITAL:

uee da Maia (e}

Enf.* Especialista em Satide Mental Alexandra
Enf.? Estagidria em Saude Mental Rosario

©JOGO DOS

LIKES

Cada aluno esereve o que costuma

postar

Todos readimos a csse “post™

167

Refletir sobre a

©1. pressao sociale
emocional nas

redes sociais

03. Reconhecer o
impacto dos likes
€ comentarios na
autoestima

Identificar sinais de

bem-estar online

02, ansiedade e insatisfagio
ligados & autoimagem digital

ca. Explorar estratégias
de autenticidade e

QUANTOS LIKES SAO

SUFICIENTES PARA TE

SENTIRES BEM CONTIGO?
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DE ONDE VEM ESTA PRESAO?

O IMPACTO DAS

Comparagoes t | EwEDES SOC'AIS

- &

Y |ﬂff1ik‘lt€’-jf s e - * Ansiedade por validagio
) + Baixa autoestima
* Sentimento de tar altura
a
s Comparacd ycial constante

Medo de nao
pertencer

ESTRATEGIAS DE
BEM-ESTAR ONLINE

« Passar demasiado tempo a pensar na

ANSIEDADE que publicar

. * Ficar ansioso ao ver poucas reacgdes
D I G | TA I_. S | N A I S ® Eliminar posts por vergonha
D E A L E RTA * Sentir-se “menos que 0s outros”

* Humor afetado por likes e comentérios

LEMBRA-TE:
O _TEU VALOR

A‘\ MAD) S Z SIS OBRIGADA PELAR .
s\ _

EM LIKES PARTICIPACAO!
| |
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Local: UCC - Programa Saude Escolar

Sessdo 4 — Risco e Prevencgéo “O outro lado das redes”

Data: 17/10/2025

Duracgao da Sessao: 45 min

Objetivos Metodologia(s) Recursos Tarefas Observagoes
* Diferenciar » Apresentacdo | *Enfermeira 1. Clarificar os » Tema sensivel
Bullying e expositiva- especialista; conceitos e as com potencial
Cyberbullying; dialogada; consequéncias | para ativar
*Sala de aula; | legais (crime); "gatilhos";
» Compreender | * Analise do 2. Discutir a
o impacto da peso das » Computador | Regra 3R * Manter
agressao; palavras e projetor; (Reconhece, postura neutra,
("Quando as Reage, sem
 Capacitar palavras Reporta); julgamentos;
para o pedido magoam");
de ajuda. 3. Facultar * Preparar
* Exploracéo da contactos disponibilidade
"Regra 3R". (Linha SOS para apoio
Bullying, SNS individual pos-
24). sessao.

O Outro

Lado das

Bullying e Cyberbullying: quando as

Objetivos da

Oimpacto das
Oguedobulling  pajavras eo efeito
Whabeivig psicologico nas
vitimas

COMO AGIRE
PEDIR AJUDA

L
palavras magoam mais que likes i I I

Ent* Espociitsta em Sadde Mental Alaxandrs
Ent” Estagisna em sadde mental Rossrio

“Es t#o gordo/a,
como consegues
comer tanto?"

“Estas tao feio
nessa foto*

“Ninguém gosta
de ti”
“Ninguém se
importava se
fosses embora”

“Es inatil”

Quando asWw~
E ter ias Por antes
Obullying forma de violé
comportamentos agressivos, intencionais e repetidos,
exercidos por um jovem ou grupo ~Contra outra que o %

tem possibilidades de se defender. &

O Que é Bullying?

O Queé
Cyberbullying?
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O Queé
Cyberbullying?

0 eyberbullying corresponde &
Iintimidagao/agressao que 0corre Por recurso a

formas de comunicag&o eletronica e internet, wqo, -~ AN
envolvendo a publicagao em redes socials,
chats ou envio de qualquer tipo de mensagens —

eletronicas, incluindo fotos ou videos, com o
objetivo de assediar, ameagar ou ter como alvo
outra pessoa

Kit SOS- Regra 3R

Reconhece:
Identifica que & bullying ou
ciberbullying.

