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Concecao de um Programa de Saide Mental Positiva

RESUMO

Titulo: Concecao de um Programa de Saude Mental Positiva para docentes
do ensino basico.

Introducdo: O conceito ‘positivo’ tem obtido cada vez maior destaque no
léxico da sociedade atual e ganha maior importancia quando aplicado em contexto
de saude mental, na medida em que cada vez mais estudos e organizacdes
defendem um modelo de saude através do empowerment das emocdes mais
positivas, melhorando a capacidade de enfrentamento da adversidade e no
prolongamento da esperanca média de vida. Baseado nos estudos do Modelo
Multifatorial de Teresa Lluch, foi proposto para o presente trabalho a concecéo de
um programa promotor de salde mental positiva no ambito de enfermagem de
saude mental direcionado para professores do ensino basico.

Objetivos:

e Elaborar um programa de enfermagem em Salde Mental Positiva

baseado no Modelo Multifatorial de Teresa Lluch;
e Realizar uma revisao de literatura acerca do tema em questéo;
e Implementar um projeto de Salde Mental no ambito da carteira de
servi¢cos dos Cuidados de Saude Primarios, como resposta as diretrizes
do Programa Nacional de Saude Escolar (PNSE, 2015);

e Alargar o conhecimento e préatica na area da Enfermagem no ambito da
Saude Mental Positiva.

Material e Métodos: Foi realizada uma investigacdo de tipo qualitativo e
gquantitativo em duas partes. Na primeira parte foi efetuada uma revisdo de literatura
adjacente ao tema, tendo sido analisados 6 programas de inteligéncia emocional e
psicologia positiva. Esta andlise forneceu o contetdo tedrico para estruturar o
programa relativamente ao niumero de sessdes, duracdo e seus procedimentos. Na
segunda parte foi apresentada a validacdo dos procedimentos através de um
estudo e-Delphi. O estudo e-Delphi contemplou duas rondas de caracter qualitativo
e quantitativo, tendo sido selecionado um grupo de 20 peritos para sugerir

alteracdes, opinides e validar procedimentos através de uma escala de Likert.

Rafael Leite
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Resultados: Na primeira ronda do estudo e-Delphi foi fornecido um
guestionario aberto, o qual permitiu recolher opinides especificas acerca da area
em estudo. Foram colocadas 5 questbes aos peritos, tendo sido obtida
concordancia positiva em todas as questdes, com algumas sugestdes e alteracdes,
tendo algumas sido aceites e outras ndo, com a respetiva justificacdo. Na segunda
ronda, foi proposta uma validacdo através da obtencé@o do nivel de concordancia
gquanto a totalidade dos procedimentos do programa. O consenso obtido foi positivo,
com uma percentagem de respostas a variar entre 0s 73,7% e 0s 99%.

Conclusdes: A realizagdo deste trabalho permitiu realizar um ‘ensaio de
validagdo de um programa’ para poder ser utilizado em estudos posteriores, uma
vez que se pretende para dar resposta a necessidade de aplicagdo pratica de
projetos de intervencdo de enfermagem no setor da saude mental positiva. No que
diz respeito a validacdo de conteudos do programa proposto, a generalidade dos
peritos considera pertinente e de grande utilidade para a pratica de enfermagem a

implementacéo programa de saude mental positiva.

Palavras-chave: Enfermagem salde mental; programa; positiva.
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ABSTRACT

Title: Design of a Positive Mental Health Program for basic education
teachers.
Introduction: The 'positive' concept has achieved increasing prominence in
the contemporary society lexicon and gains greater importance when applied to
mental health context, as more and more studies and organizations advocate a
model of health through the empowerment of the positive emotions, improving the
coping capacity of adversity and prolonging life expectancy. Based on the
Multifactor Model of Teresa Lluch’s study it was proposed for this work the design of
a positive mental health program in mental health nursing directed to basic
education teachers
Objectives:
e Develop a nursing program in Positive Mental Health based on the Teresa
Lluch’s Multifactor Model;

e Conduct a literature review on the subject in question;

¢ Implement a mental health project within the portfolio of services of
Primary Health Care, in response to the guidelines of the National School
Health Program (PNSE, 2015);

e Expand the knowledge and practice in the field of Nursing under the
Positive Mental Health.

Material and Methods: It was conducted a qualitative and quantitative
investigation in two parts. In the first part it was made an adjacent literature review
to the topic, in which 6 emotional intelligence and positive psychology programs
were analyzed. This analysis provided the theoretical content to the structure on the
number of sessions, duration and procedures. In the second part, the validity of the
procedures was presented by the application of an e-Delphi study. The e-Delphi
included two rounds of quantitative and qualitative nature, having been selected a
group of 20 experts to suggest changes, opinions and validate procedures through a
Likert scale, in which some have been accepted and other’s not, with the respective

justification.

Rafael Leite
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Results: In the first round it was provided an open questionnaire, which
gathered specific opinions about the study area. 5 questions were put to the experts,
having obtained positive agreement on all issues, with some suggestions and
changes. In the second round, a validation was proposed by achieving the level of
agreement about the program procedures. The consensus reached was positive,
with a response rate varying between 73.7% and 99%.

Conclusions: This work allowed to perform a 'program validation test’ to be
used in further studies, since it is intended to respond to the requests of practical
implementation of intervention nursing projects within the positive mental health
sector. Concerning the program’s validation, the majority of experts considered
relevant and useful for nursing practice the implementation of a positive mental

health program.

Keywords: Mental health nursing; program; positive.
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INTRODUCAO

A intervengcdo do Enfermeiro Especialista em Saude Mental (EESM)
representa um papel fundamental na sociedade (OE, 2012) pois surge da
necessidade de ajudar a pessoa a obter um padrdo gratificante para um bom
funcionamento intrapessoal, interpessoal e ambiental, auxiliando na gestdo e
resolucdo dos seus conflitos internos e no investimento das realizagdes sociais.

A perspetiva humanista de Watson (2002) preconiza uma visao holistica do
enfermeiro para com a pessoa, ou seja, olha-la como um todo inteiramente
funcional e integrado, prestando especial atencdo as relacdes humanas, as
experiéncias interiores e a intimidade do cuidar. O EESM deve atentar as
consideracdes da mente e as emogdes como 0s pontos estratégicos no sentido de
ajudar a atingir um elevado grau de harmonia através do autoconhecimento,
autocontrolo, relacionamentos interpessoais e escolhas nas decisées de salde. A
atuacdo do EESM vai depender, portanto, da sua capacidade de compreenséo da
condi¢cdo intima da pessoa (as suas forcas e limitagdes), da sua forma de estar no
mundo, do seu comportamento e das suas necessidades, bem como da detecéo de

ameacas a sua desarmonia biopsicossocial.

A relacdo terapéutica entre EESM e pessoa deve incidir num contexto de
promocao da compreensao e aprendizagem de estratégias para lidar com a doenca
mental e os seus efeitos (OE, 2011). De acordo com a Classificacdo das
Intervencdes de Enfermagem (NIC) inseridas no dominio comportamental, 0 EESM
deve atender as seguintes caracteristicas na sua relacao terapéutica (Bulechek,
Butcher & Mccloskey, 2010):

Educacdo em Saude: passa pela formulacdo de um programa de saude

com objetivos que provam a saude, tais como: uso de estratégias variadas

no aumento da motivacdo, da autoestima e da autoeficacia para
comportamentos saudaveis; utilizagdo da dramatizagdo para influenciar
crencas, atitudes e valores; foco nos beneficios positivos & salde a serem

obtidos por comportamentos de vida positivos.

Rafael Leite
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Presenca pressupfe ndo sO estar fisicamente, mas também
psicologicamente presente em periodos de necessidade, de modo a
promover a confianga e a atencao por parte da pessoa,

Escuta Ativa implica que o0 EESM demonstre interesse pela pessoa no
sentido de: esclarecer as mensagens verbais e ndo-verbais; facilitar a
manifestacdo de sentimentos, pensamentos e preocupacoes; estabelecer o
propdsito na interacdo; responder apds um certo periodo tempo de modo a
refletir e compreender a mensagem recebida; clarificar a mensagem através
da colocacao de questdes e feedback;

Aconselhamento, definido como um processo interativo de ajuda, no qual o
EESM vai: promover o sigilo, a empatia, respeito e confianga; ajudar a
estabelecer metas; resolver problemas; identificar os pontos positivos e
refor¢ca-los; encorajar a desenvolver novas habilidades; encorajar a
substituicdo de habitos indesejaveis por outros mais desejaveis; melhorar as

relagbes interpessoais.

Numa intervencdo terapéutica, a utilizacdo de um clima emocional positivo,
no qual € dado énfase a promocdo de emocdes mais prazerosas, aumenta a
motivacdo da pessoa para a concretizacdo de metas (Cataldo & Penim, 2013).
George (2000) defende uma ciéncia baseada no cuidar que deve assentar na
hierarquia da motivacdo de Maslow, no qual é estabelecida uma ordem de

satisfacdo de necessidades até ao topo da realizagao humana.

Para que o EESM consiga desenvolver uma mudancga positiva no bem-estar
da populacdo, deve utilizar as ‘ferramentas’ necessarias para a promog¢do da
esperanga, autocontrolo, facilitacdo na troca de sentimentos negativos por
positivos, e possuir uma ampla variedade de técnicas criativas para a resolucao de
problemas (OE, 2012). No sentido de justificar a sua intervencdo, o EESM deve
atender a um conjunto de competéncias especializadas para a pratica da sua acao
em Saude Mental.

De acordo com o regulamento dos padrbes de qualidade dos cuidados
especializados em Enfermagem de Saude Mental publicado pela Ordem dos
Enfermeiros (OE) em 2011, o EESM deve mobilizar um “conjunto de competéncias
psicoterapéuticas, socioterapéuticas, psicossociais e psicoeducacionais durante o
processo de cuidar da pessoa, familia, grupo e da comunidade, ao longo do ciclo
vital” (p.3)

16 Rafael Leite
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A OE (2011) defende que na procura pela exceléncia do seu exercicio
profissional, o EESM deve auxiliar a pessoa no sentido de a ajudar a alcangar o
maximo potencial de saude atraveés:

e Promocdo de competéncias emocionais, no sentido de gerir melhor as

emocdes permitindo estabelecer um controlo da situacéo;

e Aumento da autoeficdcia, aumentando a motivacdo, resisténcia as
vulnerabilidades e resolucao de problemas com sucesso;

e Aumento da literacia em salde, capacitando para um nivel de
conhecimentos e habilidades para tomar medidas em funcdo da saude e
da comunidade, alterando estilos e condi¢des de vida;

e Empowerment, no sentido de capacitar a pessoa para tomar decisdes e
exercer controlo sobre a sua vida pessoal, mobilizando todos os recursos

necessarios.

A investigacdo de Loureiro (2013) aponta como uma intervencdo de
enfermagem em saude mental, a implementacdo e avaliagdo de programas de
promocao de competéncias sociais com o objetivo de obter resultados positivos em
saude e no desenvolvimento de mudancas positivas na pessoa. O enfermeiro deve
utilizar um conjunto de técnicas:

Comportamentais: treino assertivo, role-play, modelacdo, reforco,

feedback, relaxamento progressivo, técnica de controlo da respiracao,

tarefas para casa, dessensibilizacdo sistematica;

Cognitivo-Comportamentais: Técnica de Resolu¢cdo de Problemas,

Reestruturacdo cognitiva, instru¢éo/ensino.

Para a estruturacdo de um programa psicoeducativo, Loureiro (2013) define
um conjunto de sessbes que pode variar entre 30 minutos a 2 horas, com
frequéncia semanal ou bissemanal, num periodo de 4 a 6 meses de duracao, e
deve contemplar as seguintes linhas orientadoras:

¢ Na primeira sesséo € feita a apresentacdo do programa, estabelecem-se

as primeiras relacdes interpessoais e 0 compromisso de participacdo com
0 grupo;

e Em todas as sessdes é feito um breve resumo do que foi aprendido com

reforco positivo e apresentadas tarefas para casa;

¢ Na ultima sesséo é feito o balanco de todo o trabalho realizado, com a

avaliagdo do programa — ganhos pessoais e dificuldades superadas.

Rafael Leite
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A presente dissertacao esta dividida em duas partes.

Na primeira parte — 0 enquadramento tedrico — sdo abordados os topicos
considerados mais pertinentes e que mais coadunam com o tema em questao,
nomeadamente a importancia e influéncia das ‘emoc¢des’ no desequilibrio e na
promocdo do bem-estar emocional. E dada particular importancia na motivacio
para a criacdo de um modelo de salde mais positivo, uma vez que pretende
demonstrar como a autorrealizacao influencia o desenvolvimento dos pontos fortes,
competéncias e um bem-estar mais duradouro. Por fim, € demonstrada como toda
a revisao de literatura e consequente comparacao entre programas do género deu
origem ao Programa de Saude Mental Positiva ‘Epopeia’.

Na segunda parte — a metodologia — é apresentada a analise e respetiva
discussdo dos resultados obtidos do estudo e-Delphi, como forma de validar a

estrutura e os procedimentos do programa ‘Epopeia’.

O tema ‘Saude Mental Positiva’ tem sido amplamente abordado e discutido
nas mais diversas areas, nomeadamente ao nivel dos cuidados de saude primarios,
uma vez que a aposta numa politica de salde é cada vez mais direcionada para a
promocao nas diversas comunidades, de destacar a ‘escola’ como elo percursor
para o desenvolvimento das competéncias socioemocionais da sociedade. Este
estudo tem o objetivo focal de servir de ‘ensaio’ para uma posterior validagdo mais
ampla por parte de um conjunto de investigadores da area da enfermagem em

salide mental.

Este trabalho foi realizado ao abrigo do novo acordo ortogréfico.
As referéncias bibliograficas estdo ao abrigo das normas da 62 Edi¢do do
Manual estilo APA.

18 Rafael Leite
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1. AS EMOCOES

Porque se sente comog¢ao quando ocorre uma tragédia?

Porque se foge perante um animal feroz?

Porque se salta de alegria quando se cruza a meta em primeiro?

Porque se torce o nariz com repulsa ao inalar aquele odor?

Porque se contesta com as maos quando algo irrita profundamente?

Porque se sente surpresa quando algo de inesperado acontece?

As emocdes sédo indicativas do modo como a pessoa avalia o que Ihe esta a

acontecer no momento e desempenham um papel de grande relevancia no ponto

de vista bioldgico, psicolégico e social (Sequeira, 2006).

No estudo da dindmica das emocfes, existem seis emoc¢fes basicas

comuns a todo o ser humano (Cataldo & Penim 2013; Queirés, 2014):

Raiva: suscita a reacdo ativa perante a adversidade ou um obstaculo.
Surge alteracdo do ritmo cardiaco e impele a reagdo de luta.

Medo: impulsiona o ato de agir perante uma situacdo de risco real ou
imaginaria, que pode levar a imobilizacao corporal.

Aversdo: evidencia desdém, antipatia e repulsa perante situacdes, ideias
ou objetos que podem ameacar a saude.

Tristeza: gera uma queda acentual da energia e entusiasmo perante a
dor, a perda ou uma dececdao.

Surpresa: leva ao aumento da percecdo perante uma situacdo
inesperada ou pela curiosidade.

Alegria: inibe o0s sentimentos negativos e silencia eventuais
preocupacdes. Proporciona sensacbes de tranquilidade, repouso,
entusiasmo e aumento da disposicdo para a realizacdo de tarefas

imediatas e na concretizagéo de objetivos propostos.

As emocdes sdo reguladas no sistema nervoso autbnomo e permitem a

adaptacdo aos desafios externos do meio envolvente. A amigdala desempenha um

papel perentdrio, uma vez que atua como uma espécie de ‘radar’. Ao interpretar um

Rafael Leite
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evento ou estimulo como prejudicial, a amigdala aciona o ‘medo’ e proporciona a
preparacdo para a luta ou para a fuga, ativando os mecanismos ou estratégias para
se lidar melhor com o problema (Sequeira, 2006). Por outro lado, a ‘alegria’ resulta
da satisfagéo dos ideais humanos, como o amor, o0 sucesso, ou a felicidade (Tierno,
2015) e influencia a producédo de serotonina e dopamina.

A serotonina é responsavel pela captacéo e assimilacdo dos sinais de bem-
estar (motivacdo, esperanca, alegria) e a sua transferéncia para os recetores
neuronais. Se existir disfuncdo neste neurotransmissor, o cérebro ndo vai captar 0s
sinais e ir4 prolongar o estado de infelicidade e desajuste com o meio (Palha,
2016).

A dopamina controla as emogdes mais prazerosas, injetando uma dose de
prazer que faz mover o comportamento humano. A atitude positiva que dai advém,
fornece mais energia, um raciocinio mais flexivel e ajuda a estabelecer uma boa

comunicagdo com o0s outros (Goleman, 2015).

Queirés (2014) e Vieira (2014) referem que todas as emocgOes basicas
existem para serem sentidas e ndo para serem reprimidas, pois desempenham um
papel na sobrevivéncia da espécie. Todas as emocdes sd0 necessarias na
proporcao certa. As de caracter mais negativo (medo, raiva e tristeza) séo
fundamentais para se lidar melhor com determinadas situagfes e as de caracter
mais positivo, ou prazeroso (alegria), sdo necessarias para se progredir na vida.
Querer escapar ou ignorar as emogdes mais negativas, traduzir-se-a4 num bloqueio
emocional enraizado no cérebro e numa reincidéncia com maior intensidade dessa
emocdo. Por exemplo, o0 ‘'medo’ € uma emogao que pde em causa a segurancga
pessoal. Se ndo for identificada e feita a interpretacdo do que representa essa
emogao, ira levar a um ‘bloqueio corporal’ condicionando a reacgdo de lutar ou fugir.

O processamento das emogdes permite a reinvencao com novas estratégias
de acdo e adaptacdo face as adversidades da vida. A incapacidade de sentir ou a
auséncia de cada uma das emocdes basicas leva a pessoa a ter dificuldade em ter
empatia pelos outros, ndo considerar as consequéncias dos seus atos, agindo
muitas vezes por impulso, sem controlo, em modo piloto-automatico,
comprometendo a qualidade das suas relagbes intrapessoais e interpessoais
(Palha, 2016).

As aptiddes emocionais sdo, em parte, inatas. Isto explica de certa forma a
predisposicdo genética de certas pessoas para a alegria ou para a tristeza. No

entanto, a experiéncia e 0 mundo exterior desempenham um papel na forma como
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0S genes se exprimem. Segundo Goleman (2015) ao agir de determinada forma,
seja alegre, deprimida ou rabugenta, este tipo de comportamento ficara enraizado,
pelo que a pessoa continuara a atuar e a sentir-se dessa forma: “uma crianga
rabugenta pode tornar-se um adulto bem-disposto ao descobrir uma ocupacéo
gratificante (...) um bebé feliz que seja alvo de maus tratos fisico pode vir a tornar-
se num adulto melancélico” (p. 106). Marson (2013) aponta para a dualidade
‘pensamento-emocgao’ na forma como condicionam o comportamento. Emocoes

levam a pensamentos e vice-versa, influenciando as atitudes comportamentais.