Reage

(Se for seguro) Mostra
indiferenca, diz ‘Péral" de forma
‘assertiva Online:No respondast
Bioqueia e guarda provas.

~

£y

=
Bullying e

cyberbullying: é crime!

Reporta
Estaé aestratégia
MAIS IMPORTANTE.

A partir dos. )
Codigo Penal:

© Codigo Penal ndo tem um artigo chamado ‘bul

comportamentos que o formam - Insultar, humilhar, af

imagens — estdo previstos como crimes.

divuigar

+ Insultos, hamilhagdes o ameagas

“toe sy
daCodigo Penal).
« Partiinar fotos ou videos sem autorizagso
vida privodia (Art.*190.7).
+ Ofender ou perseguir aigubm nas redes
154

).

H H >
A quem pedir ajuda?
Pais/Encarregados de

Professor/Diretor de
Turma/Psicologo Escolar.

Enfermeiro de Satde Escolar

Linhas de Apoio (ex Linha SOS
Bullying 808 962 006, ou Linha do
SNS24 -808 24 24 24)

E se a vitima
fosses tu?

UMA ESTRATEGIA DE INTERVENGAO EM SAUDE MENTAL

0 Triangulo
do Bullying

VITIMA
Medo, culpa, vergonha

AGRESSOR
Baixa autoestima, necessidade de poder, imitagao

TESTEMUNHA
E achave para quebrar o ciclo

BULLYING E CYBERBULLYING: E CRIME!

Mesmo que tenham menos de 16 anos, a lei néo ignora o que
fazem.
Nao véo presos, mas podem ser chamados ao tribunal @
obrigados a cumprir medidas educativas. Lei Tutelar Educativa
(Lei n.° 166/99).
¥ 0 que esta lel diz-
« As medidas aplicadas:

© Acverténcia judicial (ser ouvido por um juiz e alertado
para a gravidade dos atos).

o Acompanhamento psicologico ou educativo.

o Trabalho comunitario.

o Frequéncia obrigatoria de programas de apoio (como
programas de cidadania, empatia, etc.)

Trabalho comunitdrio ¢ castigo para 241
menores

E lying e Ciberbullying agora s@o crimes e
qualquer pessoa pode ser punida
oo cadiise i

O QUE PODEMOS
FAZER?

© Nao partilhar ofensas
Falar com um adulto de confianca
W Apoiar quem é vitima
* Pensar antes de publicar
Usar as redes com empatia
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Local: UCC - Programa Saude Escolar

Sessdo 5 — " Conect@mente”

Data: 14/11/2025

Duracgao da Sessao: 45 min

Objetivos Metodologia(s) Recursos Tarefas Observacoes
« Diferenciar * Exposicao de *Enfermeira 1. Apresentar
uso frequente estratégias de Especialista; dicas de * Manter um
do higiene digital; coping tom otimista e
problematico; «Sala de aula; (silenciar focado na
» Acordo de "1h contas, ndo solugdo (ndo
* Promover online = 30min » Computador e | responder culpabilizar o
regulagéo e offline"; projetor; irritado); uso do
bem-estar telemovel);
online; * Dindmica "O * Cartolina e 2. Facilitar a
Quadro canetas. dinamica "O » Reforgar as
* Incentivar o Positivo". Quadro competéncias
"Equilibrio Positivo"; de autocontrolo
Digital". e literacia
3. Promover emocional.
plano
individual de
reducao de
tempo de ecra
Conect@mente
Cuidar de

mimonline e

offline

UCC da Maia

Quando o uso
Das Redes sociais
deixa de ser normal

Diferencas entre o uso frequente , i

do uso problematico
»  Perder o sono

¥ Comparar-se constantemente

»  Sentransiecade se nio recebe likes
ou comentérics

O problema ndo & usar — & perder o controlo.
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Escolhe

. " Uso Saudavel
=" dasredes

e l
pequenas = = Evita -
pausas responder
enquanto quando estds
fazes scroll irritado
Silencia contas que 5
Passa mais
te fazem sentir mal e
pessocas

Se te deixa ansioso...
deixa para depois.

> Comentérios negativos
> Mensagens que te irritam
> Fotos que te deixam inseguro

Equilibrio
Digital

Se passares 1 hora nas redes... escolhe 30 minutos de vida offline:

» Caminhar »  Falar com alguém

» Ouvir musica *  Fazer algo que gostes

Insegurancas da
Autoimagem

O que vemos nas redes é sé o melhor momento das
pessoas.
Comparamos 0s nossos piores momentos ao melhor
momento dos outros — & injusto para nés.

Filtros © S06 mostram
poses n3o o “methor

L ) 50 realidade momento”
- A inseguranga
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O QUADRO POSITIVO

Cada um vai escrever uma frase positiva— para alguém que, num dia mau
possa lé-la e sentir-se melhor.
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Local:

UCC - Programa Saude Escolar

Sessdo 6 — Avaliacao Final: Balango e despedida

Data: 20/02/2026

Duracgao da Sessao: 45 min

Objetivos Metodologia(s) | Recursos Tarefas Observagoes
* Reavaliar * Reaplicacao *Enfermeira | 1. Distribuir as
autoimagem | de instrumentos | Especialista; | escalas para » Assegurar a
e bem-estar de medida; avaliacdo pos- correspondéncia
psicoldgico; «Sala de intervengao; anonima entre os
* Dindmicaem | aula; testes da 12 e da 62
* Avaliar a Roda Aberta; 2. Orientar a $essao;
eficacia da *Computador | reflexao final
intervencao; e projetor; sobre os ganhos | * Validar o esforgco
percebidos pelos | e a evolugao
* Canetas alunos; emocional do
grupo;

3. Efetuar o
encerramento e
agradecimento
formal.

* Promover o
sentimento de
coesao final.

1 Awmﬂ"""“hm‘

2. Afguaque maise 6 ~
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ANEXO XIII: SESSOES ESTIMULAGAO SENSORIAL
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S Sentidos

Cheiro
N
i

o que v& nas seguintes imagens?
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Vamos tocar?

Cheiro

Vamos cheirar?

Paladar

Vamos provar?

Audicao

Vamos ouvir?
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ANEXO IX: MONTREAL COGNITIVE ASSESSMENT (MOCA)
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IMONTREAL COGNITIVE ASSESSMENT (MOCA)  Nome: Idade:
VERSAO PORTUGUESA - 7.1 VERSAO ORIGINAL Geénero: ____ Data de Nascimento:
Escolaridade: Data de AVI"QQ‘O:

VISUO-ESPACIAL / EXECUTIVA
> “

Fim

& ®

Inicio

NOMEACAO

P
Coplaro |Desenhar um Relogio (onze e dez)
cubo  J(3 pontos)

® @

(] [ [] [ 1 |-/
Contorno Numeros Ponteiros

[]

MEMORIA Leia a lista de palavras Igreja Cravo Azul
O sujeito deve repeti-la,

Realize dois ensaios. 1% ensalo ontua-
Solicite a evocagao da lista B

5 minutos mais tarde. | 2 ensaio

_/3

ATENCAO Lela a sequéncia de numeros. O sujeito deve repetir a sequéncia. [ l 218 54
(1 numero/segundo) O sujeito deve repetir a sequéncia na ordem inversa. [ ] 742 _J/2

Leia a serie de letras (1 letra’segundo). O sujeito deve bater com a mao cada vez que for dita a letra A. Nao se atribuem pontos se > 2 erros |
[ ] FBACMNAAIKLBAFAKDEAAAJAMOFAAB | __/1

s e e [ 193 1186 [ 17 (172 [16s
40u5 subtraccdes comectas: 3 pontos; 2 ou 3 comecias: 2 pontos; 1 correcta: 1 ponto; 0 comectas: 0 pontos | /3