Segundo Skinner (2003), o cérebro do Homem evoluiu de uma parte
primitiva para uma parte racional fruto da sua necessidade de produzir dopamina,
através da obtencéo de recompensas. Na pré-histéria, as recompensas eram as
mais basicas, como a sacia¢do da fome, a procura de abrigo e a propagacdo da
espécie. A evolucdo do cérebro proporcionou ao Homem a capacidade de se
diferenciar dos restantes animais, no sentido de registar e recordar as experiéncias
passadas, ajudando-o a aprender com elas e encontrar solu¢des através da
tentativa ou do erro. Trouxe-lhe um raciocinio mais lento, voluntario e capaz de
reconhecer com maior eficacia os estimulos que despoletavam a resposta
automatica de luta ou fuga, conseguindo assim gerir da melhor forma os
comportamentos. Vejamos as caracteristicas da parte primitiva do cérebro humano

e da parte racional no quadro 1:

Parte Primitiva do Cérebro Parte Racional do Cérebro
Rapida Mais lenta
Involuntéria Voluntaria
Intuitiva Esforcada
Impulsiva Anula os impulsos
Movida pelas emoc¢oes Capaz de autocontrolo e autoconsciéncia
Executora do ‘piloto-automatico’ Ultrapassa rotinas automaticas

QUADRO 1: Parte Primitiva & Parte Racional do Cérebro (baseado em Duhigg,
2012)

Muitas das vezes, sdo 0s pensamentos automaticos que influenciam a vida,
a conduta e as decisbes tomadas no momento. S&o 0s impulsos bioldgicos que
comandam as emocOes (Palha, 2016). Se a pessoa se deixa levar pelo
automatismo da parte primitiva, com respostas irrefletidas e descontroladas perante
os estimulos, criara graves problemas para si mesma, descarregando-se de energia

fisica e mental. A parte cerebral racional serve entdo para controlar 0s
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automatismos que prolongam as emocbes mais negativas, perturbadoras e
paralisantes, substituindo velhos habitos por novos, potenciando uma forma de
pensar mais correta, licida, sensata e fundamental para o crescimento pessoal e
capacidade de resolucéo de conflitos externos e internos (Goleman, 2015; Tierno,
2015).

Palha (2016) refere que para melhorar e gerir a sua conduta emocional, a
pessoa tera de fazer uso da ‘inteligéncia emocional’ no sentido de:

e Monitorizar a emocdo em determinada situacdo e regular a sua

intensidade;
¢ Reduzir fontes de mal-estar para diminuir as emog¢des mais negativas;

e Promover fontes de bem-estar para se obter emo¢des mais prazerosas.

No entanto, ndo sdo as situacbes em si que provocam mal-estar, mas sim o
julgamento e a percecado associados as emocgdes. A forma como cada um responde
perante ameacas, danos ou desafios, vai depender muito do meio sociocultural em
que esta inserido, bem como do seu traco de personalidade e as estratégias que
utiliza para lidar com essas situacfes. Segundo Sequeira (2006) perante um
estimulo, a pessoa ira interpreta-lo como benéfico ou prejudicial, levando-a a um
estado de stresse. Apesar da conotacdo negativa que tem na sociedade, o stresse
deve ser encarado como uma for¢a motriz que prepara o corpo para lidar com uma
situacdo. No entanto, se a duragéo e intensidade ndo forem contidas, ira conduzir a
consequéncias prejudiciais de descontrolo a nivel:

Fisioldgico: perturbacbes no sono, alteracdo do apetite, dificuldades de

concentracdo e memoria, tensdo muscular e gastrointestinal, alteragfes

menstruais, agitacao fisica, cansago e taquicardia;

Psicoldgico: desmotivacdo, diminuicao da autoestima, falta de esperanca e

emocdes com elevada intensidade (euforia ou choro incontrolavel);

Social: isolamento social, aumento do niumero de conflitos, irritabilidade e

agressividade pouco controlaveis.

Face a estes eventos stressores, a dificuldade em manter o equilibrio
homeostatico normal irA aumentar, trazendo angustia emocional e cansaco,
refletindo-se na criacao de didlogos negativos internos. Uma vez desencadeado o
desequilibrio emocional, as emocfes negativas executardo o0 modo piloto-
automatico comprometendo a capacidade de lidar com os problemas da vida,

afetando todo o bem-estar (Williams & Penman, 2015).
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2. O DESEQUILIBRIO EMOCIONAL

O ritmo imposto nos dias de hoje, associado a quantidade de vezes com que
se revive o passado e a forma como se pensa no futuro, faz aumentar a quantidade
de emocdes e pensamentos que levam ao sofrimento pessoal e a inadaptacdo com
0 meio envolvente (Williams & Penman, 2015). O pensamento humano € dirigido
maioritariamente para aspetos mais negativos, o suficiente para trazer mais tristeza
a vida pessoal, pois existe maior tendéncia para se passar mais tempo a pensar no
negativo do que no positivo, a chamada Lei do Menor Esforgo (Seligman, 2012).
Faz todo o sentido analisar os maus acontecimentos para que se possa aprender
com eles e evita-los no futuro, no entanto, focar continuamente em acontecimentos

mais negativos aumenta a predisposi¢éo para a doenca mental.

Quando se define doenca mental, ha que ter em consideragdo todo um
conjunto de fatores bioldgicos, psicoldgicos, ambientais, sociais e culturais, uma
vez que cada um perceciona e age de maneira diferente perante determinada
situacdo. De uma forma geral, estar mentalmente doente, pode também ser
entendido como uma desarmonia ou um desequilibrio da generalidade e da
organizacao da personalidade, levando a alteragcdo da sua integracéo, adaptagéo e
autonomia psicolégica (Sequeira, 2006). Segundo a Dire¢do Geral de Saude (DGS,
2016) a proporcdo de utentes inscritos nos Cuidados de Saude Primarios com
registo de perturbacbes mentais tem vindo a aumentar nos Ultimos anos, com
aproximadamente um quinto da populacdo portuguesa a padecer de uma
perturbacdo mental, sendo de destacar a depressdo e a ansiedade como as mais
prevalentes. Segundo dados do Infarmed, o consumo de antidepressivos aumentou
240% em Portugal durante o periodo de 2000 a 2012, colocando-o num dos paises

mais consumidores em toda a Unido Europeia (Furtado, 2014).

A forma como se vive o0s estados de desenvolvimento psicossocial, a
observacdo e a assimilagdo do comportamento no meio sociocultural em que se
esta inserido, e as experiéncias vivenciadas ao longo da vida, grava no
subconsciente um conjunto de crencas, valores e perce¢fes, que originam

automaticamente pensamentos, comportamentos e emocdes (Palha, 2016).
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Ao desequilibrio emocional esta associado um conjunto de crencas erradas
ou irracionais que guiam continuamente o comportamento para a negatividade,
aumentando a predisposicdo para a doenca mental (Tierno, 2015). Segundo
Goleman (2010), as crencas surgem de forma automética e irrefletida, aumentando
0 numero de emocles negativas, colocando em causa a autoestima, a
incapacidade de solucionar problemas e inabilidade de encarar o futuro de uma
forma mais positiva. As crencas identificadas como erradas ou irracionais sdo as

apresentadas no quadro 2:

Crencas Erradas/Irracionais

Pensamento do Tudo ou Nada (Dicotémico)

Defini¢do: interpretar uma situagéo so de duas maneiras

Exemplo: “Sou um sucesso/Sou um fracasso”

Catastrofizar (Adivinhar)

Defini¢&o: prever o futuro da forma mais negativa possivel

Exemplo: “Esta tristeza nunca mais vai passar’

Desqualificar (desconsiderar o positivo)

Defini¢cdo: ndo ver as qualidades nas experiéncias ou atos

Exemplo: “Aquela boa nota no exame foi sorte”

Argumentar emocionalmente

Definicdo: tomar decisbes baseadas em sentimentos e ndo em provas objetivas

Exemplo: “Apesar de praticar boas a¢6es, considero-me um falhado”

Rotular

Definicdo: Colocar um rétulo em si proprio ou nos outros, sem considerar que as provas

podem conduzir a outra realidade

Exemplo: “Ela tem mesmo ar de depressiva”

Magnificar/Minimizar

Definicdo: magnificar o negativo e/ou minimizar o positivo

Exemplo: “Tive a pior nota no exame, logo sou o pior aluno/ Tive a melhor nota, logo sou o

mais inteligente”

Filtro Mental

Definicao: prestar atencao apenas ao ponto negativo de uma situagéo ao invés de

considerar o panorama geral

Exemplo: “O capitulo deste livro estda uma desgraca. Nao vou continuar a ler”

Tirar conclusdes precipitadas

Definicdo: ler os pensamentos dos outros, prever desfechos de acontecimentos

Exemplo: “De certeza que ele esta a pensar que eu sou um completo ignorante”
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Generalizar

Definicao: Tirar uma conclusdo negativa radical que esta para além da situacao atual

Exemplo: “Se é assim comigo, é assim com todos”.

Personalizar

Definicao: considerar que a razdo do comportamento negativo dos outros se deve a si,

sem considerar outras explicacdes

Exemplo “O meu chefe esta zangado por minha causa”

Fazer declaracfes do tipo Deveria/Nao Deveria

Defini¢&o: pensar sobre como “deveria ser” e como os outros “se devem” comportar

Exemplo: “E inadmissivel aquele erro. Ele deveria dar sempre o seu melhor”

Ver em tunel

Definicao: ver continuamente os aspetos negativos de uma situagao

Exemplo: “O professor do meu filho ndo percebe nada. E critico, insensivel e ndo sabe

nada”

QUADRO 2: Crencas Erradas/Irracionais (baseado em Beck, 1997)

2.1 A Ansiedade

Quando o cérebro identifica uma ameaca, o ‘medo’ ativa uma resposta
fisiolégica do corpo para sobreviver. Essa ativacdo provoca taquicardia, tensdo
muscular, dilatacdo das pupilas e aumento da frequéncia respiratéria. Como o
cérebro ndo distingue ameacas reais de imaginarias, desenvolve uma crenca
irracional ou um sofrimento antecipatério de medo. Importa, por isso, distinguir
ameacas reais de irreais, para assim se poder agir em consonancia, evitando que
as emogdes mais negativas fluam constantemente (Palha, 2016).

Segundo Cury (2013) vive-se uma profunda crise, fruto da construcdo de
pensamentos automaticos que assolam constantemente o cérebro. O ser humano
esta neste momento a elevar a sua capacidade mental a um estado incontrolavel e
ndo tem consciéncia de que este exagero e descontrolo pode originar graves
consequéncias a nivel profissional, emocional e social. A velocidade das
informacfes, as redes sociais, as financas, o emprego e a inseguranca criam
barreiras a construcdo de pensamentos, resultando numa ruminagéo continua que
serve de gatilho para emoc¢des mais desagradaveis, trazendo desgaste de energia

injustificado, acabando por levar a ansiedade.
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Para que seja feito o diagnostico da perturbacdo de ansiedade generalizada,
€ necessario possuir os seguintes critérios de referéncia, segundo a DSM-5 (APA,
2013):

Perturbacdo de Ansiedade Generalizada

A pessoa tem dificuldade em controlar o acontecimento ou a preocupacdo e possui um
destes 3 (ou mais) sintomas em mais de metade dos dias durante 6 meses:

Agitacao, nervosismo ou tensdao interior

Fadiga facil

Dificuldade em se concentrar

Irritabilidade

Tensao muscular

Perturbacéo do sono

Devem-se excluir no diagnostico historial de abuso de substancias (alcool e drogas),
condi¢cdes médicas (hipotiroidismo, entre outras) e outras perturbagcées mentais (ataques
de péanico, perturbacdes obsessivo-compulsivas, crencas delirantes da esquizofrenia, entre

outras).

QUADRO 3: Perturbacao de Ansiedade Generalizada (baseado em APA, 2013)

2.2 A Depressao

Um pouco ao longo da vida, surgem diversas situacbes que fazem
predominar o estado emocional mais negativo, e que muitas vezes sdo superadas
com o passar do tempo (Neto, 2010). Os momentos de tristeza mais comuns a
historia pessoal de cada ser humano sdo: perdas familiares precoces; problemas
laborais, escolares e financeiros; conflitos com pessoas; injurias; abandono;
rejeicdes, relagcdes extraconjugais; comportamento suicidario de uma pessoa
proxima; ambientes hostis; e abuso psicolégico, fisico e sexual (Akhtar, 2012).

Se a pessoa ndo possuir capacidade de adaptacdo face aos diversos
momentos de tristeza que presenciar, ira estruturar o seu pensamento com base
em crencas erradas ou irracionais (acima descritas) com uma visdo negativa sobre
si mesma na qual se vé como inadequada ou inapta. Ir4 ver o mundo que a rodeia
sob uma perspetiva negativa, comprometendo as suas relacoes, a vida profissional
e as suas atividades, persistindo numa visdo pessimista e sem esperanca sobre o

seu futuro, podendo levar a depressao (Powell, Abreu, Oliveira & Sudak, 2008).
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Para que seja feito o diagnéstico de perturbacdo depressiva major, é
necessario possuir os seguintes critérios de referéncia, segundo a DSM-5 (APA,
2013):

Perturbacdo Depressiva Major

A presenca de 5 (ou mais) dos seguintes sintomas (em que um deles € Humor Deprimido
ou Perda do Prazer ou do Interesse) durante um periodo de 2 semanas consecutivas

com alteracdo do funcionamento:

Humor Deprimido dura a maior parte do dia, quase todos os dias, traduzido em tristeza,

vazio ou sem esperanca.

Perda do Prazer ou do Interesse em quase todas as atividades durante a maior parte do

dia, quase todos os dias da semana.

Perda de peso sem dieta associada, ou aumento significativo do peso. Diminui¢do ou
aumento do apetite durante quase todos os dias.

Ins6nias ou hipersénias quase todos os dias.

Agitacéo ou lentificagcdo psicomotora durante quase todos os dias

Fadiga ou perda de energia durante quase todos os dias.

Sentimentos de desvalorizagdo ou culpa excessiva ou inapropriada (podendo ser

delirante) durante quase todos os dias.

Diminuicédo da capacidade de pensar ou de concentracdo, ou indecisdo, durante quase

todos os dias (relatado pelo préprio ou observavel pelos outros).

Pensamentos de morte recorrentes (ndo apenas o medo de morrer). Ideagcdo suicida
recorrente sem plano especifico ou tentativa de suicidio ou plano especifico para se
cometer suicidio.

Devem ser desconsiderados os efeitos resultantes do consumo de substancias ou outras
condi¢cdes médicas, perturbacdes psicéticas (esquizofrenia, delirios) e episédios maniacos

ou hipomaniacos.

QUADRO 4: Perturbacéo Depressiva Major (baseado em APA, 2013)
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3. O BEM-ESTAR EMOCIONAL

A gestdo emocional surge da necessidade da pessoa em conseguir superar

o desequilibrio imposto pelas emocgdes mais negativas e ser capaz de potenciar as

emocdes mais positivas, responsaveis pelo bem-estar emocional (Baptista, 2013).

Para Seligman (2012), o ser humano € capaz de controlar 40% de todo o

seu bem-estar, sendo que a predisposicao genética corresponde a 50% e as

circunstancias de vida correspondem aos restantes 10%. Para que consiga obter

bem-estar emocional, é indispensavel que se estabelega o equilibrio do ‘eu’ com o

corpo, a mente, os outros e o mundo (Palha, 2016).

Para se promover eficazmente o bem-estar geral € necessario:

Desenvolver o autoconhecimento, identificando as capacidades,
fragilidades e consciencializando-se das responsabilidades (Palha, 2016);
Centrar o foco de atengdo num Unico ponto, resistindo as distragdes, para
avaliar com maior clareza os objetivos e agir de forma mais ponderada e
fundamentada no comportamento a ser alterado (Williams & Penman,
2015);

Gerir eficazmente as proprias emoc¢des e as dos outros, potenciando as
positivas através de estratégias e atividades que promovam o bem-estar
(Baptista, 2013);

Desenvolver a capacidade para ter relacionamentos saudaveis, através
do uso da empatia e das habilidades sociais (Goleman, 2015);

Praticar uma atividade fisica atrativa durante 3 a 5 dias na semana,
ativando a producdo de endorfinas que estdo relacionadas com o bom
humor, a serenidade e a regulacdo do sono (Tierno, 2015);

Descansar, fundamentalmente através da qualidade do sono (Palha,
2016);

Fazer uma dieta saudavel, mantendo o peso dentro dos parametros
normais (Tierno, 2015);

Reforgcar o comportamento a mudar para que se torne num habito forte,

solidificado e estavel, uma vez que o treino de qualquer rotina faz com
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que automaticamente a mente o processe como natural e intrinseco
(Duhigg, 2012).

Segundo Akhtar (2012), existem dois tipos de bem-estar consoante a sua
intensidade:
Hedonista: um bem-estar que proporciona uma gratificacdo imediata, com
um pico que se manifesta de uma forma intensa e em picos curtos.
Exemplo:
e Ser elogiado na hora;
e Ganhar um prémio num sorteio;
e Comprar um carro novo.
Eudemonista: um bem-estar mais prolongado, satisfatério e profundo, que
proporciona a realizacao plena do potencial na procura de um sentido de vida.
Exemplo:
e Pouco depois de ter sido submetido a um transplante de figado, em
Janeiro de 2010, Steve Jobs subiu ao palco no Centro de Convencdes de
Sédo Francisco para apresentar o iPad®. O seu bem-estar eudemonista
passou por revolucionar (e mais uma vez) o mundo tecnoldgico, inovando
e criando um aparelho capaz de facilitar e melhorar o acesso e a
utiizacdo das novas tecnologias para pessoas de todas as idades
(Moisescot, 2016).

No sentido de garantir um continuo e prolongado bem-estar a nivel
emocional, a pessoa deve encontrar a sua fonte de motivacdo, através da
realizacdo de objetivos concretos e atingiveis a curto/médio prazo (Freeman, D. &
Freeman, J., 2012).

3.1 A Motivacao

A motivacdo humana tem origem a partir de diferentes conjunturas.
Bandura, Gurgel e Polydoro (2008) falam na influéncia que o meio social
pode ter na concecdo da motivacdo humana, na qual a pessoa tende a mudar a

atitude ao observar alguém, com o qual se identifica, a alcancar determinadas
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metas. Através da observagdo de modelos e as consequéncias experimentadas
pelos seus comportamentos, o0 comportamento é modelado.

A andlise de Godoy (2009) aos estudos de Maslow sugere que a motivagao
do comportamento comeca pela necessidade da busca do prazer ou da diminuicdo
da tenséo interior, progredindo numa hierarquia até ao topo da realiza¢cdo humana.
Essa hierarquia € composta por diversas necessidades, nas quais o

comportamento humano orienta a sua acao para a satisfacdo das mesmas.

Maslow (1970) definiu 5 graus de necessidades numa pirdmide que estdo na

origem das motivacdes e dos impulsos, representada na figura 1:

Autorrealizacéo }

Estima

—

Amor e Pertenca
Seguranca

Fisiol6gicas

FIGURA 1: Piramide das Necessidades Humanas (baseado em Maslow, 1970)

Necessidades Fisioldgicas:

Estas necessidades sdo as mais basicas e a sua satisfacao justifica a
sobrevivéncia. Neste sentido, para que se possa avancar para a necessidade
seguinte, todo o ser humano deve alimentar-se, respirar, reproduzir-se e manter

constantemente um equilibrio homeostatico.

Necessidade de Seguranca:

De forma a garantir a seguranca e a prote¢do do espago social é necessario
crescer num ambiente saudavel, de confianca e de segurancga, com a libertagdo do
medo, encontrando a melhor forma para responder a estimulos. Se n&o existir
seguranca e protecdo de um ambiente em sociedade, a predisposicao para crises
de ansiedade e de stresse aumenta. A origem dos impulsos mais inatos (como a
violéncia) € melhor explicada quando ocorrem atentados quer as necessidades de

seguranca quer as fisiologicas.
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Necessidade de Amor de Pertenca:

Esta necessidade envolve um ciclo sentimental de dar e receber, uma vez
que a socializacéo é essencial a harmonia humana. A satisfacdo completa desta
necessidade proporciona uma vida mais saudavel e com maior disponibilidade para
suportar a perda do amor e da popularidade. A incapacidade de satisfazer a mesma

resulta numa frustracdo profunda, podendo trazer sofrimento mental.

Necessidade de Estima:
A necessidade de autoestima surge na medida em que é necessario trazer
confianga, valorizacdo e forca interior para promover a produgdo de emocdes

positivas, substanciais para alcangar os objetivos.