LINGUAGEM Repetir: Eu 50 sel que hoje devemos ajudar o Joo. [ | 2,.!',...“ ',.u. ,Uul!t! R (1] _/2

Fluéncia verbal: Dizer o maior nimero possivel de palawas que comecem pefa letra “P" (1 minuto) [ ] (YRR — /1

ABSTRACTAD Semelhanca p.ex. entre banana e laranja = fruta [ ] comboio - bicicleta [ ] relogio - regua _/2
Y recordar as palavras | B0 Linho Igreja Cravo Azul o /5
e [] [] [] [1] [ ] foenaspua
| Pista de categoria P TAS
Pista de escolha multipla
ORIENTACAO Dia do me Me Ano Dia da L Locali-
[ Joadomes [ Jwes [ ] [IXS 11w [P=] s
© Z.Nasreddine MD LTOTAL __/30
Verséo Portuguesa: Fredas. S, Simbes, M. R., Santana, |, Martins, C. & Nasreddine, Z (2013). Montreal Cognitive J

Assessment [MoCA): Versdo 1. Coimbra: Faculdade de Psicologia e de Ciéncias da Educacao da Universidade de Coimbra.
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ANEXO XV: QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO
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Questionario Sociodemografico

Instrugdes: Este pequeno questionario serve apenas para conhecermos
melhor a tua turma antes de iniciarmos as nossas sessfes. Nao ha respostas
certas nem erradas. A tua resposta é totalmente anénima e confidencial,
por isso pedimos que sejas 0 mais sincero(a) possivel. Ndo precisas de

escrever o teu nome.

I. Dados Pessoais e Escolares
1.1dade: _ anos

2. Género com que te identificas:
() Feminino

() Masculino

() Outro

() Prefiro ndo responder

3. Ano de Escolaridade:
()8.°Ano

() Outro:

Muito obrigado pela tua colaboragao!
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ANEXO XVI: ESCALA DE BEM-ESTAR PSICOLOGICO
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ESCALA DE BEM-ESTAR PSICOLOGICO (EBEP*)

As afirmacdes que a seguir se apresentam pretendem ajuda-lo a descrever 0 modo como avalia
o seu bem-estar e a satisfacdo consigo proprio. Leia cuidadosamente cada uma delas e, em
seguida, escolha a resposta que melhor se aplica a si prdprio. Devera indicar o numero que
corresponde ao seu grau de concordancia/discordancia com cada wma das afirmacbes,

observando as seguintes possibilidade:

1- Discorde completamente 4- Concardo Parcialmente
2- Discordo em Grande Parte 5- Concordo em Grande Parte
3- Discordo Parcialmente 6- Concardo Completamente

Resposta
(1,2,3,4,5 ou)

1 Mo tenho medo de exprimir as minhas opinides mesmo quando elas s3o
contrarias as opinides da maioria das pessoas.

3. | Penso que & importante ter novas Empenéncnas que pcmharn em causa a forma
coma pensamas acerca de nos proprios e do mundo.

4. | Manter relacbes estreitas com os outros tem-me sido dificil e frustrante.

5. Mo tenho bern a m;-an do gue estou alcancar na vida.

7. Tenhn tendéncia para me preacupar com o que as outras pessoas pensam de
mirn.

8 | Soucapaz de utilizar bem o meu tempo de forma a conseguir fazer tudo o que &
preciso fazer.

9. | Sinto que, ao longs da tempo, me tenho desenvolvida bastante como pessoas.
10. | Sinto que tiro imenso partide das minhas amizades.

11. | Tenha p_rrazer em fazer planos para o futuro e trabalhar para os tornar realidade.