Necessidade de Autorrealizagéo:

A necessidade de autorrealiza¢@o esta no topo da motivagdo humana. Para
a sua satisfacéo, cada um tende a realizar-se para o qual esta ‘destinado’, ou como
Seligman (2012) se refere: encontrar um propdsito na vida. Cada pessoa tem de
fazer uma procura interior, um exame de consciéncia para descobrir 0o seu sentido
de vida, fazendo jus ao seu verdadeiro potencial. O conhecimento do seu potencial
passa por identificar as suas principais Forcas Pessoais (ANEXO 1) e aplica-las em
prol dos seus objetivos, alcangando desta forma um bem-estar mais satisfatorio
(Abreu, 2006).

Goleman (2015) fala da importancia da focalizacdo na autorrealizacdo, no
sentido de evitar a tendéncia para o fracasso e para a frustracdo, diminuindo o
stresse, a ansiedade, e os estados depressivos, capazes de deitar por terra todas
as aspiragcbes humanas. Refere a importédncia da tomada de consciéncia das
situagcBes que podem ser indicativas para a autorrealizagéo:

e Sentimento de estar encurralado, por exemplo, face a um emprego que

revela desgaste do entusiasmo e a sensacéo de inquietude;

e Habituacdo face aos desapontamentos e frustracbes que levam a uma
rotina incompativel com a maneira de estar na vida;

e A perda da consciéncia face aos valores individuais, pois muitas pessoas
acabam por nado aplicar os seus principios no trabalho que
desempenham;

e Ignorar o sinal de alerta que impele a desistir, a assumir novas

responsabilidades ou a enfrentar um desafio;
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e Evento relevante que leve a uma reflexdo profunda e reavaliacdo sobre a

vida. Pode acontecer sob a forma de doenca, ataque a integridade
publica (terrorismo), partida dos filhos para a universidade, entre outros.

Cada um encara as suas hecessidades com um cariz pessoal e Unico.
Watson (2002) refere que cada necessidade deve ser observada e valorizada num
contexto global, uma vez que a forma de abordagem pode diferir de pessoa para
pessoa. O que motiva verdadeiramente € o crescimento interior para se conseguir

um maior potencial de vida.

Para Goleman (2015), o foco tem de ser concentrado ndo nas fraquezas,
mas nas expectativas e sonhos, pois é segundo este prisma que o0 cérebro esta
sintonizado para pensar. E essencial abracar uma meta positiva, em vez de se
encarar qualquer questdo como fracasso pessoal que se queira ultrapassar. Desta
forma, cumprir os objetivos torna-se mais facil, diminuindo a quantidade de

emoc0des negativas geradas.
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4. A SAUDE MENTAL POSITIVA

Segundo o Plano de Acdo para a Saude Mental 2013-2020 (WHO, 2013)
uma boa salude mental permite 0 aumento do potencial, a capacidade de lidar com
0 stresse da vida, o aumento da produtividade e do bem-estar.

Segundo dados da OMS, a grave crise economica dos Ultimos anos, o

desemprego e um ritmo de vida cada vez mais stressante, contribuiram
exponencialmente para o aumento de todo o tipo de transtornos e circunstancias
relacionadas com a saude mental. O Plano de Ac¢do para a Saude Mental
pressupde que a busca por uma boa saude mental irA permitir a qualquer pessoa
perceber e aumentar o seu potencial, lidar com o stresse da vida, trabalhar

produtivamente e contribuir para o seu bem-estar social (WHO, 2013).

A adocdo de um modelo que visa uma Saude Positiva constitui por isso um
recurso determinante para a promocao do bem-estar, em detrimento de um modelo
mais centrado na doenca (Sequeira, Carvalho, Sampaio, Lluch-Canut & Roldan-
Merino, 2014). Analise-se a contraposi¢do entre o0 modelo da doenca e da saude

positiva proposto por Akhtar (2012) no quadro 5:

Modelo da Doenca

Modelo de Saude Positiva

Consertar o pior da vida
Foco dos pontos fracos
Curar a doenca

Fugir a infelicidade
Ultrapassar as deficiéncias

Evitar a dor

Desenvolver o melhor da vida
Foco nos pontos fortes
Desenvolver o bem-estar
Aumentar a felicidade
Encontrar prazer na vida

Desenvolver competéncias

QUADRO 5: Modelo da Doenca VS Modelo de Saude Positiva (baseado em

Akhtar, 2012)

O foco num modelo de Saude Positiva vai permitir alcancar o ponto zero que

constitui a fronteira entre a doenca e a boa salde e promover o bem-estar
biopsicossocial e espiritual com a ajuda da estimulacdo das emocbes e

comportamentos positivos.
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Para Lluch (2008), o conceito de Saude Mental Positiva (SM+) surge como
parte integrante da saude global da pessoa. A terminologia ‘positiva’ pretende
considerar a promocao de a¢bes no sentido de reforcar e potenciar a saide mental
na sua generalidade. A autora define a SM+ segundo 0s seguintes principios:

¢ Integracdo no quadro da promog&o da saude mental, com forte relacéo
aos estudos de Seligman no quadro da psicologia positiva;

e Aceitacdo dos momentos de mal-estar (tristeza, dececdo e doenca) como
normais na vida, uma vez que a mente precisa de expressar toda a sua
complexidade no dinamismo que oscila entre 0 amor e a dor, a vida e a
morte, a tristeza e a alegria;

¢ Aceitar todas as emog0Oes (negativas e positivas) como essenciais a vida,;

e Promover a resiliéncia como forma de adaptagéo a situacdes negativas,
evitando que se prolonguem mais que o estritamente necessario;

e Procura levar a pessoa a estar e a sentir-se o0 melhor possivel dentro das

circunstancias especificas em que se encontra.

Falar de SM+ é citar Martin Seligman, o professor que fundou o Mestrado
em Psicologia Positiva Aplicada na Universidade da Pensilvania dos Estados
Unidos. Para Seligman (2012), remover as condi¢des debilitadoras ndo é suficiente
para que se construam as condi¢des propicias de vida, sendo que a medicacéo e a
psicoterapia apenas servem para eliminar os sintomas negativos. Lluch (2008)
aborda o trabalho de Seligman na area da psicologia positiva como um marco de
referéncia na linha concetual e métrica no planeamento da constru¢cdo de um
modelo de SM+. A avaliacdo das Forgas Pessoais (ANEXO 1) e a forma de as
utilizar na obtencéo de experiéncias positivas favorecem o desenvolvimento positivo

do ser humano, aliviando o seu sofrimento.

Sao varios os beneficios que a SM+ tem para a salde em geral. Marson
(2013) aponta a mudanca do foco para aspetos mais positivos como de grande
importancia para a melhoria de toda a satde mental da populacao.

Vecina (cit. por Lluch, 2008) publicou um artigo em 2006 que compila
diversos estudos indicativos acerca da importancia das emocdes positivas na
melhoria da capacidade enfrentamento da adversidade e no prolongamento da
esperanca média de vida.

Goleman (2010) aborda como a influéncia das hormonas libertadas sob
stresse (noradrenalina, adrenalina, entre outras) condicionam o sistema

imunoldgico. Todo aquele que consegue substituir as emocgfes negativas e 0s
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pensamentos mais ansiosos por sensacfes mais positivas, estara menos
predisposto a doencas cardiacas, dores de cabeca, asma e Ulceras pépticas.

Os estudos de Rodin, Kamen e Dwyer (cit. por Seligman, 2012) revelaram
gue a quantidade de globulos brancos presentes nas pessoas mais otimistas é
maior do que no das mais pessimistas, logo os otimistas sdo menos suscetiveis a
doencas infeciosas.

Chida e Steptoe (cit. por Seligman, 2012), dois psicélogos da Universidade
de Londres, foram mais longe nos seus estudos para comprovar a importancia da
SM+ e chegaram a conclusdo que pessoas com um melhor bem-estar psicoldgico

tém menos 18% de probabilidade de morrer de qualquer causa.

Num contexto de SM+, Baptista (2013) menciona que a pessoa deve
focalizar-se nas emogfes mais positivas, com o intuito de corrigir o enviesamento
psicologico de dar mais importancia ao negativo. As emogdes negativas tendem a
prevalecer sobre as positivas, uma vez que o efeito negativo de algo que corre mal

é duas vezes mais forte que o efeito positivo.

No sentido de reforcar a SM+ na vida pessoal, Teresa Lluch definiu um
decalogo de 10 recomendac¢des essenciais (Sequeira & Lluch, 2015):

1 — Valorizar positivamente as coisas boas que se tem na vida (a nivel

pessoal e profissional);

2 — Colocar “carinho” nas atividades da vida;

3 — Nao ser muito duro consigo mesmo e com outros (a tolerancia,

compreenséo e flexibilidade sdo bons para a saude mental);

4 — N&o deixar as emocdes negativas bloquear a vida pessoal;

5 — Tomar consciéncia dos bons momentos que acontecem, quando eles

acontecem;

6 — Deixar fluir as emocgdes e interpretar a normalidade de muitos

sentimentos (ndo ter medo de chorar e de ‘sentir’);

7 — Procurar espacos e atividades para relaxar mentalmente;

8 — Tentar resolver os problemas quando eles surgem;

9 — Cuidar das suas relacfes interpessoais, tanto as da esfera pessoal e

intima como as de trabalho (colegas);

10 — Fazer uso frequente do sentido de humor na vida.
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4.1 A Saude Mental Positiva nas Escolas

O Plano Nacional de Saude Escolar (PNSE) define a saide mental como o
nacleo central de intervencdo em toda a comunidade educativa na
complementaridade a aprendizagem, no estabelecimento de relagfes interpessoais
significativas, na gestdo de emocdes e na adogdo de estilos de vida saudaveis. A
importancia da saude mental como meio condutor na promog¢éo das competéncias
socioemocionais torna a escola mais desafiadora, envolvente e significativa, com
climas favoraveis de aprendizagem, pertenca, sucesso e diminuicdo de

comportamentos de risco, traduzindo-se em ganhos para a saude (DGS, 2015).

Em 2010, foi verificada a maior carga de doenca expressa em anos de vida
perdidos ao nivel das perturbacdes mentais e comportamentais. Nos grupos etarios
dos 5-14 e 15-19 anos, 22% apresentam pelo menos uma perturbagéo mental, com
repercussdes a nivel da aprendizagem, atengéo e comportamento, manifestando-se
em sofrimento emocional acentuado. No que toca a saude de docentes e nao
docentes, tem-se verificado nas Ultimas décadas um aumento acentuado dos riscos
psicossociais e problemas de saude mental com repercussdes a nivel do

absentismo, produtividade e esgotamento emocional (DGS, 2015).

No sentido de preparar a sociedade como um todo com o intuito de melhorar
a salde fisica, mental e social, a OMS e a Rede Europeia de Escolas Promotoras
de Saude e Educacdo recomendam uma politica de abordagem nas escolas sob
uma perspetiva holistica para uma implementacdo da promocgéao e educacao para a
saude num conceito de Escola Para Todos, centrada dos seguintes objetivos do
PNSE (DGS, 2015):
e Capacitacdo da comunidade educativa (alunos, pessoal docente e néo
docente, pais/mades ou encarregados de educacdo) na adogcdo de um
estilo de vida mais saudavel, aumentando a competéncia, a confianca e
as habilitacdes no desempenho dos papeis sociais;
e Aumento dos niveis de literacia em saude através da aquisicdo de um
conjunto de competéncias cognitivas e sociais que determinem a
motivacdo e faciltem o acesso, a compreensdo e a utilizacdo da

informagé&o na promocao da saude;
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e Elaboracdo de projetos por parte dos profissionais de saude que
abordem uma das areas de intervengédo da Promoc¢ao e Educacéo para a
Saude.

Em 2012 foi publicado um artigo (Sequeira, S&, Carvalho, Borges & Sousa,
2012) cujo objetivo foi avaliar os niveis de saude mental e correlaciona-la com a

morbilidade psiquiatrica referida por estudantes do ensino superior:

Avaliacdo da saude mental positiva em estudantes do ensino superior

Amostra 318 Estudantes com menos de 23 anos

_ | 2 Instrumentos: Questionario de SM+ (QSM+); Inventario de Saude
Metodologia Mental
enta

Resultados | Elevada correlagcdo negativa entre ambos 0s instrumentos

. Necessidade de intervenc¢éo ao nivel da promocéo de saude mental
Concluséo o o . .
como estratégia de prevencao a morbilidade psiquiatrica.

QUADRO 6: Avaliacdo da saude mental positiva em estudantes do ensino
superior (Sequeira et al., 2012)

No seu trabalho de investigagdo sobre a importancia da gestdo emocional
em professores, Coelho (2012) refere a importancia da psicoeducagéo como o vetor
para uma mudancga positiva, através da melhoria do autoconhecimento, autoestima,
autocontrolo e autoeficacia no desenvolvimento de competéncias interpessoais,
resolucdo de problemas e estratégias de coping. Aponta ainda para a importancia
da motivacdo e do controlo emocional na autorregulagdo emocional dos
professores em sala de aula como forma de “evitar reflexos negativos na sua agao
pedagdgica” (p.17)

Seligman (2012) sugere a implementagdo dos principios da SM+ em todas
as escolas, com o objetivo de diminuir o humor depressivo, traduzindo-se em maior
aproveitamento escolar, melhor aprendizagem, aumento da satisfacdo com a vida e
producdo de um pensamento mais criativo e holistico.

Goleman (2015) evidencia a importancia de programas de ‘Aprendizagem
Socioemocional’ integradas desde o jardim-de-infancia até ao secundario. Numa
meta-analise de estudos realizada, evidenciou uma descida substancial do
comportamento antissocial e um aumento de 11% do aproveitamento escolar
académico em 270.000 estudantes. Enfatiza ainda o desenvolvimento da empatia,
do autocontrolo e da autoconsciéncia nestas idades como um treino de lideranca

para o futuro.
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4.2 O Modelo Multifatorial

Na base da concecdo deste trabalho foi utilizado o Modelo Multifatorial de
SM+ composto por 6 fatores gerais de avaliacdo (Lluch, 2008). Os seis fatores
serviram de base para a construcdo de um instrumento de avaliagdo de SM+: o
Questionario de Avaliacdo da SM+ (QSM+) de Teresa Lluch (1999) traduzido para a
versdo portuguesa por Sequeira e Carvalho (2009). O QSM+ (ANEXO 1) é
composto por 39 itens avaliados numa escala ordinal, com uma pontuacdo maxima
de 156 pontos e minima de 39 pontos, distribuidos de forma desigual entre os 6
fatores do Modelo Multifatorial de SM+:

Definicdo dos fatores do Modelo Multifatorial de SM+

Fatores Definicao

Autoconceito/Autoestima

F1: Satisfacéo : .
¢ Satisfagdo com a vida pessoal

Pessoal . -
Perspetiva otimista de futuro
Predisposicdo ativa para o social/para a sociedade
F2: Atitude pro- Atitude social altruista/Atitude de ajuda-apoio para com os
social outros

Aceitacdo dos outros e dos factos sociais diferentes

Capacidade para enfrentar o stresse/situagdes conflituosas
F3: Autocontrolo Equilibrio emocional/controlo emocional
Tolerancia a frustracdo, ansiedade e stresse

Capacidade para ter critérios proprios
Independéncia
Autorregulacéo da prépria conduta
Seguranca pessoal/Confianga em si mesmo

F4: Autonomia

Capacidade de andlise
Habilidade para tomar decisdes
Flexibilidade/capacidade para adaptar-se as mudancgas
Atitude de crescimento e desenvolvimento pessoal continuo

F5: Resolucao de
problemas e
Realizacdo Pessoal

Habilidade para estabelecer relagbes interpessoais
F6: Habilidades de Empatia/capacidade para entender os sentimentos dos outros

Relacéo Habilidade para dar apoio emocional
Interpessoal Habilidade para estabelecer e manter relacdes interpessoais
intimas

QUADRO 7: Definicéo dos fatores do Modelo Multifatorial de SM+ (Sequeira et
al., 2014)
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4.3 Concecao de um Programa

Lluch (2008) refere-se a intervencdo em SM+ como uma metodologia para
se utilizar na promocdo da salde mental, que visa dotar as pessoas de
conhecimentos que permitam a adocdo de comportamentos e atitudes saudaveis,
treino de habilidades e competéncias pessoais, tais como: habilidades sociais,

técnicas de resolucao de problemas, técnicas de relacionamentos, entre outros.

4.3.1 Revisao de Literatura

A revisdo de literatura sobre o tema da SM+ serviu para formular a questao
de investigacdo: “Conceg¢do de um programa de Saude Mental Positiva para
docentes do ensino basico”, tendo sido utilizado o método PICO (P-Participantes/
Populacédo; I-Intervencdo; C-Contexto do estudo; O-Resultados) para a sua
elaboragéo (Santos, Pimenta & Nobre, 2007).

Com o intuito de verificar a existéncia de programas no ambito da SM+, foi
efetuada a pesquisa bibliografica em duas fases:

12 Fase: Pesquisar programas de enfermagem no ambito da SM+ em

artigos cientificos publicados em diversas bases de dados;

22 Fase: Pesquisar programas de Psicologia Positiva em literatura

publicada.

A utilizacdo de duas fases da revisdo de literatura prende-se pelo facto de
associar as areas da SM+ e a da Psicologia Positiva, uma vez que as suas

premissas e caracteristicas sdo idénticas (Lluch, 2008).

Na 12 fase foi efetuada uma busca por programas de SM+ em enfermagem
existentes a nivel nacional e internacional nas seguintes bases de dados: SciELO,
EBSCO Host; e no Repositério Cientifico de Acesso Aberto de Portugal. Nesta
pesquisa foram utilizados as seguintes palavras-chave e operadores boleanos:
termos em inglés: (“mental health nursing”) AND (“program”) AND (“positive”);

termos em portugués: (“enfermagem saude mental”) E (“programa”) E (“positiva”).
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No total, foram apurados 352 artigos com base nas palavras-chave acima

referidas. Para a sele¢éo de artigos, foram determinados os seguintes critérios:

Excluséo de artigos referentes a programas de salde mental associados
a internamento ou ambulatério de pessoas com doenga mental grave,
tais como esquizofrenia, transtorno de personalidade e transtorno
maniaco-depressivo;

Alargar a pesquisa a todos os programas de salde mental positiva para
diversos grupos sociais e etarios, e ndo apenas restrita a docentes do
ensino basico;

O acesso ao texto integral e gratuito;

Data da publicagédo dos artigos: entre 2008 e 2016;

Estarem escritos em inglés, portugués ou espanhol.

De um total de 352 artigos, foram apurados 2, tal como apresentado no

quadro 8:
Base de dados Artigos Selecionados
SciELO 1
EBSCO Host 0
Repositorio Cientifico de Acesso 1
Aberto de Portugal

QUADRO 8: Artigos cientificos selecionados nas bases de dados

Os artigos encontrados da 12 fase da revisdo de literatura dizem respeito

aos seguintes programas de enfermagem:

Programa Psicoeducacdo em Inteligéncia Emocional (Coelho, 2012):
salienta a importancia do melhoramento das competéncias emocionais,
como a autoconsciéncia, a gestdo de emocdes, a motivacdo, a empatia e
a gestdo de emocgdes em grupo, na capacitacdo dos professores.

Programa de intervencdo em enfermagem ‘Melhorar competéncias
com os outros’ (Loureiro, Santos & Frederico-Ferreira, 2015): analisa a
importancia da intervencdo em saude mental no sentido de melhorar as
competéncias sociais, como o0 autocontrolo, a assertividade, a
cooperacao e a empatia, no aumento do autoconhecimento, das relacdes

interpessoais, valorizacdo pessoal, autoconceito positivo e autoestima.

A 22 fase de revisdo de literatura serviu para pesquisar por programas de

psicologia positiva.
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Inclusdo de todos os programas de psicologia positiva;

Alargar a pesquisa a todos os programas de psicologia positiva para
diversos grupos sociais e etarios, e ndo apenas restrita a docentes do
ensino basico;

Exclusédo de programas referentes a programas de psicologia associados
a internamento ou ambulatério de pessoas com doenca mental grave,
tais como esquizofrenia, transtorno de personalidade e transtorno
maniaco-depressivo;

Data da implementacao dos programas: entre 2008 e 2016;

Estarem escritos em inglés, portugués ou espanhol.