13. Tenhcr a tendéncia a se |nI'IuEn:|adn por pessoas com opinides firmes.

14. | Tenho dificuldade em arganizar a minha vida de forma a que me satisfaca.

15. | Ha muito tempo que desisti de fazer grandes alteragdes ou melhoramentos na
minha vida.

16. | Mao tive a experiencia de ter muitas relagbes calorosas e baseadas na confianca.
17. | Em dltimaandlise, olhando para atras, ndo tenho bem a certeza de que a minha
vida tenha valido muita.

18. | Ern muitos aspetos sinta-me desiludido com o gue alcancei na vida.

*Versda Experimental Redurida (2004) construida a partir das SmiesofPspchoiogical Wed-Being|Ryff. 1989) por Rasa Novo
{FPCE-LIL), M¥ Eugenda Sika (FPCE-UL) e Elizabeth Peralta.
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ESCALAS DE BEM-ESTAR PSICOLOGICO:
(Versio Redugida)

Chave de Cotagiio

ITENS

& Autonomis
liens Positivos: 1
Tens Mepativos: 7; 13

*  Dominio do Meio
lens Positivos: 8
liens Negativos: 2, 14

= Crescimento Pessoal
hens Positivos: 5,9
Iens Negativos: 15

*  Relagies Positivas com os Ouwtros
lens Positivos: 10
Iens Negativos: 4; 16

#  Dbjectivos na Vida
lens Positivos: 11
heins Negativos: 5, 17
*  Aceitacio de Si

ltens Positivos: 6; 12
Teens Negativos: 18

COTACAD

Itens Positives: atribuir a pontusgio directa corresponde e & resposta dada
Tens Negativos: inverier a pontuagios |—b; 2—5 34 d—5 52 61

O jens pegativos cado sssinalados com * na Folha de Cotagio

“versda Experimental Redurida {2004) construdda a partir das SmiescfPspchoiogicolWed-Bedng Ry, 1989} por Rosa Novo
{FPCE-UIL), M* Eugenia Sika (FPCE-UL) & Elimbeth Peraita.
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N*ltiem| Escalal | Escala2 | Escala3 | Escalad | Escala5 | Escala 6

13*
14
15*
16%
17+
18
Towal |1+ - -

T ‘

2-Dominio do Meio
3-Crescimento Pessoal
4-Relagdes Positivas
5-Objectivos na Vida
6 Aceitaciio de Si

BEPTotl=(l)__+(2)_+(_+(4)__+65)_+6)__=__

vers3: partir Rasa Novo
(FPCE-UL), M? Eugenia S (FPCE-UL) e Elizabeth Peralta.
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ANEXO XVII: ESCALA CONTOUR DRAWING RATING SCALE
(CDRS)
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CDRS

(Thompson & Gray, 1995; versdo portuguesa Francksco et al., 2012)

Apds observar atentamente as diferentes figuras, seleccione a que mais se aprowima da sua aparéndia

actual e a que se aproxima mais da aparéncia que considera ideal.

Se for rapariga:

1. Afigura gque mais se identifica com a minha aparéncia actual tem o nimero

2. A figura que mais se identifica com o gue considero ser a aparéncia ideal tem o nimero

Se for rapaz:

1. A figura que mais se identifica com a minha aparéncia actual tem o ndmero

2. A figura que mais se identifica com o que considero ser a aparéncia ideal tem o nimero
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ANEXO XVIII: CAIXA DA EXPRESSAO
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CAIXA DE EXPRESSAO

Redes Sociais | Autoestima | Bem-Estar

Este espacgo é para ti!

Aqui podes deixar sentimentos, duvidas ou sugestdes sobre redes sociais,

autoestima e bem-estar.
Nao precisas escrever o teu nome.

Tudo o que partilhares é importante para debatermos juntos.

@ Todas as ideias sdo bem-vindas!
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ANEXO IXX: MANUAL DE ACOLHIMENTO E INTEGRAGAO
ucc
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P—- [ e O NIz

Unidade Local de Saude> Sooooc
Unidade Funcional: Unidade de Cuidados na Comunidade

Manual de Acolhimento e Integragao

Estagios Académicos e Profissionais
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o Bomumrommmn @ SNSTET (03N
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3. Logotipo e sua simbologia PYY O L ORIV Py AN AN Y E T WV ROy ] T LN 451 A 6
A IMISSE0, VISB0 @ N Al OB S i e R s G S siiasaiaa 6
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- B @Emonean

» Salde mental;

» Salde oral;

» Alimentacdo saudavel;

» Atlvidade fisica;

» Ambiente e saide;

» Promocdo da seguranga e preven¢do de acidentes;
» Salde sexual e reprodutiva - Afetos;

» Educagdo para o consumo.

Agrupamento de Escolas/ IPSS Escola

Escola Secundéaria dise

EBddup s 0

EBL/ SN L)

[4:3 VTRV E

EB 2/734Y VW7

EBLMELQYV

EBLOLLQN Y
AEGFI

EOUMNLWNY

EnU/LL

EB 2/3%Q0A

EBRLILWNWAL
AE Led)

EBL/NLAY

EfunLy

Colégio N 1OXTD
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L& ‘ Y SAKE (o RopEEr o ) SNST

Constituem critérios de exclusdo, nomeadamente:

» Episédio de doenca em fase aguda que requeira internamento hospitalar;
» Necessidade exclusiva de apoio social;

» Necessidade de internamento para estudo diagnéstico.

12.2. Programa Nacional de Saude Escolar

O Programa Nacional de Sadde Escolar estabelece atividades obrigatérias e também projetos
de promocdo da salde prioritdrios para toda a comunidade educativa.
Constituem objetivos do programa, nomeadamente:
» Promover estilos de vida saudaveis e elevar o nivel de literacia para a salde da
comunidade educativa;
» Contribuir para a melhoria da qualidade do ambiente escolar e para a minimiza¢do dos
riscos para a sadde;
» Promover a saude, prevenir a doenga da comunidade educativa e reduzir o impacto
dos problemas de satde no desempenho escolar dos (as) alunos (as);
» Estabelecer parcerias para a qualificagdo profissional, a investiga¢do e a inovagdo em

promocdo e educacdo para a satde em meio escolar.

De acordo com as dreas de intervencdo do PNSE, a UCC [Z4raamnim

Na Sadde Individual e Coletiva:

» Monitorizando o EGS e PNV;

» Articulando com a rede de servigos de sadde, publicos e privados, com o sector da
educacgdo, ou outros existentes na comunidade, para a resolu¢do dos problemas de
sadde fisica, mental e sociais detetados

» Articulando com os representantes da sadde nas CPCJ.

Na Inclusdo Escolar:
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» Avaliando as situagdes de saldde, doenga ou incapacidade, referenciadas pela escola e
a eventual necessidade de encaminhamento;

» Elaborando o «Plano de Saldde Individual» (PSI) das criangas com NSE e propor a
inclusdo das recomendagdes de sadde no «Programa Educativo Individual» (PEl), cuja
gestdo compete a um docente de apoio de educag¢do especial;

» Gerindo as situagdes de doenca ou incapacidade, no espaco escolar, em estreita
ligagdo com os pais/encarregados de educacdo e o médico de familia/médico
assistente da crianga;

» Apoiando as equipas de intervengdo precoce dos Jardins-de-infancia, no
acompanhamento de criangas com deficiéncia ou em risco de atraso grave de
desenvolvimento;

» Participando na equipa pluridisciplinar que elabora o Perfil de Funcionalidade,
Incapacidade e Sadde das criangas com NSE, de acordo com a Classificagdo
Internacional da Funcionalidade, Incapacidade e Sadde;

» Acompanhando a concretizagdo do PEIl e participando na sua avaliagdo.