A 22 fase da revisdo de literatura resultou da pesquisa efetuada acerca do

tema deste trabalho, da qual foram selecionados 4 livros publicados de diferentes

autores no ambito da psicologia positiva e da inteligéncia emocional:

Florescer (Seligman, 2012): aborda a importancia da psicologia positiva
em minimizar as condi¢gfes debilitadoras de vida e no aumento do bem-
estar, em alternativa as técnicas mais tradicionais de terapia e tratamento
farmacoldgico;

Vencer a Depressdo com a Psicologia Positiva (Akhtar, 2012):
apresenta a forma como a psicologia positiva condiciona o0 aumento da
resiliéncia e a reducao dos sinais e sintomas depressivos;

Desenvolva a sua Inteligéncia Emocional (Vieira, 2014): refere a
inteligéncia emocional como promotora da  autoconsciéncia,
autoconfianca, autocontrolo, empatia, motivacdo e habilidades socias, na
diminuicdo do stresse, da ansiedade e de estados depressivos;

Aprender a Ser Feliz — Exercicios de Psicoterapia Positiva (Baptista,
2013): apresenta um programa de psicoterapia positiva no
desenvolvimento da gestdo emocional, promo¢do do bem-estar e da
felicidade, no tratamento e prevencdo de transtornos de ansiedade e

depresséo.

O resumo da andlise dos programas selecionados nas duas fases da

revisdo de literatura (12 fase a ‘dourado e 22 fase a ‘azul’) encontra-se no quadro 9

da péagina seguinte:
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Psicoeducacdo em
Inteligéncia Emocional
(Coelho, 2012)

‘Melhorar competéncias
com os outros’ (Loureiro
et al., 2015)

‘Florescer’ (Seligman,
2012)

‘Vencer a
Depressao’ (Akhtar,
2012)

‘Aprender a ser Feliz’
(Baptista, 2013)

‘Desenvolver a
inteligéncia emocional’
(Vieira, 2014)

Melhorar as competéncias Desenvolvimento de Promover a
emocionais: Melhorar as competéncias S - Prevencéo e reducéo gestédo emocional, autoconsciéncia,
. ~ - Minimizar as condicGes ~ ~ .
L autoconsciéncia, gestédo de sociais: autocontrolo, . . da depresséo e promocao do bem-estar, autoconfiancga,
Objetivos - e . - debilitantes de vida e - .
emocgdes, motivagéao, assertividade, cooperacao almentar o bem-estar aumento do bem- felicidade, tratamento e autocontrolo, empatia,
empatia e gestdo de e empatia. estar prevencédo de transtornos motivacdo e habilidades
emocgdes em grupo de ansiedade e depressao. socias
= Adolescentes com ~ S
Populaca Adolescentes a frequentar . . . ~ Formagéo de funcionarios
Professores o ) Alunos, pais e militares | quadros depressivos Populacéo em geral .
o-alvo 0 12° ano de escolaridade . de empresas e coaching
€ ansiosos
Estratégias sequndo
. 0 modelo do bem- . . Exercicios de Inteligéncia
Exercicios de . Programa de psicologia - ~
. - - estar de seis I Emocional na gestéo de
. ~ . psicologia positiva na : positiva para desenvolver . .
Psicoeducacao em Abordagem cognitivo- ~ categorias: i . emocdes e conflitos,
. " - . promogcao: o gratidao, otimismo, ~ >
Operacio | técnicas psicoterapéuticas, comportamental — role- . Autoaceitacao, . adaptacéo & mudanca,
. - . L . Envolvimento, - » bondade, relacionamentos, -
nalizacéo psicodramaticas e play, modelacéo, reforgo e . Relacdes Positivas, ~ construcéo de
- . Relacionamentos, L . resolucéo de problemas, .
cognitivo-comportamentais feedback. . . Propdsito de Vida, . relacionamentos, e
Sentido de vida e . comprometimento com L
o Crescimento Pessoal, L . aumento da produtividade
Realizacdo Pessoal ] o objetivos de vida -
Autonomia e Dominio e felicidade
Ambiental
Escala Veiga Branco . . . - uestionario de
L . 9 L Avaliagéo das Forcas Avaliagdo das Forcas Avaliagéo do indice de Q o
Avaliacéo Capacidades da [Sem referéncia] . ; -~ autoavaliacéo da
A . Pessoais Pessoais Felicidade . .
Inteligéncia Emocional inteligéncia emocional
Executar cada -
~ . o . ~ . - Executar cada atividade
~ 8 sessdes semanais de 60 12 sessdes semanais de 14 sessdes semanais estratégia ~ . ..
Duracgéo T : . 14 sessOes semanais diariamente durante 21
a 90 minutos 55 minutos de 2 horas diariamente durante .
. dias
21 dias
. Aumento do o .
Melhoria dos valores . Remissao dos Clarificagdo dos processos
o . autoconhecimento, das . . Aumento da e
medios de saude mental e . . sintomas depressivos ST que promovem melhor Diminuicdo do stresse,
Resultado - . relacBes interpessoais, resiliéncia e redugéo . . -
competéncias emocionais L em 55% do grupo S ) bem-estar e uma vida mais ansiedade e estados
S valorizacéo pessoal, dos sinais e sintomas

em todas as dimensodes na
Escala Veiga Branco

autoconceito positivo e
autoestima.

sujeito a psicologia
positiva

depressivos

prazerosa, com felicidade
e significado

depressivos

QUADRO 9: Analise dos Programas de Intervencao relacionados com a SM+ e Psicologia Positiva
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4.3.2 Analise Comparativa

O cruzamento da informacdo obtida na analise dos programas de

intervencdo revela a existéncia dos seguintes aspetos em comum, sublinhados no

quadro anterior e transcritos para o quadro 10:

ANALISE COMPARATIVA DOS PROGRAMAS SELECIONADOS

Promover o bem-estar

Objetivos Promover as competéncias socioemocionais
Prevenir transtornos de depresséo e ansiedade
Populagcdo-Alvo | Diversos
Psicoeducacao

Operacionalizagdo

Treino de atividades
Implementacao de estratégias

Avaliacao Diversos
. Sessfes semanais com a duragéo entre 60 a 90 minutos.
Duragao i
Periodo entre 8 a 14 semanas
Promocéo da saude mental
Aumento das competéncias interpessoais e intrapessoais
Resultados Controlo emocional

Aumento da resiliéncia

Reducéo dos sinais e sintomas de depresséo e ansiedade

QUADRO 10: Anélise comparativa dos Programas selecionados

¢ Os objetivos dos programas analisados vao de encontro as premissas do

Modelo Multifatorial de Lluch, na medida em que visam promover o bem-

estar, as competéncias socioemocionais e a promoc¢ao da saude mental.

e A operacionalizacdo de ambos os programas remete para 0 uso da

psicoeducacdo em salude mental, como forma de potenciar o

conhecimento e a aprendizagem de estratégias para lidar com os

transtornos depressivos mentais.

e A duracado dos programas € variavel, mas existe uma janela temporal na

duracdo das sessdes — 60 a 90 min., e na sua periodicidade — de 8 a 14

semanas.
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e Tanto a Populagdo-alvo como a Avaliacdo em cada programa foi diversa.
No entanto, a Avaliacdo das Forcas Pessoais foi utilizada em 2
programas.

o Os resultados obtidos da aplicacdo dos programas, na sua generalidade,
demonstraram a remissao de quadros de sintomatologia depressiva e de
ansiedade. Verificou-se aumento do controlo emocional, da resiliéncia,
das competéncias interpessoais e intrapessoais e a promoc¢ao da saude

mental.

Como conclusdo da revisdo da bibliografia selecionada, verificou-se o

seguinte: ndo foi identificado um programa de enfermagem especifico em SM+

baseado no Modelo Multifatorial de Lluch com a utilizagdo do QSM+.
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5. 0 PROGRAMA ‘EPOPEIA’ DE SAUDE MENTAL POSITIVA

O EESM, de acordo com o regulamento dos padroes de qualidade dos
cuidados especializados em enfermagem de saude mental (OE, 2011), deve
incorporar continuamente descobertas no ambito da investigacdo, desenvolvendo
desta forma uma prética baseada na evidéncia com o intuito de promover o seu
conhecimento e competéncias dentro da sua especializagdo. O mesmo
regulamento refere ainda a importancia da promocéo de competéncias associadas
a saude mental, tais como: autonomia, autoconhecimento, autoeficacia, adaptacéo,
estilos de “coping”, melhorar as relagdes interpessoais, responsabilidade social,

literacia e resiliéncia.

Com base nos pressupostos cientificos apresentados, aliado a uma reviséo
bibliografica adjacente ao tema do trabalho, a criagdo de um programa de
enfermagem em SM+ constitui uma mais-valia na promog¢édo da Saude Mental, na
medida em que:

e Pretende dar inicio & formulagdo de programa de enfermagem em SM+

baseado no Modelo Multifatorial de Lluch;

e Visa a implementacdo de projetos de Saude Mental no ambito nos

Cuidados de Saude Primarios;

e Da resposta as necessidades da comunidade escolar no ambito da

criacdo de projetos relacionados com a satude mental;

e Alarga o conhecimento e pratica na area da Enfermagem em relacdo a

tematica da SM+.

Segundo a NIC (Bulechek et al., 2010) o desenvolvimento de um programa
de saude visa “implementar um conjunto coordenado de atividades para melhorar o
bem-estar, ou prevenir, reduzir ou eliminar um ou mais problemas de saude para
um grupo ou uma comunidade” (p. 615). Face a estes pressupostos e indo de
encontro aos objetivos do PNSE (DGS, 2015), foi desenvolvido um Programa de
Enfermagem promotor de Saude Mental Positiva para docentes do ensino basico

com o nhome de ‘Epopeia’.

Rafael Leite
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Porqué o nome ‘Epopeia’?

‘Epopeia’: “Poema amplo, de grande extensdo, cuja narracdo descreve e
relata os acontecimentos, acdes e feitos de um herdi histérico ou de um sujeito
célebre - representa, dessa forma, uma sociedade ou um grupo social especifico”;
“Sequéncia de acontecimentos incomuns, fenomenais ou de a¢des honrosas, que

provocam grande admirac¢ao” (Dicionario Online de Portugués, 2016).

Tal como retrata o ‘Padrao dos Descobrimentos’ em Lisboa, os
Navegadores majestosamente colocados na proa de uma caravela, partiram em
direcdo ao mar, motivando o maior feito da histéria portuguesa: ‘A Era dos
Descobrimentos’. Camdes descreveu nos Lusiadas que os portugueses fizeram uso
das suas maiores forcas — a coragem, a ousadia e a confianga nas suas
capacidades de navegagdo — para poderem alargar os seus horizontes e percorrer

0 mar rumo aos seus objetivos (Hatton, 2011).

A utilizacdo de uma metafora inspiradora, segundo Cataldo e Penim (2013),
estimula a ado¢cdo de uma atitude mais reativa, e funciona como um impulso a
aceitacao e reflexdo de desafios.

Partindo do pressuposto da ‘Era dos Descobrimentos’, a ‘Epopeia’ faz-se
representar, na figura 2, por uma bandeira que ostenta o simbolo desta
‘embarcacao’ — o smile — que personifica a utilizagdo do Modelo Multifatorial de
Saude Mental Positiva e dos pressupostos da psicologia positiva, e por uma nau da
cor azul do oceano, que simboliza o caminho a ser percorrido rumo a um objetivo.

A ‘Epopeia’ pretende motivar a sua populacdo-alvo a fazer uso das suas
capacidades, definindo objetivos claros e desafiadores, dotando-a de

conhecimentos e técnicas para rumar & promog¢ao da saude mental.

FIGURA 2: Logétipo 'Epopeia’
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5.1 Os Focos ‘Epopeia’

No sentido de direcionar a aplicabilidade do PESM+ especificamente para a
area da Enfermagem de Salde Mental, os Fatores do Modelo Multifatorial de SM+
de Lluch (2008) foram propositadamente associados a Focos de Enfermagem
segundo a CIPE (CIE, 2015). Essa associagao é apresentada na figura 3:

Fatores do Modelo Multifatorial Focos da CIPE
de SM+
Satisfacéo Pessoal » Autoestima
Autonomia

—»  Autonomia
Autocontrolo

Atitude Pro-Social 1

Habilidades de Rela(;é\oJ » Relacionamentos

Autocontrolo

Interpessoal Autoeficacia
Resolugéo de Problemas}/'
Realizacao Pessoal
FIGURA 3: Associacado aos Focos CIPE (baseado em CIE, 2015)

Adicionalmente foi incluido o Foco CIPE ‘Autoconhecimento’, uma vez que a

revisdo de literatura propde a existéncia e pertinéncia do mesmo.

A interpretagéo dos Focos e respetiva ordem foi feita em consonéncia com a

revisao de literatura realizada.

Rafael Leite

51



Concecao de um Programa de Saide Mental Positiva

5.1.1 Autoconhecimento

Segundo Goleman (2015), o autoconhecimento baseia-se na capacidade de
conhecer os pontos fortes, limitacdes, emocbes, necessidades e motivacdes, e
constitui o ponto de partida para o desenvolvimento de inteligéncia emocional. Uma
maior inteligéncia emocional condiciona positivamente o desempenho profissional e
a compreensdo dos valores e objetivos. Segundo Palha (2016), desenvolver o
autoconhecimento passa por identificar os sinais de mal-estar que podem
comprometer a salde emocional:

e Fisiolégicos: perturbacdes no sono, alteracéo do apetite, dificuldades de
concentracdo e memoéria, tensdo muscular e gastrointestinal, alteracfes
menstruais, agitacao fisica, cansaco e taquicardia;

e Psicologicos: desmotivagdo, diminuicAo da autoestima, falta de
esperanca e emocdes com elevada intensidade (euforia ou choro
incontrolavel);

e Sociais: isolamento social, aumento do numero de conflitos, irritabilidade

ou agressividade pouco controlaveis.

Cada um deve encontrar um propoésito de vida que proporcione motivagao
para viver, realizando-se através dos seus valores pessoais. Seligman (2012) fala
da importancia do conhecimento das Forgas Pessoais como fundamental para a
promocao da SM+, através da identificagdo dos pontos fortes e a sua utilizagéo nas
diversas atividades do dia-a-dia. Goleman (2015) aponta para a importancia de
quebrar rotinas e priorizar os pontos fortes, sendo essencial:

e Fazer uma andlise periédica sobre o passado e da realidade,
relembrando os momentos de orgulho e entusiasmo e analisar as alturas
em que se deram grandes mudancas;

o Definir quais os aspetos do bem-estar mais importantes, tais como a
familia, o trabalho, as relac6es, a espiritualidade ou a saude fisica;

e Alargar o horizonte, registando os aspetos a concretizar até ao fim da
vida, levando a reflexdo ‘do amanh3’;

e Perspetivar o futuro ideal ao imaginar o cenario ideal, levando a um maior
otimismo e confianga;

e Fazer uma pausa, promovendo o descanso, como forma de renovar a

energia.
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5.1.2 Autonomia

Desenvolver autonomia em saude mental, de acordo com Goleman (2010) é
autorregular a propria conduta, conduzindo um aumento da confianca e da
seguranca pessoal. Consiste em ter um controlo sobre a vida, com a certeza de
desenvolver um sentido mais apurado em relacdo a tomar decisfes pessoais, tais
COmo: casar com a pessoa certa; que emprego aceitar; assumir responsabilidades
pelas decisdes e atos; cumprir CoOmpromissos.

Seligman (2012) sugere a procura de um ‘Sentido de Vida’, em que cada um
sinta utilidade e pertenca a algo maior e mais transcendente do que o ‘Eu’. Ao
descobrir 0 sentido de vida, conseguir-se-4 atingir a autorrealizagéo, decisiva para a
autonomia.

Segundo Tierno (2015), ser autbnomo, é ser confiante, enfrentando com
vontade e paciéncia qualquer desgraca ou adversidade sem baixar os bragos ou
desanimar. A confianca fornece uma gestao eficaz perante diversas situagoes,

eliminando os pensamentos e sentimentos negativos que retiram energia.

A assertividade constitui uma componente importante na promocdo da
autonomia, facilitando a expressédo de sentimentos e ideias de forma direta, sem
qualquer tipo de ansiedade. Ao escolher por si proprio o seu modo de agir, 0 sujeito
assertivo nutre mais sentimentos positivos, ganha o respeito pelos outros, aumenta
a sua confianga e alcanga os objetivos desejados (Alberti & Emmons, 2009).

Para formar uma atitude mais assertiva, € necessario conhecer as suas
componentes (Grilo, 2010):

e Dar e receber elogios, pois todos tém direito a feedback positivo;

e Elaborar pedidos, uma vez que todos tém direito a fazer pedidos e a

respeitar recusas;

e Expressar afeto: a expressao de afeto aprofunda a relacéo interpessoal;

¢ Iniciar e manter conversa com outros;

e Defender direitos legitimos;

¢ Recusar pedidos, mesmo aqueles que a pessoa ndo esta disposta a

fazer;

e Expressar opinides, pois todos tém direito a expressar opinides mas ndo

forcar a aceita-las;
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o Expressar aborrecimento e desagrado, mesmo para com os verdadeiros
amigos;
e Expressar revolta justificada € benéfico expressar revolta com

justificacdo, sem deixar de respeitar o outro.

A concretizacdo de objetivos € preponderante na capacitacdo da pessoa
para uma maior autonomia. Para tal, implica existir um envolvimento na sua
realizacao, fornecendo um estado emocional de alegria e concentracdo. Na hora de
se entregar com prazer a algo, proporcionando uma fusdo de todos os
pensamentos e sentimentos, é fundamental fazer uso das maiores capacidades
pessoais. Tem de existir um equilibrio entre a pericia e o grau de dificuldade da
tarefa, pois se for excessivamente complicada, ndo ocorrera envolvimento, e se for

demasiado féacil, ird causar aborrecimento (Seligman, 2012).

Cataldo e Penim (2013) aconselham a estabelecer objetivos positivos, com
dimensdes intrinsecas a cada pessoa, de caracter espiritual ou social e ndo
extrinsecos, tais como ganhar mais dinheiro ou possuir mais poder. No
estabelecimento de um objetivo, os autores apontam para a ado¢cdo do Modelo
SMART, uma mnemonica que significa:

e (S) Specific: definir objetivo com clareza, especificando melhor o que se

pretende: “O Qué? Onde? Com qué? Com quem?”

e (M) Mensuravel: estabelecer critérios de avaliagdo do progresso rumo ao
objetivo: “O que tem de acontecer para conseguir alcangar o seu
objetivo?”

e (A) Atingivel: formular um objetivo na melhor forma de ser atingivel:
“Que agbes para se por em pratica para se conseguir? Quais 0s
caminhos que levam ao objetivo? Que recursos podem ajudar a alcancar
(pessoas, livros, organizagoes,...)?”

¢ (R) Realista: estabelecer um objetivo desafiador e realista, promovendo
a motivagao: “O que pode impedir de atingir o objetivo?”

e (T) Timing: definir prazos para a concretizagédo do objetivo: “Quando?”

Akhtar (2012) defende o mesmo modelo e complementa-o com dois passos
adicionais:
1° Passo: Facilitar e aplicar com energia

2° Passo: Insistir
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Ambos os autores referem alguns exemplos no estabelecimento de objetivos
realistas:

Aprender um idioma ou a tocar um instrumento;

Praticar danca ou um desporto;

Tirar 0 curso académico que sempre se desejou.