No Ambiente Escolar:

» Conscientizando a comunidade educativa para a vulnerabilidade das criangas face aos
riscos ambientais que constituem as principais ameagas a sua salde, nomeadamente:
poluicdo atmosférica, saneamento inadequado, ruido, gquimicos perigosos, radiagdes e
campos eletromagnéticos, entre outros, e as formas de os reduzir;

» Envolvendo os jovens nos projetos de Educagdo para o Ambiente e a Satde;

» Promovendo a Seguranga e contribuir para Prevenir os Acidentes: rodovidrios,
domésticos e de lazer ou de trabalho, quer eles ocorram na escola, no espago peri

escolar ou no espaco de jogo e recreio.

Nos Estilos de Vida:

As dreas prioritdrias para a promocdo de estilos de vida saudaveis sdo:
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ANEXO XX: DECLARAGAO DE ENQUADRAMENTO NO
PROJETO DE SAUDE ESCOLAR
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DECLARACAO

Declara-se, para os devidos efeitos, que a intervengdo intitulada “A influéncia das redes foufns no
bem-estar psicolégico” foi realizada em ambiente escolar numa turma do 8.° ano no ambito do
Projeto de Saiide Escolar de uma Unidade de Cuidados na Comunidade, pela estudante de Mestrado
em Enfermagem de Satide Mental e Psiquiétrica Maria do Rosdrio de Sousa Soares.

A presente declaracio é emitida a pedido da interessada, para os fins que se considerem

convenientes.

Filipa Soares Rodrigues o
Enfermeira Especialista em Enfermagem Comunitaria na drea de Enfermagem de Saide Familiar

Responsavel pelo Projeto de Satide Escolar

04/o4 [9095

H
Av. Viscande Main -
7015t by 2D
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ANEXO XXI: AUTORIZAGOES APLICAGAO ESCALAS
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Assunto: Re: Solicitacio de acesso a versao portuguesa da Contour Drawing Rating Scale (CDRS; Thompson & Gray, 1995)

Exma. Professora Doutora Paula Borges,

Agradeco o e-mail e o interesse na CDRS, adaptada para Portugal, que podera utilizar nos trabalhos dos seus alunos de
mestrado.

Em anexo segue a escala com as versdes masculina e feminina, bem como o artigo de validagéo. Fico disponivel para
qualquer esclarecimento adicional.

Com os mais cordiais cumprimentos,

Rita Francisco

Professora Associada | Coordenadora do Mestrado em Psicologia do Bem-estar e Promocdo da Salde

Associate Professor | Coordinator of the Master in Psychology of Wellbeing and Health Promotion

CATOLICA
FACULDADE DE
CIENCIAS HUMANAS

LISBON
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varia oo Kosario e sousa >oares [T N A 153
® Para: rnovo@psicologia.ulisboa.pt qua, 19/11/2025 10:25

B Reencaminhou esta mensagem a ter, 16/12/2025 18:47

Exma. Prof. Dra. Rosa Novo

O meu nome é Maria Soares, sou estudante do Mestrado em Enfermagem em Saude Mental e Psiquiatria na IPIAGET
Vila Nova de Gaia. Atualmente, estou a desenvolver o meu relatédrio de estéagio, tendo como foco avaliar o bem-estar
psicolégico dos adolescentes numa escola.

Tendo conhecimento de que desenvolveu e validou a versao portuguesa da Escala de Bem-Estar Psicolégico (EBEP),
gostaria de solicitar, se possivel, o acesso para utilizacdo académica, com a devida citacéo e reconhecimento do
vosso trabalho.

Comprometo-me a utilizar a escala apenas para fins cientificos e a seguir todas as orientagdes e requisitos éticos
necessarios.

Agradeco desde ja a sua disponibilidade e fico ao dispor para fornecer qualquer informacéo adicional que
necessite,

Com os melhores cumprimentos,
M@ Rosaério Soares
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