5.1.3 Autoestima

Uma das formas de definir autoestima € a percecao objetiva e favoravel que
cada um tem de si mesmo e que influencia todas as experiéncias proporcionando a
base para uma paz de espirito e de satisfacdo pessoal. E a forma positiva de como
se faz parte do meio em que se esta inserido, com toda a seguranca, confianca e
energia para enfrentar novos desafios e tornar mais agradaveis todas as
experiéncias (Andreas & Faulkner, 1995).
A autoestima € construida na forma como cada um se aceita como um ser
com virtudes, defeitos, mas também como um ser Unico e incomparavel.
Para Tierno (2015) alcancar um elevado grau de autoestima passa por:
e Mudar o automatismo do cérebro utilizando uma linguagem motivadora,
positiva e esperancosa,;
e Comunicar com empatia, ouvindo o que o outro tem para dizer, de forma
fluida e construtiva;
e Adaptar-se as adversidades com criatividade e esforgco (ver nas
desilusdes um estimulo para conquistas maiores);
¢ Promover uma lideranca eficaz, capaz de criar um grupo unido;
e Encontrar um motivo poderoso para viver, propiciando um conjunto de
energias emocionais e fisicas para a vida,;
e Ver em cada dia, uma oportunidade cheia de novas possibilidades e
momentos;

e Adotar habitos alimentares, de descanso e de exercicio fisico saudaveis.
O mesmo autor aponta alguns beneficios que a autoestima traz para a

saude fisica, mental e social:

¢ Reduz a dor e as emocgdes negativas em geral;
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Aumenta a alegria e a tolerdncia para se ultrapassar situagcdes
problematicas;

Melhora o caracter da pessoa, tornando-a mais afavel, tolerante e
empatica para com os outros;

Fortalece o sistema imunitario, aumentado a serotonina que constitui uma
barreira contra infecfes;

Aumenta a producéo de dopamina, associada ao prazer;

Favorece os relacionamentos (familiares, amigaveis e amorosos).

Baptista (2013) aborda a autoestima como um pilar para a psicologia

positiva. O autor aconselha a realizacdo de alguns exercicios como substanciais na

construcdo de uma maior autoestima:

3 Atividades Prazerosas levadas a cabo diariamente, no minimo
durante 15 minutos. Implica o envolvimento na tarefa de modo a
prolongar o prazer. Ex.: estar com os filhos, ouvir musica, ir ao cinema,
praticar um desporto, jardinar ou dancgar;

Imaginar um momento de felicidade que ocorreu no passado ou que
estd para acontecer. Imaginar 0s sentimentos, as emocdes e 0s
movimentos desse momento. Utilizar os 5 sentidos para desfrutar melhor
da situacgéo;

Registar 3 Situacbes Positivas que acontecem diariamente e porque
acontecem. Podem ser situacdes mais simples, como comer um gelado,
ou mais complexas, como conseguir uma boa nota no exame;

Realizar uma Caracterizacdo Positiva Pessoal no qual constem as
melhores caracteristicas da pessoa (podem ser as Forcas Pessoais) e
uma experiéncia concreta na qual essas mesmas caracteristicas
contribuiram para que a situacdo se tenha desenrolado positivamente.
Neste exercicio € necessario reler diariamente, modificar, acrescentar
detalhes e alterar o texto caso seja necessario. Ao fim de algum tempo, o

guido sera dito mentalmente nos momentos que desafiem a autoestima.

No entanto, ter uma alta autoestima pode trazer um otimismo demasiado

exacerbado, traduzindo-se algumas vezes em dececdo. Importa desenvolver um

sentido de otimismo realista, ou seja, um otimismo que leve a tomada de decisbes

objetivas e concretas de acordo com as expectativas realistas (Ex.: estar mais

presente; ser um melhor profissional). Para tal, é importante ter esperanca,
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paciéncia e trabalhar para se obter o resultado esperado, mas sempre com uma
imagem correta da situacdo (e ndo ‘cor-de-rosa’). A procura da perfeicdo pode
conduzir a frustragdo (Akhtar, 2012).

5.1.4 Autocontrolo

O autocontrolo surge da capacidade de coping, ou seja, a aptiddo na
reunido de esforcos cognitivos e comportamentais na gestdo de situacdes
especificas, proporcionando um maior controlo emocional e conforto psicolégico
(OE, 2011).

Para Goleman (2010) ter controlo emocional é resistir ao impulso que esta
na origem de grande parte dos problemas e ajuda a desenvolver um conjunto de
caracteristicas essenciais a SM+, tais como:

¢ Aumento da tolerancia a frustracao;

¢ Diminuicdo de comportamentos agressivos e autodestrutivos;

e Aumento das sensacdes positivas;

¢ Criagdo de um clima de confianga e justica;

¢ Diminuicdo do stresse, soliddo e ansiedade generalizada.

A tranquilizacdo faz parte integrante do autocontrolo, na forma em que se
estabelece um controlo das emog¢des mais perturbadoras. Pode ser obtida através
da focalizagdo em momentos mais prazerosos da vida de cada um, em qualquer
rotina ou situacdo, mantendo desta forma o equilibrio na consciéncia do mundo
interior com a do mundo exterior (Goleman, 2010). Tranquilizar, implica percecionar
cada momento, reduzindo os estimulos (telemével ou pensamentos ruminativos),
para que possam perdurar no tempo. Para os percecionar com maior intensidade,
devem ser usados os 5 sentidos durante a sua realizagdo - olfato, viséo, tato,
audicdo e paladar (CIE, 2013). A percecdo € uma forma de controlar o piloto
automatico que existe dentro de cada um, consciencializando-o plenamente do
presente (Williams & Penman, 2015).

Ex.: Focalizar a ateng&o durante uma refeicdo implica:

e Passar um minuto a contemplar a cor, a textura e o aroma;

e Saborear, sem mastigar, durante cerca de 30 segundos;

e Mastigar lentamente e atender aos sabores durante a deglutico.
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Manter o controlo das emoc¢fes e dos comportamentos induz mais bem-

estar, diminuindo a tensdo crdnica e o descontrolo, os causadores diretos e

indiretos de grande parte das doencas (Tierno, 2015). Foram selecionadas as

seguintes estratégias para acalmar e controlar os impulsos:
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o O ‘Semaforo’ (Vieira, 2014): implica desenhar um semaforo, onde no

primeiro circulo (o vermelho) se escreve: PARAR. Este circulo incentiva a
parar perante um impulso durante 10 segundos. No segundo circulo (0
amarelo) escreve-se: AFASTAR. Este circulo leva a pessoa a afastar-se
da situacdo (se estiver alterada) para se acalmar e analisar o problema
em questdo. Deve ser observado de diferentes perspetivas, de modo a
estabelecer véarias solugbes possiveis com as suas vantagens e
inconvenientes. No terceiro circulo (o verde) escreve-se: AGIR. Este
circulo leva a sentir seguranca e a implementar a solugdo que serd mais
eficaz para o problema,;

O ‘Momento Agradavel’ (Baptista, 2013): implica consultar uma foto
fisica ou no telemével, um filme, um pensamento de determinado
momento agradavel (pode ser uma pessoa, uma paisagem, um
cozinhado bem feito). Durante o impulso usar o ‘momento’ e contempla-lo
durante 2 minutos de modo a ativar a memoéria agradavel para
acalmar/distrair do impulso.

‘Pausa para Respirar’ (Wiliams & Penman, 2015): encoraja a adotar
uma postura direita e segura, sentado ou de pé e levar a consciéncia
para perceber que pensamentos passam pela mente. Implica analisar se
existem sensacgfes de tensdo, aceitando-as sem as tentar mudar. Esta
técnica leva a concentragéo da respiracdo no abdémen, de modo a sentir
0 ar entrar durante a inspiragdo e a sair na expiragdo. A respiracédo é
usada para estabelecer uma ligagdo ao presente. Se a mente vaguear,
deve-se dirigir a atencdo para a respiracdo. Por fim, expandir a
consciéncia em torno da respiracdo, de modo a sentir o corpo como um
todo. Esta pausa da uma nova perspetiva de como agir mais habilmente
apo6s o impulso.

‘O Passeio’ (Williams & Penman, 2015): sugere realizar um passeio de
15 minutos pela natureza ou por um local agradavel, que permita a
promocao da percecdo. Durante o passeio, usar 0os 5 sentidos: sentir a
brisa no rosto, os aromas que pairam no ar, a deslocacdo do vento, 0s

padrbes de luz e sombras e as arvores.
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5.1.5 Relacionamentos

Socializar constitui uma esséncia a vida de cada um, pois néo é facil viver
sem bons amigos, com 0s quais se possam partilhar confidéncias e aproveitar o
tempo livre. As relacdes trazem enormes beneficios & salude mental e & saude
fisica (Tierno, 2015).

Na base da constru¢cdo de um relacionamento positivo, esta associado o
rapport, uma sincronizacdo de comportamentos que contribui para o
aprofundamento de uma relagdo. O rapport € melhor explicado através da
existéncia de ‘neurénios-espelho’ que imitam, ou espelham, o que o outro faz. Ao
serem detetadas as emocdes de uma pessoa através do seu comportamento, 0s
neuronios-espelho reproduzem essas mesmas emocgdes. Acontece quando ha
gargalhadas e provocam consequentemente mais gargalhadas numa plateia
(Goleman, 2015). Os bebés tém a capacidade de espelhar as emoc¢Bes muito
desenvolvida: quando um chora, todos choram; quando os pais ndo estdo bem,
eles sentem-no.

A oxitocina € a hormona responsavel pelas relacdes pessoais amigaveis. E
libertada entre mae e filho durante a amamentacdo, quando 0s pais pegam nos
bebés ao colo, e entre pessoas que se acariciam. O aumento de oxitocina leva a
calma, ao repouso, a generosidade e a diminuicdo da agressividade (Palha, 2016).

Vieira (2014) sugere que a base para um relacionamento eficaz reside na
habilidade em se interagir de forma saudavel em sociedade, promovendo a criacao
de um clima mais positivo, humilde e prestavel. Tierno (2015) sugere a socializagéo
com grupos emocionalmente saudaveis, uma vez que os derrotistas, 0s pessimistas
e 0s marginalizados criam ambientes indesejaveis de desconfianga, medo e duvida.
Salienta ainda a necessidade em contrariar o contacto com pessoas mal-
humoradas e conflituosas e a promocdo do convivio com os otimistas, de sorriso

facil, equilibrados e que se destacam pelas atitudes positivas.

Na construcao de um relacionamento saudavel, é essencial:

e Empatia ndo como sindénimo de simpatia, nem tentar agradar, mas em
mostrar ao outro que se compreende o seu ponto de vista e 0s seus
sentimentos (Goleman, 2014). Se existir um conflito, deve-se procurar
dizer o que incomoda com carinho, sem raiva ou agressividade e utilizar

linguagem ndo-verbal (sorrisos e olhares) adequadamente (Vieira, 2014).
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A empatia fortalece a confianca e a compreensédo, dando origem a boas
relagbes quimicas;

Perdoar como um antidoto para o ressentimento, a raiva e 0S
pensamentos negros de vinganca (Vieira, 2014). O &dio, a desforra ou a
vinganga, apenas servem para agravar o problema. Ao se perdoar
alguém irascivel e dominada pelo 6dio, produz alterac6es bioquimicas no
organismo e melhora a qualidade e de vida (Tierno, 2015);

Altruismo como ativador da felicidade, diminuindo os niveis de stresse e
as emocgdes negativas. A motivacdo para ajudar tem de ser intrinseca e
nao em troca de uma recompensa (Vieira, 2014). Prestar uma atitude de
servico a Humanidade é criar felicidade e bem-estar onde quer que se
esteja. Ex.: ser voluntario em causas nobres e acdes de beneficéncia
(Tierno, 2015);

Escuta Ativa, dando espago e tempo para que o outro diga o que lhe vai
na cabecga, sem interromper, sem ignorar e sem ler a mente, focando
toda a atencdo. Quanto mais atengcdo se presta, mais se importa, uma
vez que a atencao esta entrelagcada com o amor (Goleman, 2014);

Em sociedade, o conflito existiu e sempre existira.

E preferivel concentrar as energias em como resolver um conflito ao invés

de utilizar constantemente as queixas e 0s impropérios (Freeman, D. & Freeman,

J., 2012). Na procura de uma solugdo para um conflito, Tierno (2015) explica a

importancia da negociacdo como estratégia de resolucdo, que assenta em 4

modelos:
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Modelo ‘Ganho-perdes’: transmite a ideia de que a pessoa s6 tem valor
em comparagdo com O outro ou em comparacdo com alguma
expectativa;

Modelo ‘Perco-ganhas’: é o desejo de encontrar a paz a qualquer preco,
ou porque se deseja agradar ou porque se tem medo;

Modelo ‘Todos perdem’: acontece quando ambas as partes querem as
coisas feitas a sua maneira e consequentemente, ambas perdem,
provocando um mau ambiente.

Modelo ‘Ganho-Ganhas’: abre oportunidade para se compreender o
ponto de vista entre ambos, através da empatia. Adota-se o paradigma
da criacdo em vez do da competicdo, trazendo acordos mutuamente

vantajosos e satisfatorios.
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A partilha de atividades em conjunto promove a qualidade e a duracéo do
relacionamento. Na melhoria de uma relacdo de amizade ou amorosa, Akhtar
(2012) sugere duas atividades:

e Promover 5 Experiéncias Positivas com quem se experienciou uma

experiéncia menos boa (Ex.: elogiar, demonstrar afeto, partilha de
interesses e atividades da outra pessoa,...);

o Registar as qualidades do outro: “5 Coisas que estimo no/na...”

5.1.6 Autoeficacia

A autoeficacia remete para a crenca da pessoa em ter sucesso no que tiver
desejo de fazer, através da resolucdo de problemas, escolhas de vida, motivacéo e
resisténcia as probleméticas de foro mental (OE, 2011).

Tierno (2015) afirma que a vida pessoal tem um sentido mais pleno quando
sdo conseguidas novas aspiracfes, objetivos e um comprometimento com 0s
outros, numa busca continua para a autorrealizacdo e o crescimento pessoal. A
eficacia surge neste contexto através de uma pratica continua, na qual os talentos
sdo usados eficazmente, no sentido de proporcionar continuamente o entusiasmo.

Segundo Akhtar (2012), os momentos de fracasso e de derrota que surgirdo
durante o percurso pessoal devem ser encarados com a procura de novas
oportunidades. Todos passam por acontecimentos traumaticos, desaforos que
tomam conta da racionalidade em momentos inoportunos e que afetam o estado de
espirito, conduzindo a estados de stresse incontrolaveis, ansiedade e depressao.
N&o se pode controlar ou escolher a maior parte do que acontece na vida ou no
trabalho, mas pode-se determinar o impacto que esses acontecimentos tém sobre
cada um e a melhor forma de lhe dar resposta. O autor propde a resolucdo de
problemas em 3 aspetos:

e Centrar nas emocOes: conversar sobre os problemas com um
confidente ou um orientador. Chorar, obter ajuda e apoio junto dos
amigos e familia e relaxar com musica. No final tem de se elaborar um
plano para resolver o problema;

e Centrar na fuga/distracdo: distanciar para ndo enfrentar a crise. As

distracbes podem ajudar a reunir forgas para enfrentar o problema. Ao
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optar por fugir dos problemas, mais tarde ou mais cedo tem que se voltar
atras e arranjar uma solucgao;

e Centrar nas solucdes: elaborar uma lista, um plano de acéo realista
para resolver os problemas. Procurar informacdes corretas e delinear
estratégias alternativas. Perceber se ndo serd necessario apoio
emocional para trabalhar os sentimentos face ao problema, ajudando a

recuperar.

No sentido de se encontrar uma solucdo eficaz para uma determinada

situacdo problematica ou de stresse, Loureiro (2013) propde a utilizagdo da

Técnica de Resolucdo de Problemas (TRP), possibilitando a aprendizagem de

respostas alternativas, aumentando a eficacia da resposta. A TRP engloba os

seguintes passos:

1. Identificar o Problema. Ex.: Mau rendimento escolar.

2. Analisar a Consequéncia. Ex.: Desmotivacao.

3. Compreender o Problema, criando um dialogo interno em busca de
provas. Ex.: Mau rendimento escolar por falta de estudo.

4. Procurar Multiplas Soluges, desafiando a criatividade. Ex.: Aumentar o
empenhar mais no estudo e diminuir a quantidade de tempo gasto em
atividades ludicas.

5. Tomar uma decisé&o, ao avaliar, comparar, julgar as solugdes disponiveis
e escolher as que parecem ser mais efetivas. Comparar pontos positivos
com negativos.

6. Implementar e Verificar. Pér em pratica as solu¢cbes escolhidas e avaliar
os resultados em termos de eficacia. Implica analisar a capacidade para
resolver ou ndo o problema, até que ponto a solucdo foi eficaz e se as

consequéncias foram boas e/ou mas.

A resiliéncia surge no capitulo da autoeficacia como a protecdo que é

necessaria face a fatores adversos, de forma a promover a satde mental. Segundo

Palha (2016), ser resiliente implica:
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¢ Na&o se deixa levar pela desgraca ou pelas circunstancias tragicas.

e Voltar ao estado inicial, ap6s o acontecimento traumatico;

¢ Na&o contrariar a angustia e a tristeza, aceitando-as como parte da vida;

e Pensar que havera sempre algo de positivo que advém apdés uma

situagdo negativa.
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5.2 A Estrutura do Programa ‘Epopeia’

A revisdo de literatura foi utilizada para estruturar o PESM+ na definicdo dos
seus objetivos, no procedimento, nas atividades a desenvolver, na populacao-alvo,

na duraco e na sua avaliacéo, tal como apresentado na figura 4:

4 ™ e ™

Reviséo de Literatura
CIPE (CIE, 2015)

NIC (Bulechek et al., 2010)
Literatura selecionada

Artigos Cientificos
selecionados

| QSM+

Objetivos

Procedimento

Atividades a desenvolver
Populacao-Alvo

Duracéo

Avaliacao

/ . /

FIGURA 4: Estruturacdo do PESM+

O PESM+ é composto por num total de 8 sessGes em contexto de
psicoeducacdo em grupo. Inicia-se com uma sesséo inicial de introducdo ao tema
da SM+, seguindo-se seis sessdes respeitantes a cada um dos focos CIPE

propostos e uma sesséo final para avaliagéo:

Estrutura do PESM+

. A Saude Mental Positiva
. Autoconhecimento

. Autonomia

. . Autoestima

Sessdes
. Autocontrolo

. Relacionamentos

. Autoeficacia

co N O 0o &~ W N P

. Avaliacéo

Educar para a SM+
o _ Avaliar a SM+

Objetivos Gerais _ . .
Promover a escrita, reflexdo e analise

Ensinar estratégias de promocédo de SM+

Populacédo-alvo | Docentes do Ensino Basico

Duracéo 8 Sessbes semanais de 1h (Coelho, 2012)

Avaliacéo QSM+ - versdo portuguesa (Sequeira & Carvalho, 2009)

QUADRO 11: Estrutura do PESM+
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5.3 Objetivos e Procedimentos do Programa ‘Epopeia’

Para cada sessdo do PESM+ foi levantado um conjunto de objetivos com
diversos procedimentos associados. Todos os procedimentos descritos resultam da
triangulacdo das diversas atividades levantadas na revisdo dos 6 programas
analisados.

Nas péaginas seguintes, cada sessdo do PESM+ € apresentada
individualmente com o titulo sombreado a ‘azul’ e cada objetivo sombreado a
‘dourado’. Abaixo de cada objetivo estdo descritos os respetivos procedimentos,
gue correspondem as orientacdes tedricas e praticas a serem desenvolvidas

durante cada sesséao.
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Sessao 1

‘A Saude Mental Positiva’
Duracao: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Saude Mental Positiva

Procedimento:

¢ Informar sobre as situagfes negativas da vida e o sofrimento emocional;

¢ Informar sobre a importancia da existéncia de um modelo que visa uma Saude
Positiva como recurso para a promog¢ao do bem-estar;

e Explicar os aspetos que contribuem para a promog¢éo do bem-estar, tais como:
0 autoconhecimento, a motivacao, o foco de atencéo, a gestdo de emocdes, 0s
relacionamentos saudaveis, a atividade fisica, uma dieta saudavel, o descanso
e o refor¢co do comportamento a mudar;

¢ Informar sobre vantagens na adog¢do de um modelo de saude positiva.

Objetivo: Informar sobre Programa ‘Epopeia’

Procedimento:

¢ Informar sobre sessdes que constituem o programa de SM+.

Objetivo: Avaliar Saude Mental Positiva

Procedimento:

e Avaliar a saude mental positiva através do QSM+ (versdo portuguesa de
Sequeira e Carvalho, 2009) que integra o Modelo de SM+ de Teresa Lluch.

Objetivo: Distribuir ‘Diario Epopeia’

Procedimento:

e Distribuir um diario para o registo de ac¢des, como recurso complementar do
Programa ‘Epopeia’.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

¢ Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos mais importantes.
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Sessao 2

‘Autoconhecimento’
Duracao: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Autoconhecimento

Procedimento:

e Educar sobre a importancia do conhecimento dos pontos fortes, limitacdes e
motivacoes de cada um;~

¢ Informar acerca da importancia de quebrar rotinas e priorizar os pontos fortes;

e Demonstrar importancia do conhecimento das Forgas Pessoais.

Objetivo: Ensinar a identificar sinais de mal-estar

Procedimento:

¢ Ensinar acerca dos sinais de mal-estar a nivel fisiol6gico, psicolégico e social.

Objetivo: Avaliar as Forgas Pessoais

Procedimento:

e Avaliar as Forgas Pessoais e registar resultados no ‘Diario Epopeia’;

¢ Identificar as pontuacBes com maior score das Forgas Pessoais;

¢ Solicitar o registo das vantagens que cada Forca traz para a vida pessoal;

¢ Incentivar o relato de experiéncias em que as Forcas Pessoais foram Uteis.

Objetivo: Dar Trabalho para Casa

Procedimento:

e Incentivar a pratica semanal de novas formas de aplicar uma das 5 Forgas
Pessoais.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

¢ Realizar um resumo da sessdao, focando os pontos mais importantes.

66 Rafael Leite



Programa ‘Epopeia’ de Satide Mental Positiva

Sessao 3

‘Autonomia’
Duracao: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Autonomia

Procedimento:

e Educar sobre a importancia da promocéo de autonomia em saude mental, como
forma de aumentar a confianga, a assertividade e a seguranca pessoal;

e Explicar a importancia do estabelecimento de objetivos e de um sentido de vida
na autorrealizagdo humana.

Objetivo: Ensinar as componentes do Comportamento Assertivo

Procedimento:

e Ensinar acerca das caracteristicas de um comportamento assertivo.

Objetivo: Incentivar a estabelecer objetivos

Procedimento:

¢ Incentivar a delinear um objetivo positivo através do modelo SMART.

Objetivo: Dar Trabalho para Casa

Procedimento:

e Solicitar a enumeracdo de uma lista de objetivos realistas a atingir no ‘Diario
Epopeia’

e Solicitar o preenchimento de acordo com o modelo SMART o objetivo
assinalado.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

¢ Realizar um resumo da sessdao, focando os pontos mais importantes.
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Sessao 4

‘Autoestima’
Duracao: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Autoestima

Procedimento:

e Educar sobre importancia da promocdo da autoestima como fundamental na
mudanca, empatia, lideranga e no aumento das emocgdes positivas;

¢ Informar sobre beneficios da autoestima;

¢ Informar sobre desvantagens de pensamentos de fracasso/pessimistas;

¢ Informar sobre desvantagens de um otimismo exacerbado.

Objetivo: Identificar Aspetos Positivos

Procedimento:

e Solicitar o registo de uma lista com ‘3 Atividades Prazerosas’ que causam maior
satisfacdo e diverséao;

e Solicitar o registo de ‘3 Situacbes Positivas’ que aconteceram durante o dia e
porque aconteceram.

Objetivo: Executar Imaginagdo Guiada

Procedimento:

e Solicitar a selecdo de uma atividade prazerosa;

¢ Realizar imaginagéo guiada acerca da atividade prazerosa.

Objetivo: Dar Trabalho para Casa

Procedimento:

e Encorajar a levar a cabo diariamente uma ou mais das ‘3 Atividades
Prazerosas’, no minimo durante 15 minutos;

¢ Incentivar o registo diario de ‘3 Situacdes Positivas’;

¢ Incentivar o registo de uma Caracterizacéo Positiva Pessoal;

e Encorajar a leitura dos aspetos positivos diariamente ou em momentos de
grande stresse.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

¢ Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos mais importantes.
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Sessao 5

‘Autocontrolo’
Duracao: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Autocontrolo

Procedimento:

e Educar sobre importdncia do autocontrolo na capacidade da pessoa em
desenvolver estratégias de coping e na tranquilizagéo/controlo das emocdes;

e Informar da importancia do controlo emocional.

Objetivo: Promover a Percecao

Procedimento:

e Explicar importancia da percecdo no controlo emocional;

e Ensinar a promover a percegéao, através dos cinco sentidos;

e Encorajar o relato dos sentimentos, pensamentos e sensacoes fisicas.

Objetivo: Ensinar Técnica para Controlo de Impulsos

Procedimento:

e Explicar importancia do controlo emocional na implementacéo de solu¢cdes mais
eficazes;

e Ensinar técnica de controlo de impulsos: Parar; Afastar; Agir.

Objetivo: Ensinar Estratégias para Acalmar/Distrair

Procedimento:

¢ Ensinar sobre a importancia de contemplar um momento agradavel,

e Ensinar sobre a importancia da respiragdo como técnica para acalmar;

e Ensinar sobre importancia de uma caminhada durante 15 minutos pela
natureza.

Objetivo: Dar Trabalho para Casa

e Incentivar o uso da percec¢éo durante 10 minutos por dia em diversas atividades
do quotidiano;

¢ Incentivar o registo de pelo menos um momento fotografico ou videografico que
promova a distracdo de pensamentos impulsivos.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

o Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos mais importantes.
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Sessao 6

‘Relacionamentos’
Duracéo: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Relacionamentos

Procedimento:

e Educar sobre importancia da socializacdo na constru¢do de relacionamentos
positivos;

o Ensinar sobre desvantagens do contacto com pessoas conflituosas, mal-
humoradas e pessimistas;

e Descrever as caracteristicas de bons relacionamentos;

e Descrever caracteristicas na construcao de bons relacionamentos: empatia,
perdao, altruismo, escuta Ativa, procura de solucdes.

Objetivo: Ensinar sobre a melhoria da socializagao

Procedimento:

e Ensinar sobre importancia do sorriso e do riso como forma de estimular a
socializacao;

¢ Solicitar o envio de uma mensagem positiva ou de gratidao;

o Promover a realizacdo de ‘5 Experiéncias Positivas’ como forma de promover
os relacionamentos;

e Promover a melhoria da relacdo com alguém, através da recordacado das suas
qualidades, identificando ‘5 Coisas que estimo no/na...’

Objetivo: Ensinar sobre importancia de negociar

Procedimento:

e Explicar a vantagem de chegar a um acordo entre ambas as partes, de acordo
com o modelo ‘Ganho-Ganhas’.

Objetivo: Dar Trabalho para Casa

Procedimento:

e Encorajar a escrita de uma carta de perddo. A razdo do perddo e o que espera
gue aconteca entre ambos no futuro. N&o é necessario enviar a carta, a nao ser
gue se queira mesmo fazer;

e Encorajar a pratica de um ato de bondade diariamente, durante uma semana,

e Encorajar a promoc¢do da relacdo através da partiha de uma atividade
agradavel.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

¢ Realizar um resumo da sessdao, focando os pontos mais importantes.

70 Rafael Leite



Programa ‘Epopeia’ de Satide Mental Positiva

Sesséo 7
‘Autoeficacia’
Duracao: 60 min.
Objetivo: Educar sobre Autoeficacia

Procedimento:

e Educar sobre a importancia da autoeficacia na resolugcdo de problemas,
escolhas de vida, motivacao e resisténcia as problematicas;

e Explicar a importancia da autoeficacia como forma de adaptacéo a situacfes
negativas ou mudancas na vida pessoal.

Objetivo: Ensinar sobre formas de resolver problemas

Procedimento:

e Ensinar sobre aspetos da resolugdo de problemas centrados nas emocdes, na
fuga/distracdo e na procura de solugdes;

e Encorajar a resolucédo de 1 problema através das 5 Forgas Pessoais.

Objetivo: Ensinar sobre Técnica de Resolucao de Problemas

Procedimento:

e Ensinar sobre procedimentos da TRP na procura de solucdes eficazes para
situacdes problematicas ou de stresse.

Objetivo: Explicar a Resiliéncia

Procedimento:

¢ Analisar a importancia da resiliéncia de ‘Stephen Hawking’ na adaptacédo a sua
condigc&o e desenvolver uma concluséo acerca da sua experiéncia.

Objetivo: Ensinar sobre Reforgo Positivo

¢ Ensinar sobre importancia de fornecer a mente provas que algo de agradavel
aconteceu, sorrindo mais vezes e expressando mais emoc¢des positivas;

¢ Ensinar sobre vantagens de ser recompensado por se atingir um objetivo.

Objetivo: Dar Trabalho para Casa

e Promover o registo sobre um acontecimento trauméatico. Reler o registo no dia
seguinte e reescrever sobre 0 mesmo assunto durante 4 dias, de modo a
compreender melhor o0 acontecimento para se encontrar a melhor solucéo;

e Incentivar a pesquisa sobre pessoas ultrapassaram a adversidade através da
resiliéncia.

Objetivo: Resumir a sesséo

Procedimento:

¢ Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos mais importantes.
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Sesséo 8
‘Avaliacao’
Duracao: 40 min.
Objetivo: Reavaliar a Saude Mental Positiva

Procedimento:

e Reavaliar a saude mental positiva através do QSM+ (versdo portuguesa de
Sequeira e Carvalho, 2009) que integra o Modelo de SM+ de Teresa Lluch.

Objetivo: Apresentar Resultados Obtidos

Procedimento:

e Analisar resultados obtidos da reavaliacdo da SM+ e fazer uma breve analise

comparativa com os resultados obtidos da avaliacdo da primeira sesséo.
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6. METODOLOGIA

Como sistematizacdo do contetdo do PESM+ foi utilizado como recurso
para a transformacgédo de dados em informagdo, um questionario online submetido a

um conjunto de peritos, usando como metodologia a Técnica Delphi.

A Técnica Delphi é um método amplamente utilizado na colheita de dados
com a finalidade de alcancar uma convergéncia de opinides sobre uma questdo
especifica. E um método para visa a constru¢do de um consenso, durante o qual
sdo entregues uma série de questionarios, ao longo de varias rondas, para recolher

dados a partir de um painel de participantes/peritos selecionados (Hsu, 2007).

O participante/perito deve possuir um amplo conhecimento acerca do tema
em questdo no qual desempenha fungbes ou desenvolve atividades relacionadas
com o mesmo. Deve ter uma participacdo ativa na instituicdo onde exerce funcdes
e opcionalmente podera ter desenvolvido trabalhos relacionados com a matéria em
estudo (Justo, 2005).

Uma das principais caracteristicas e vantagens deste processo é a
manutencdo do anonimato, pois é necessario quando se utilizam processos
baseados em grupos para recolher e sintetizar informacdes. A questdo da
confidencialidade é facilitada pela dispersdo geografica dos peritos, sendo a
utilizacdo de comunicacbes eletronicas, tal como o e-mail, substanciais para a

solicitagéo e troca de informagdes (Hsu, 2007).
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De uma forma geral, a Técnica Delphi compreende as seguintes

caracteristicas:

Envio de questionarios ao grupo de participantes a partir

Formato e
de um tépico inicial

Participantes Cerca de 20 peritos na area em questao

Através da utilizacdo de diversos meios de comunicacao
(Ex.: e-mail) de forma a reduzir o efeito das relacdes
Confidencialidade . . - . .
presenciais. Permite que cada ideia seja avaliada pelo

proprio mérito, independentemente da fonte.

E comunicado aos participantes um resumo estatistico e
Informagé&o de retorno gualitativo dos resultados, permitindo ao grupo

reconsiderar as suas opinifes.

Tratamento estatistico de Reduz a tendéncia para a conformidade, garantindo a

respostas opinido de todos os participantes.

Utilizac&o do tempo dos A utilizacdo de um questionario permite que cada

peritos de forma mais participante tenha ao seu dispor um tempo adequado para

eficiente elaborar as respostas, sem condicionalismos.

Convergéncia das respostas | Permite orientar o grupo para uma decisao.

QUADRO 12: Caracteristicas da Técnica de Delphi (baseado em Cassani &
Rodrigues, 1996; Justo, 2005)

A aplicacéo da Técnica Delphi contempla no minimo duas rondas:

Na primeira ronda, segundo Hsu e Sandford (2007), é fornecido um
questionario aberto aos participantes, o qual servird para recolher opinibes
especificas acerca da area em estudo. Esta informacdo, conjuntamente com a
revisao bibliogréfica, serdo utilizadas para a formulacdo de um questionario para a
22 ronda.

Na segunda ronda ser& enviada a proposta do programa de SM+ com base
na revisao de literatura e nos dados colhidos na primeira fase, no sentido de avaliar
a concordancia. De acordo com as orientacdes do Plano Regional de Saude do
Norte (ARSN, 2014), o perito tem que responder a um questionario, no qual define
os itens apresentados por ordem de importancia sendo que o numero de rondas
elaboradas varia de acordo com o grau de consenso atingido pelo painel de peritos.
Hsu e Sandford (2007) referem a utilizagcdo de um maximo de 3 voltas adicionais,
para determinar se existe consenso ou ndo. A andlise da figura 5 explica melhor o

procedimento da Técnica Delphi na aplicacdo de questionarios por ronda:
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Envio do
Questionario

!

Andlise das respostas
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A\ 4
Consenso? ——» NAO
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Andlise e tabulacao
das respostas e

entrega da <

informacdo ao grupo

|

Realizacdo do
questionario seguinte

Compilacdo dos
> resultados num
resumo final

FIGURA 5: Procedimento da Técnica Delphi por Ronda (baseado em ARSN,
2014)

A utilizacdo da Técnica de Delphi no presente trabalho atendeu aos

seguintes passos:

Constituicdo do painel de peritos

Defini¢cdo do nivel de consenso

12 Ronda Delphi

22 Ronda Delphi e consequentes até consenso positivo

Tratamento de dados

Constituicdo do painel de peritos: foi selecionado um conjunto de peritos
para integrar o grupo que desempenham func¢des ou tenham desenvolvido
atividades relativamente a matéria em estudo. O grupo pode ser homogéneo ou
heterogéneo, dependendo do tipo de estudo (Justo, 2005). Foram definidos entdo
0s seguintes critérios de selegdo do grupo:

e Ter o grau de enfermeiro especialista, de mestre, ou de doutoramento, na

area da saude mental e/ou psiquiatria;
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e Possuir experiéncia profissional de pelo menos 3 anos na area da Saude
Mental e Psiquiatria.

De acordo com Cassani e Rodrigues (1996) sdo necessarios cerca de 20
participantes para gerar novas ideias. Um numero superior de participantes néo
produz alterac¢des significativas no resultado (Justo, 2005). A selecdo de um grupo
profissional especifico é ideal para conduzir a resultados satisfatérios (Cassani e
Rodrigues, 1996), pelo que foi selecionado um grupo composto por enfermeiros a
exercer func¢des na pratica clinica (quer no ambulatério quer no internamento) e na

pratica académica (professores doutores).

Definicdo do nivel de consenso: os critérios de consenso foram
estabelecidos com base no nivel de concordancia positiva das respostas dos
participantes, definida pela soma da percentagem das respostas “Concordo e
Concordo Totalmente”, igual ou superior a 70% (Passos, Sequeira & Fernandes,

2013). Para a concordancia positiva foram estabelecidos 3 niveis:

Consenso Perfeito 100% de respostas “Concordo Totalmente”
Consenso Elevado Concordancia positiva 2 90% e < 99,5%
Consenso Moderado Concordancia positiva 2 70% e < 89,5%

QUADRO 13: Niveis de concordancia positiva (baseado em Passos et al., 2013)

Para estabelecer o grau de concordancia negativa das respostas dos
participantes, foram definidas a soma das percentagens das respostas “Discordo e
Discordo Totalmente”, igual ou superior a 70%. O grau de concordancia negativa
servird como critério de exclusdo do programa (Sousa, Frade & Mendoncga, 2005)

A ndo obtencdo de um grau de concordancia positivo nem negativo, sera

passivel de ser reavaliado numa ronda seguinte.

12 Ronda Delphi: uma vez que foi realizada uma revisdo de literatura como
base para o trabalho, na 12 ronda Delphi foi distribuido aos peritos um questionario
(ANEXO III) no sentido de recolher opinides acerca da area em estudo. O estudo e-
Delphi foi elaborado através da construcdo do operativo existente no Formulario
Google que contempla um conjunto de questdes de resposta aberta, permitindo a

cada perito tecer opinides/sugestdes relativamente a estrutura do programa em

estudo.
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22 Ronda Delphi e consequentes até consenso positivo: Na 22 ronda
Delphi, o questionario enviado aos peritos (ANEXO V) contemplou as opinides
geradas na primeira fase e os procedimentos do programa de SM+. O segundo
estudo e-Delphi foi elaborado através da construcdo do operativo existente no
Formulério Google que contempla um conjunto de questdes de resposta fechada e
aberta, permitindo a cada perito tecer comentarios e sugestfes relativamente ao

gue modificaria em cada sessao do programa de SM+.

Tratamento de dados: o recurso a andlise de estatistica permitiu encontrar
0 consenso através da distribuicdo de frequéncias das respostas. Segundo Ribeiro
(2010), cada resposta é classificada através da escala de Likert, mediante o nivel
de concordancia: Discordo Totalmente (1), Discordo (2), Nao Concordo Nem
Discordo (3), Concordo (4) e Concordo Totalmente (5).

Para o tratamento de dados, foi utilizada a operacionalizagdo das folhas de

calculo associadas ao Formulario Google.

6.1 Analise dos Resultados

Os resultados obtidos do estudo e-Delphi para este trabalho estéo
apresentados da seguinte forma:
e Caracterizacdo do Painel de Peritos quanto a sua formacéo, experiéncia
e area de atuacao profissional;
e Sugestdes dadas na 12 ronda quanto a estrutura PESM+;
¢ Nivel de concordéancia obtido nos procedimentos do PESM+;

e Sugestdes dadas na 22 ronda.

6.1.1 Analise da 12 Ronda

Para a formacdo do painel de peritos, foram enviadas 24 mensagens de
correio eletrénico, tendo respondido a 12 ronda um total de 21 peritos. A andlise
dos resultados relativamente a caracterizacéo do painel de peritos e quanto ao nivel

de concordancia nos procedimentos do PESM+ €& demonstrada através da
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frequéncia absoluta (FA) relativamente ao numero de vezes que a variavel foi
observada e da frequéncia relativa (FR) que diz respeito ao quociente entre a FA e
0 numero total de observacdes (Alves, 2016).

Caracterizacao do Painel de Peritos

VARIAVEL FA FR
Area de Especialidade 11 52,3%
SoEeiE Mestrado 8 38,1%
Profissional Doutoramento 2 9,6%
TOTAL 21 100%
Experiénciada | 3abanos 9 42,8%
area da Saude 6 a 10 anos 6 28,6%
Mental e Mais de 11 anos 6 28,6%
Psiquiatria TOTAL 21 100%
Cuidados de Saude Primarios 4 19%
(e ke e Cuidados de Saude Hospitalar/Internamento 6 28,6%
o Ensino Académico 8 38,1%
profissional
Qutro 3 14,3%
TOTAL 21 100%

QUADRO 14: Caracterizacado do Painel de Peritos

Para a analise das sugestfes da 12 Ronda Delphi, foi efetuado um resumo
de todas as opinibes do painel de peritos (com tipo de letra em ‘italico’)) as
perguntas (sombreadas a ‘azul’) acerca da estrutura do PESM+. Todas as

sugestdes dadas foram de carater facultativo.

Sugestdes dadas na 12 Ronda quanto a estrutura do PESM+

Concorda com esta associa¢cédo dos Fatores de SM+ com os Focos CIPE
apresentados? Que outros Focos sugere?

Ordenar Focos CIPE pela mesma sequéncia dos Fatores SM+.

Incluir os focos: "processo de tomada de decisdo" (essencial para a resolucéo de
problemas); "conflito de decisdes" e/ou "ambivaléncia" (ambos frequentemente na base da
incapacidade de resolucdo de problemas); "aprendizagem"; "bem-estar"; "coping"; "stress".

Associar o foco "Comportamento Interativo" ou, como segunda opc¢ao, "Socializag&o", ao
fator "Habilidades de Relacéo Interpessoal” do que o foco "Relacionamento”.

Relacionar o foco “Autoimagem” ao fator "Satisfagdo Pessoal".

Concorda com as Sessdes do programa? Que sugestbes propde?

Englobar nas sessdes temas relacionados com a pedagogia uma vez que este programa vai
ser aplicado a professores.

Colocar a autoestima na 22 ou 32 sessdo para ser das primeiras areas a ser trabalhada.

Compilar as sessdes 7 e 8 numa Unica sesséo, por uma questdo de "economia de tempo"
para os formandos.
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Equacionar sessfes de maior duracdo, 1h30, dando a possibilidade para realizar uma
técnica de relaxamento muscular progressivo.

Perceber se existe na populagéo evidéncia de vulnerabilidade mental, através da aplicagédo
do questionario da vulnerabilidade mental e perceber de que forma as sessdes influenciam
de uma forma positiva a populagéo vulneravel a uma doencga mental

Reduzir o numero de horas por semana, dependendo se € em horario laboral ou pés
laboral.

Concorda com a Duragcdo do programa? Que sugestdes propde?

Incluir uma sesséo "0", para levantamento de necessidades e conhecimentos dos
destinatarios do programa.

Incluir uma sesséo relacionada com "Gestéo de stresse e mecanismos de coping”, cuja
estratégia até podia passar por role-play ou outra que considere mais pertinente.

Equacionar pelo menos sessfes de 90 minutos, pois a populagéo alvo nédo é da area da
saude e que tera de integrar conhecimentos com seguranca para poder transmitir aos
jovens/criangas.

Equacionar 10 sessdes com uma inicial para conhecimento dos participantes e uma de
reflexdo sobre a aprendizagem.

A Avaliacdo sera efetuada na 12 e 82 sessédo do programa através do Questionario de
SM+. Concorda com este método? Que sugestdes propde?

Realizar o levantamento de conhecimentos ha sesséo 0 sobre conceitos a ser
desenvolvidos e trabalhados nas sessdes posteriores e aplicar o Questionario de SM+
nestes timings.

Incluir uma reflex@o pessoal e em grupo sobre a alteracdo ou n&do dos resultados do
questionario.

Reavaliar uns meses depois para saber qual o impacto do programa a longo prazo pois a
pessoa que recebe educacao sobre estas dimensbes da SM+ nao ira ficar automaticamente
com niveis superiores de salde mental positiva

Utilizar um questionario que avalie os conhecimentos apreendidos, nomeadamente ao nivel
da autoestima e do autocontrolo.

Realizar uma avaliacdo a meio das sessdes para receber o feedback da populagéo sobre o
programa, para perceber se seria necessario mudar algo nas proximas sessoes.

Aplicar um breve questionario de avaliacéo da sessdo, com a finalidade de os formadores
se certificarem que os conteudos foram assimilados.

Que outras sugestdes propde para a estrutura do Programa 'EPOPEIA' de SM+?

Clarificar a forma como as sessdes séo apresentadas e os contelidos a abordar em cada
sessdo, sob a forma de topicos que permitam tornar mais claro em que aspetos (concretos)
irdo incidir as sessbes psicoeducacionais.

Especificar o grupo de professores, por exemplo, ensino bésico primeiro ciclo, ou ensino
basico segundo ciclo.

Alertar para o estigma nas criangas com necessidades educativas especiais.

Validar em contexto clinico, no utente mental grave.

QUADRO 15: Sugestfes dadas na 12 Ronda quanto a estrutura do PESM+
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6.1.2 Analise da 22 Ronda

Para a formacdo do painel de peritos, foram enviadas 23 mensagens de
correio eletronico, tendo respondido a 22 ronda um total de 19 peritos.

A analise ao nivel de concordancia aos procedimentos do PESM+ foi
realizada com base no grau de concordancia positiva das respostas dos
participantes, definida pela soma da percentagem das respostas “Concordo e
Concordo Totalmente”, igual ou superior a 70%, no grau de concordancia negativa

e na concordancia nao obtida.

Para a concordéancia positiva foram estabelecidos 3 niveis:

e Consenso Perfeito (sombreadas a ‘azul’);

e Consenso Elevado (sombreadas a ‘verde’);

e Consenso Moderado (sombreadas a ‘amarelo’).

Para o grau de concordéncia negativa das respostas dos participantes,
foram definidas a soma das percentagens das respostas “Discordo e Discordo
Totalmente”, igual ou superior a 70% (sombreadas a ‘Vermelno)

Para o grau de ‘ndo obtido’, quanto a inexisténcia de concordancia positiva
ou negativa (sombreadas a ‘castanho’), sera passivel de ser reavaliado numa ronda
seguinte.

O nivel de concordancia (NC) corresponde a FR e foi gerado pelo aplicativo

do formulario Google.

Nivel de concordancia obtido nos procedimentos do PESM+

PROCEDIMENTO NC
Informar sobre as situagfes negativas da vida e o sofrimento emocional 89,5%
Informar sobre a importancia da existéncia de um modelo que visa uma 89 5%
~ -~ ~ ’ 0
Saude Positiva como recurso para a promogéo do bem-estar
Explicar os aspetos que contribuem para a promoc¢ao do bem-estar 99%
o
® | Informar sobre vantagens na adogdo de um modelo de saide positiva 99%
[%2]
Q
m") Informar sobre sess6es que constituem o PESM+ 99%
—
Avaliar a saude mental positiva através da versao portuguesa do
L . " 94,7%
Questionario de Saude Mental Positiva
Distribuir um diério 'Epopeia’ para o registo de acdes 94,7%
Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos importantes 99%
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Educar sobre a importancia do conhecimento dos pontos fortes,

o T 99%
limitacBdes e motivagBes de cada pessoa
Informar acerca da importancia de quebrar rotinas e priorizar os pontos 89 5%
,90
fortes
Demonstrar importancia do conhecimento das Forcas Pessoais 99%
Ensinar acerca dos sinais de mal-estar a nivel fisiolégico, psicoldgico e 99%
. 0
social
@
[ Avaliar as Forgas Pessoais e registar no ‘Diario Epopeia’ 94,7%
Q
ZN) Identificar as pontuagBes com maior score das For¢as Pessoais 94,7%
Solicitar o registo das vantagens que cada Forca traz para vida pessoal 94,7%
Incentivar o relato de experiéncias em que as Forcas Pessoais foram 99%
N 0
Uteis
Incentivar a pratica semanal de novas formas de aplicar uma das 5 94.79%
. 5 0
Forgas Pessoais
Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos importantes 99%
Educar sobre a importancia da promocao de autonomia em salde mental 89,5%
Ensinar acerca das caracteristicas de um comportamento assertivo 94,7%
o
AT
@ | Incentivar a delinear um objetivo positivo através do modelo SMART 89,5%
5}
m") Solicitar a enumeracdo de uma lista de objetivos realistas a atingir no 99%
L, . 0
® | 'Diario Epopeia’
Solicitar o preenchimento de acordo com o modelo SMART o objetivo 89 5%
. ; 0
assinalado
Educar sobre importancia da promocédo da autoestima 99%
Informar sobre beneficios da autoestima 94,7%
Informar sobre desvantagens de pensamentos de fracasso/pessimistas 94,7%
Informar sobre desvantagens de um otimismo exacerbado 89,5%
Solicitar o registo de uma lista com ‘3 Atividades Prazerosas’ 94,7%
o | Solicitar o registo de ‘3 Situagdes Positivas’ 99%
]
(]
# | Solicitar a selecdo de uma atividade prazerosa 99%
n
& | Realizar imaginacéo guiada acerca da atividade prazerosa 78,9%
Encorajar a levar a cabo uma ou mais ‘3 Atividades Prazerosas’ 94,7%
Incentivar o registo diario de ‘3 Situa¢des Positivas’ 94, 7%
Incentivar o registo de uma Caracterizacdo Positiva Pessoal 99%
Encorajar a leitura dos aspetos positivos diariamente 99%
Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos importantes 99%

Rafael Leite

83



Concecao de um Programa de Saide Mental Positiva

Educar sobre importancia do autocontrolo na capacidade da pessoa em

L . 89,5%
desenvolver estratégias de coping
Informar da importancia do controlo emocional 99%
Explicar importancia da percecdo no controlo emocional 94,7%
Ensinar a promover a percegéo, através dos cinco sentidos 94,7%
Encorajar o relato dos sentimentos, pensamentos e sensacoes fisicas 99%
Explicar importéncia do controlo emocional na implementagéo de 99%
~ . . 0

Q | solugbes mais eficazes

0 . . . :

¢ | Ensinar técnica de controlo de impulsos: Parar; Afastar; Agir 89,5%

)

b | Ensinar sobre a importancia de contemplar um momento agradavel 94,7%
Ensinar sobre a importancia da respiracdo como técnica para acalmar 99%
Ensinar sobre importancia de uma caminhada durante 15 minutos pela 94. 7%

N
natureza
Incentivar 0 uso da percecdo durante 10 minutos por dia 84,2%
Incentivar o registo de pelo menos um momento fotografico ou 73 7%
. g . ~ . . (0
videografico na distracdo de pensamentos impulsivos.
Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos mais importantes 99%
Educar sobre importancia da socializacéo na construcao de 99%
. .. 0
relacionamentos positivos
Ensinar sobre desvantagens do contacto com pessoas conflituosas, mal- 73 7%
. , (0
humoradas e pessimistas
Descrever as caracteristicas de bons relacionamentos 99%
Descrever caracteristicas na constru¢éo de bons relacionamentos 99%
Ensinar sobre importancia do sorriso e do riso como forma de estimular a 99%
.y ~ 0
socializagéo

3 | Solicitar o envio de uma mensagem positiva ou de gratid&o 99%

(2]

(%]

& | Promover a realizagdo de ‘5 Experiéncias Positivas’ 94,7%

o]

“ | Promover a melhoria da relagédo com alguém, através da recordacao das

: . o ) . . , 94,7%
suas qualidades, identificando ‘5 Coisas que estimo no/na...
Explicar a vantagem de chegar a um acordo entre ambas as partes, de
) , 84,2%
acordo com o modelo ‘Ganho-Ganhas
Encorajar a escrita de uma carta de perdao 78,9%
Encorajar a pratica de um ato de bondade diariamente 89,5%
Encorajar a promoc¢éo da relagdo através da partilha de uma atividade 99%
~ 0
agradavel
Realizar um resumo da sesséo, focando 0s pontos mais importantes 99%
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resultados do questionario

Educar sobre a importancia da autoeficacia na resolucéo de problemas 94,7%
Explicar a importancia da autoeficacia como forma de adaptacéo a 89 5%
situacdes negativas ou mudancas pessoais '
Ensinar sobre formas de resolver problemas centradas nas emocdes, na 89 5%
fuga/distracdo e na procura de solu¢des '
Encorajar a resolugdo de 1 problema através da aplicagdo de uma das 5 94.7%
Forcas Pessoais '
Ensinar sobre procedimentos da Técnica de Resolucdo de Problemas na 94.7%

o | procura de solucdes eficazes para situagdes problemaéticas ou de stresse '

l§ Analisar a importancia da resiliéncia de ‘Stephen Hawking' na adaptacao

& | asua condicao e desenvolver uma concluséo acerca do que se aprendeu 89,5%

©_ | com a sua experiéncia
Ensinar sobre importancia de fornecer a mente provas que algo de 99%
agradavel aconteceu
Ensinar sobre vantagens de ser recompensado por se atingir determinado 94.4%
objetivo '
Promover o registo sobre um acontecimento traumatico ou adversidade 89,5%
Incentivar a pesquisa sobre pessoas que ultrapassaram a adversidade 89 5%
através da resiliéncia '
Realizar um resumo da sesséo, focando os pontos mais importantes 99%
Reavaliar a saude mental positiva através do Questionario de Saude 99%

o Mental Positiva

@ | Analisar resultados obtidos da reavaliacdo da SM+ e fazer uma breve

$ | andlise comparativa com os resultados obtidos da avaliagdo da primeira 99%

“,m sessdao

® |"Promover uma reflexdo pessoal e em grupo sobre a alteragdo ou ndo dos 99%

QUADRO 16: Nivel de concordéancia obtido nos procedimentos do PESM+

Por ter sido obtido um consenso positivo em todos os procedimentos do

PESM+, ndo foi necessario recorrer a uma 32 Ronda Delphi.

Ronda Delphi, foi proposto aos peritos, de uma forma facultativa, para proporem
sugestdes e alteracbes aos procedimentos a incluir no PESM+. As sugestbes

encontram-se com tipo de letra em ‘italico’ e o seu resumo estd apresentado no

No final da andlise do consenso de cada sessdo do questionario da 22

guadro 17 da pagina seguinte.
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Sugestdes dadas na 22 Ronda

Perceber o que se pretende com o diario "Epopeia” - registo de que tipo de

12 Sesséo ~
acoes?

28 SessAo Existir trabalho para casa entre sessdes e serem abordados aspetos da
sessdo anterior.

Clarificar o que se entende por "autonomia em saude mental".

Ensinar acerca das carateristicas a que um comportamento assertivo da
resposta, sobretudo, ao foco "comportamento assertivo”, e ndo ao foco
"autonomia”.

32 Sesséao : . . ) N
Diferenciar melhor alguns itens que se podem confundir com resolucéo de
problemas. Estratégias para promover a autonomia séo: seguranc¢a pessoal,
assumir responsabilidades, vencer o medo de se equivocar e autogestao da
prépria vida.

Realizar um resumo da sesséo e orientar para a sessdo seguinte
Clarificar a realiza¢édo da imagina¢&o guiada acerca da atividade prazerosa,
uma vez que a sesséo é grupal e as atividades diferem entre o publico.

42 SessAo Ponderar o “registo diario de agbes”, pois muitas pessoas ndo tém capacidade
cognitiva nem tempo para se dedicar a este tipo de atividade. Acaba por ser
mais util discutir as agdes nas sessfes seguintes do que incentivar o uso de
uma técnica que, habitualmente, ndo é depois transposta para a pratica pelos
participantes.

Diferenciar autocontrolo e coping. Apesar das estratégias de coping eficazes
potenciarem o autocontrolo, a primeira atividade sugerida da resposta direta
ao foco "Coping" e ndo "Autocontrolo”.

58 Sessi0 Relacionar "perce¢éo do controlo emocional” com "Autoconhecimento”, ou
com "Consciencializacao", uma vez que o foco "Autocontrolo” € de um
dominio muito comportamental, pelo que a intervengéo deve ir, igualmente,
nesse sentido.

Clarificar o que se entende por "uso da percecao durante 10 minutos".
Adequar atividades mais centradas para o foco “Socializagdo”

Clarificar se as "5 experiéncias positivas" se inserem no dominio da “relagdo
com o outro”

62 Sessdo | Melhorar relagdes negativas baseia-se nos principios da gestéo de conflitos, e
ndo na promoc¢éao da socializagao.

A prética de atos de bondade, por exemplo, ndo tem que ter relacéo direta
com a socializacdo (uma pessoa pode praticar um ato de bondade sem que,
para tal, tenha que recorrer ao comportamento interativo).
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Ensinar sobre formas de resolver problemas da resposta ao foco "coping” e
nao "autoeficacia". A autoeficacia é a percecao de que se é competente na
forma como se age (incluindo, por exemplo, na resolucdo de problemas).

Dar o exemplo de Stephen Hawking pode néo ser positivo. Tentar mostrar as
pessoas que existem outras pessoas que tém problemas igualmente graves
(ou até mais graves) e que conseguiram resolvé-los bem, pode ser

73 SessAo considerado uma desvalorizacdo dos problemas apresentados por elas.
"Promover o registo sobre um acontecimento traumatico ou adversidade"
pode ser importante para promover a autoeficacia, mas s6 o é se, de seguida,
o dinamizador questionar os participantes sobre como agiram para fazer face
a esse acontecimento e tentarem discutir os aspetos positivos da solucéo
adotada. Dessa forma, a pessoa vai ser capaz de perceber a funcionalidade
(e até mesmo mais-valia) das técnicas que usa para fazer face aos
problemas.

82 Sessdo | Sem sugestdes

Repensar algumas atividades sugeridas e a sua relagdo com os focos aos
guais se pretende que estas deem resposta, ja que parece haver algumas
incongruéncias a este nivel.

Analisar se os contelidos de algumas sessdes nao sdo em demasia para a
duracao das mesmas (é melhor fazer menos atividades, mas que deem mais
tempo aos participantes para se expressarem, do que circunscreve-los a um
processo moroso no qual pouco tempo resta para 0 mais importante: a

PESM-+ no discussao).

HEE Seguir os 6 fatores do Modelo Multifatorial de SM+ ao invés dos Focos CIPE.

Falta incluir intervengbdes que vao de encontro a “Atitude Pré-social”:
implicagdo dos demais, sensibilidade social, empoderamento e capacidade de
aceitacdo dos outros.

Faltam aspetos de autoatualizacéo e de potenciacéo das relagdes pessoais
(intimas, com amigos, etc.)

Verificar resultados obtidos no QSM+ quanto a eficacia do PESM+

Ponderar a realizacao de trabalho entre sessdes para avaliar a evolugao.

QUADRO 17: Sugestbes dadas na 22 Ronda

6.2 Discussao dos Resultados

Apos ter sido apresentada a analise dos resultados obtidos, ira ser efetuada

a sua discusséo individualmente, por cada uma das rondas do estudo e-Delphi.
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6.2.1 Discussao da 12 Ronda

Caracterizacdo do Painel de Peritos

O PESM+ foi proposto por um enfermeiro especialista em saltde mental e
psiquiatria, com o objetivo de ser replicado por profissionais da mesma area em
contexto de psicoeducacdo em salde mental positiva.

A observacao dos resultados obtidos na caracterizacdo do painel de peritos
permitiu demonstrar uma maior formacao profissional ao nivel de especialidade
(52,3%), seguindo-se a formagdo em mestrado (38,1%) e doutoramento (9,6%).

Ao nivel da experiéncia profissional na area da salude mental e psiquiatria,
gquase metade dos peritos tém uma experiéncia de 3 a 5 anos (42,8%), 28,6% dos
peritos tém experiéncia de 6 a 10 anos e 28,6% mais de 11 anos.

Relativamente a area de atuacdo profissional, a distribuicdo € bastante
equitativa, com 19% a exercer funcbes nos Cuidados de Saude Primarios, 28,6%
em Cuidados de Saude Hospitalar/Internamento, 38,1% ligados ao Ensino
Académico e 14,3% em outros locais, nomeadamente em servicos de intervengao
nos comportamentos aditivos e nas dependéncias.

A variedade existente na caracterizacdo do painel de peritos é bastante
pertinente, uma vez que possibilita a obtencdo de sugestdes e criticas com
diferentes visdes de acordo com as diversas areas de experiéncia profissional,

contribuindo desta forma para o enriquecimento dos resultados finais.

Discussdo das sugestdes dadas na 12 Ronda quanto a estrutura do
PESM+

Para facilitar a analise das questbes da 12 Ronda, esta apresentada no
quadro 18 cada discussao (em sombreado ‘azul’) precedida da respetiva sugestao

(com o tipo de letra ‘italico’:
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Discusséo das questdes da 12 Ronda Delphi

Sugestdes acerca da associacdo dos fatores de SM+ a focos CIPE

Sugestéo

Ordenar focos pela mesma sequéncia dos fatores de SM+

Discusséo

A ordem sequencial dos focos do PESM+ foi uma escolha pessoal, uma vez
gue a pesquisa bibliografica ndao demonstra uma ordem predefinida para
serem aplicados os conceitos. O que importa referir é a existéncia de uma 12
sessdo de esclarecimento acerca do tema, com a avaliacio da SM+,
seguindo-se a avaliacdo das forcas pessoais e uma (ltima sessdo de
avaliacdo da SM+.

Sugestéo

Incluir focos adicionais (ver quadro 15)

Discusséo

A néo inclusédo de outros focos para o PESM+ prende-se pelo facto de cada
um corresponder a uma sessao de psicoeducacédo, pelo que foi tomada a
decisdo de incluir focos de caracter mais “abrangente”, como a autoestima e
autoeficacia, de modo a poder facilitar a compreensdo do grupo ao qual o
PESM+ sera aplicado, assim como incluir um maior nimero de procedimentos
por sessao/foco. Uma sugestao visou substituir o foco “relacionamentos” por
“socializagao”, tendo sido aceite e modificado o nome da sesséo/foco para a
22 Ronda.

Sugestdes acerca das sess6es do PESM+

Sugestao

Colocar ‘autoestima’ como primeira area ser trabalhada

Discusséao

A néo colocagao da ‘autoestima’ como primeira area a ser trabalhada prende-
se pela escolha pessoal acima referida, pelo que podera ser tomada em conta
numa posterior reavaliacdo do PESM+ pos aplicagédo pratica.

Sugestéo

Agregar sessdes 7 e 8 no sentido de economizar tempo

Discusséo

O facto de ndo se unir as sessdes 7 e 8 esta relacionado com a duracdo da
sessdo 7. Se ambas forem unidas, excedera o tempo inicialmente proposto
por sessao.

Sugestédo

Reduzir ou aumentar o nimero de horas

Discusséao

Uma vez que dois peritos ndo relinem consenso quanto a duracdo de cada
sessdo, foi selecionada a duracdo de 60 minutos, pois € um ponto de
consenso entre os dois programas de psicoeducacdo em contexto escolar

analisados (Coelho, 2012; Loureiro et al, 2015).

Sugestao

Associar um questionario, no sentido de avaliar a vulnerabilidade mental do
grupo

Discusséo

A associacdo do questiondrio de vulnerabilidade mental poderd ser usada
para posteriores estudos cientificos na area da salde mental.

Sugestdes acerca da duracdo do PESM+

Sugestao

Incluir sessdo ‘0’ para o levantamento de necessidades e conhecimentos dos
destinatarios

Discusséao

E relevante avaliar o nivel de literacia em saide mental, pelo que
posteriormente podera ser efetuado um estudo cientifico relativo ao mesmo.
No entanto, numa fase inicial, o0 PESM+ terd apenas como objetivo avaliar o
desenvolvimento da SM+ do grupo em questéo.

Sugestéo

Ponderar um total de 10 sessfes para o PESM+, incluindo uma sesséo de
“Gestdo de Stress”.

Discusséao

O aumento das sess6es sO podera ser equacionado aquando da reavaliacao
do programa apds aplicabilidade pratica. A sessao “Gestdo de Stress” esta
contemplada na sessdo “Autocontrolo”, uma vez que a escolha do Foco
“Autocontrolo” é mais abrangente e pode simplificar a compreensao por parte
dos destinatarios.
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Sugestdes acerca da utilizacdo do QSM+ e outras alteracbes na avaliacao

Sugestdo | Avaliar o nivel de conhecimentos dos participantes e trabalhar as sessées em
funcédo das respostas obtidas

Discussédo | Uma vez que os procedimentos do programa estdo previamente
estabelecidos, ndao podera ser feita uma avaliacdo do nivel de conhecimento
do grupo e alterar consequentemente o contelido programatico das sessées
em funcao dos resultados obtidos.

Sugestdo | Promover uma reflexdo dos resultados obtidos

Discusséo | A reflexdo final ja esta associada a Ultima sessao.

Sugestdo | Reavaliar apés um certo periodo de tempo (meses)

Discussédo | A questdo do follow-up € pertinente para o PESM+, apesar de tal ndo ser
referenciado na andlise dos 6 programas na parte tedrica do trabalho. Uma
vez que o follow-up é necessario para a verificagdo da manutencdo dos
resultados obtidos (Sousa, 2012), podera ser efetuada uma sessao ‘extra’,
mas nao foi proposta para avaliacdo na 22 Ronda.

Sugestdo | Avaliar a autoestima e o autocontrolo

Discusséo | A avaliagdo da autoestima e do autocontrolo poderd ser efetuada
posteriormente em estudos cientificos dentro da area, através da correlagao
existente entre ambas e 0 QSM+.

Sugestdo | Aplicar um breve questionério de avaliacdo da sesséo

Discusséo | De acordo com o protocolo de formagdo do ACES Alto Ave (ndo publicado),
no final de cada formacdo deve ser feita a avaliagdo da mesma, ndo sendo
mencionado na estrutura do PESM+.

Outras sugestdes acerca da estrutura do PESM+

Sugestdo | Clarificar os conteddos a abordar em cada sesséo

Discusséao | Efetuado na 22 Ronda Delphi

Sugestdo | Especificar o grupo de professores (1°, 2° ou 3° ciclo)

Discusséo | Efetuada a alteracdo da implementacdo do PESM+ para docentes do 2° ciclo
do ensino bésico

Sugestdo | Alertar para o estigma nas criangas com necessidade educativas especiais

Discussédo | Nao esta contemplado nos objetivos do PESM+

Sugestdo | Validar em contexto clinico, no utente mental grave

Discusséo | Ap6s validagéo, podera ser replicado em contexto do utente mental grave e
proposto para estudo cientifico.

QUADRO 18: Discusséao das questdes da 12 Ronda Delphi

Resultados:
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Foram colocadas 5 questBes para que os peritos pudessem sugerir e
determinar qualitativamente a sua concordancia relativamente a estrutura
do PESM+. De uma forma geral, os peritos concordaram positivamente
com todas as questdes.

Todas as 17 sugestdes foram tidas em conta para a analise, tendo

algumas sido aceites e outras ndo, com a respetiva justificagao.
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6.2.2 Discussao da 22 Ronda

Para facilitar a analise dos procedimentos da 22 Ronda, o quadro 19

apresenta o0 consenso elevado (sombreado a ‘verde’), o consenso moderado

(sombreado a ‘amarelo’) e a discussdo (sombreada a ‘azul’) precedida da respetiva

sugestao (com o tipo de letra ‘italico’):

Discusséo dos procedimentos da 22 Ronda Delphi

12 Sessao

6 Procedimentos com 94,7% a 99%

2 Procedimentos com 89,5%

Sugestbes | Esclarecer a fungdo do ‘Diario Epopeia’
Apesar de nao estar bem explicito no 2° questionario, o ‘Diario Epopeia’
. ~ funciona como auxiliar ao trabalho de casa que ira ser proposto ao grupo,
Discusséo

assim como complemento de registo as atividades que serdo apresentadas
durante a sessdo.

22 Sessao

9 Procedimentos com 94,7% a 99%

1 Procedimento com 89,5%

Sugestdes

Fornecer trabalho de casa entre sessdes

Discusséao

O ultimo procedimento que aponta para o incentivo a pratica semanal de
cada uma das 5 Forcas Pessoais diz respeito ao trabalho de casa.
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32 Sessao

2 Procedimentos com 94,7% a 99%

3 Procedimentos com 89,5%

Sugestbes

1- Clarificar “autonomia em satde mental” e incluir foco “comportamento
assertivo” para dar resposta ao procedimento que aborda as caracteristicas
de um comportamento assertivo;

2- Diferenciar itens que se podem confundir com a resolugéo de problemas

3- Realizar resumo da sessao anterior

Discusséao

1- A escolha do Foco ‘Autonomia’ pretende, como ja foi referido, ser mais
abrangente, no sentido de contemplar um maior nimero de procedimentos,
neste caso concreto - a assertividade e a capacidade para a pessoa delinear
objetivos de vida positivos de forma independente e de acordo com as suas
caracteristicas.

2- O delinear de objetivos foi incluido nesta sesséo pela sua importancia em
dotar a pessoa de habilidades autbnomas em estabelecer metas
concretizaveis. A resolugéo de problemas foi proposta para a ‘Autoeficacia’.

3- Nao foi incluido o procedimento ‘Resumo da sessdo anterior’ por um erro
na construcéo do 2° questionario. Esse procedimento sera contemplado na
32 Sesséo.

42 Sessao

11 Procedimentos com 94,7% a 99%

2 Procedimentos com 78,9% a 89,5%

1- Clarificar a realiza¢do da imaginacao guiada

Sugestdes
2- Ponderar registo diario de acdes por falta de capacidade cognitiva.
1- A realizacdo da imaginacao guiada refere-se a uma breve atividade que
motivara o grupo, na qual cada participante seleciona uma memaria pessoal
prazerosa e imagina-a da maneira mais positiva possivel, funcionando como
um aliciante para a sua realizacdo no dia-a-dia (Akhtar, 2012).

Discusséo

2- Dado que publico-alvo sao professores, e aplicavel a outras realidades
semelhantes, tera de existir capacidade cognitiva, uma vez que o registo de
acOes constitui um complemento eficaz e essencial (Baptista, 2013;
Seligman, 2012; Vieira, 2014).
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52 Sessao

9 Procedimentos com 94,7% a 99%

4 Procedimentos com 73,7% a 89,5%

Sugestdes

1- A primeira atividade déa resposta ao foco “Coping” e ndo ao “Autocontrolo”
2- Relacionar “percecdo do controlo emocional” com “autoconhecimento”

3- Clarificar o “uso da perce¢éo durante 10 minutos”

Discusséao

1- A inclusao do foco ‘Coping’ foi propositadamente incluida no foco
‘Autocontrolo’, pelas mesmas razées ja apresentadas.

2- A percecéo do controlo emocional foi incluida nesta sessdo, uma vez que
Williams e Penman (2015) explicam nos seus estudos que a percecédo € uma
forma de controlar o piloto-automéatico, responséavel pela manifestacéo de
emocdes mais perturbadoras.

3- Varios autores defendem a importancia do uso dos 5 sentidos (percecao)
durante pelo menos 10 minutos ao dia, como forma de garantir a
tranquilizacdo e autocontrolo (Baptista, 2013; Vieira, 2014; Williams &
Penman, 2015).

62 Sessao

9 Procedimentos com 94,4% a 99%

4 Procedimentos com 73,7% a 89,5%

Sugestdes

1- Adequar atividades mais centradas para o foco “Socializagdo”
2- Clarificar as “56 experiéncias positivas”

3- Melhorar relagbes negativas esta inserido no foco “gestdo de conflitos” e
nédo na “socializagdo”

4- Equacionar a prética de atos de bondade com o foco “socializagdo”

Discusséo

1- Todas as atividades que se referem a importancia dos relacionamentos
positivos, bem como da socializagédo, foram associadas com o objetivo de
abordar tudo numa s6 sessao. Esta sessao pretende dar resposta a dois

fatores de SM+: Atitude Pré-social e Habilidades de Relagcéo Interpessoal.

2- Segundo Akhtar (2012), a partilha de 5 experiéncias positivas com outra

pessoa fortalece a relagéo entre ambas as partes. Por cada atitude negativa
gue se tenha com o outro, deverdo ser realizadas 5 atitudes/experiéncias em
conjunto e assim contribuir para a constru¢éo de um relacionamento positivo.

3- A associagao de focos esta explicada no ponto 1. A ‘gestdo de conflitos’
entre partes é fundamental para a construcdo de um relacionamento sélido
(Tierno, 2015).

4- A ‘pratica de atos de bondade’ diz respeito ao altruismo, ou atitude proé-
social que é necessaria na construcéo de relacdes saudaveis (Tierno 2015;
Vieira, 2014)
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72 Sessao

6 Procedimentos com 94,7% a 99%

5 Procedimentos com 89,5%

Sugestdes

1- Resolver problemas da resposta ao foco “coping” e ndo a “autoeficacia”

2- Ponderar dar o exemplo de Stephen Hawking, podendo ser considerado
uma desvalorizacdo do problema

3- Discutir em grupo o “registo de um acontecimento traumatico ou
adversidade”

Discusséao

1- Como referido por um perito na avaliagdo do PESM+, a ‘Autoeficacia’ € um
conceito novo e a sua designacao ndo estd bem esclarecida na CIPE,
referindo-se ao mesmo como “crenga” (CIE, 2015). No regulamento das
competéncias do EESM é referido como a crenga em ter sucesso através da
maestria, resolucao de problemas e persuaséo social. Queirds (2014) e
Tierno (2015) abordam a eficacia como forma de proporcionar um sentido
mais pleno de vida e de resolver eficazmente os problemas.

2- Dar exemplos de pessoas que ultrapassaram os problemas através da
resiliéncia é sugerido por diversos autores, uma vez que é capaz de
proporcionar esperanca a quem possa ter problemas semelhantes e/ou
menos graves (Akhtar, 2012). No entanto, este procedimento podera ser
eliminado do programa, apés discussdo com o grupo e analise do feedback
relativo ao mesmo.

3- O ‘Registo de um acontecimento traumatico’ € proposto para trabalho de
casa com o objetivo de organizar o pensamento, aperfeicoar o
autoconhecimento e verificar novas formas de ultrapassar o acontecimento
(Queirés, 2014)

82 Sessao
3 Procedimentos com 99%
Sugestdes | Sem sugestdes
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PESM+ no ambito geral

Sugestédo Repensar atividades sugeridas e sua associacao aos respetivos focos
Devido a alguma dissonéncia entre as atividades sugeridas e a associacao

Discusséo | aos focos CIPE propostos pelos peitos, sera alterada a estrutura do PESM+,
sendo apresentada na conclusao do presente trabalho.

Sugestdo | Analisar a quantidade de contelddos a abordar com a duracdo das sessfes
Existe, de facto, uma disparidade no nimero de contetidos abordados em

Discusséo | cada sessdo, sendo desta forma necessaria a aplicagao na pratica do
mesmo para a verificagdo e analise da sua duracéo.

Sugestdo | Seguir os 6 fatores do Modelo Multifatorial de SM+, ao invés dos Focos
Sequir os 6 fatores poderia constituir uma mais-valia para a diminui¢cdo de
sugestdes relativamente & estrutura apresentada. A escolha da associa¢do

Discusséo | de focos pretendeu orientar e facilitar a aplicabilidade do PESM+ por
enfermeiros especialistas, no sentido de tornar o PESM+ mais caracteristico
e direcionado para a pratica da enfermagem.

Sugestédo Incluir atividades que vao de encontro ao fator “Atitude pré-social”

As atividades ‘Pratica de um ato de bondade diariamente’ e a ‘Descrever as
caracteristicas na construgdo de bons relacionamentos’ (empatia, altruismo,

Discusséo | perdao e escuta ativa) pretendem ir de encontro ao fator ‘Atitude Pré-social’.
A verificagéo dos resultados obtidos apés a aplicagdo do QSM+ na ultima
sessdo ird permitir inferir a eficacia destas estratégias apresentadas.

Sugestao Faltam aspetos de potenciacédo das relagfes intimas
As atividades ‘5 experiéncias positivas’, ‘5 coisas que estimo no/na’ tém o

Discusséo | objetivo, de acordo com a pesquisa bibliografica, de melhorar e potenciarem
as relacdes entre duas pessoas.

Sugestdo | Verificar resultados obtidos quanto a eficacia do PESM+

. ~ SO possivel apés verificagcdo dos resultados obtidos aquando da avaliagao na

Discusséo | .. ~ .

Ultima sesséo através do QSM+.

Sugestdo | Avaliar a evolucdo entre sessdes
De forma a verificar a evolucdo da SM+ foi apenas estipulada que se

Discusséo | procedesse a sua avaliagéo na primeira e Ultima sessao, de modo a obter 2

conjuntos de dados para facilitar a sua comparacéo.

QUADRO 19: Discusséao dos procedimentos da 22 Ronda Delphi
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Resumo dos resultados:

De um total de 76 procedimentos propostos para avaliacdo, 55 obtiveram
um consenso positivo elevado e 21 um consenso positivo moderado,
tendo sido atingido o objetivo pessoal, proposto neste trabalho, de validar
um programa de SM+.

N&o existiu grau de consenso “perfeito”, uma vez que nao houve 100%
de respostas “Concordo totalmente” para qualquer procedimento.

Todas as 24 sugestfes foram tidas em conta para andlise, tendo algumas

sido aceites e outras ndo, com a respetiva justificacéo.

Trabalhos realizados no ambito do Mestrado:

Durante a concecédo do presente trabalho, a revisdo bibliografica do PESM+

foi posta em prética, contribuindo para o desenvolvimento de A¢bes de Formacao,

Workshops e um Péster no ambito da Saude Mental Positiva:
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Acado de Formacéao ‘A Caixa de Pandora’ para profissionais de saude no
Centro de Saude de Fafe a 2/10/2015;

Acao de Formacao ‘A Caravela da Autoestima’ para beneficiarios de acao
social no Centro de Saude de Fafe a 15/12/2015;

Workshop de Salde Mental Positiva no ambito do Encontro Nacional de
Estudantes de Enfermagem 2016, sob a orientacdo dos professores:
Carlos Sequeira e José Carlos Carvalho;

Pdster cientifico ‘Epopeia - Em busca da Saude Mental Positiva’ no
ambito do Il Simpésio Internacional da Escola Superior de Saude do
Porto, sob orientagdo do professor José Carlos Carvalho (ANEXO V),

com a atribuicdo de uma mengao honrosa.
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CONCLUSOES

A ideia de conceber um programa de Saulde Mental Positiva surgiu no
ambito da dissertacdo de mestrado em enfermagem de sadde mental com o intuito
de explorar e alargar o conhecimento e desenvolver as competéncias do enfermeiro
especialista. Volvidos meses de pesquisa bibliografica, foi levantada uma variedade
de técnicas e procedimentos, tendo sido agrupadas e selecionadas as mais citadas
e com maior cariz de relevancia de acordo com o Modelo Multifatorial de SM+ de
Teresa Lluch. Ap6s uma reflexdo pessoal, chegou-se ao Programa ‘Epopeia’, como
forma de galvanizar a importancia da saide mental positiva como meio promotor
para um melhor bem-estar. A ideia foi proposta para validacdo, através de um
estudo e-Delphi em duas rondas a um grupo de peritos, tendo sido atingido o
objetivo de se criar uma ‘rota inédita a ser percorrida pelo enfermeiro rumo a

promocao da saude mental’.

A utilizacdo de um estudo e-Delphi constitui uma mais-valia para o trabalho,
facilitando o envio dos questionarios e a sele¢do do grupo de peritos. Dos 23
peritos selecionados, obteve-se uma taxa de participagdo excelente, na medida em
que 21 responderam a 12 Ronda e 19 a 22 Ronda. Importa referir o reenvio de uma
segunda mensagem para incentivar a continuidade da participagdo no estudo da 12
para a 22 ronda. Dado que sao necessarios cerca de 20 peritos para permitir
conclusdes eficazes num estudo Delphi, esta meta foi atingida sem grande
dificuldade. N&o houve necessidade de recorrer a uma 3° Ronda, uma vez que foi
obtido consenso positivo em todos os procedimentos e as altera¢des estruturais do
PESM+ tidas em conta nao interferem com a esséncia aprovada pela maioria dos
peritos.

A introducéo de dados qualitativos num estudo quantitativo teve a vantagem
de proporcionar resultados de diferente natureza e a desvantagem de requerer uma
maior quantidade de tempo para a interpretacdo dos resultados, dado o tempo
limite para a entrega do trabalho final. A metodologia quantitativa permitiu objetivar
0 consenso acerca dos procedimentos, tendo sido obtido um consenso positivo com
o valor minimo de 73,7% e o maximo de 99%. A metodologia qualitativa permitiu

triangular opinides de peritos de diferentes &reas de atuacao, interpretando os seus
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pontos de vista para chegar a conclusGes mais profundas e ricas, orientadas para o
processo do PESM+.

Com o objetivo de tornar o programa com uma identidade voltada para a
area da enfermagem, foi feita a escolha pessoal de associar aos fatores de SM+,
focos CIPE. Por existirem sugestbes divergentes quanto a utilizacdo dos focos
CIPE de acordo com os diversos procedimentos, concluiu-se que esta associacao
podera ndo ser vidvel. Em alternativa, poder-se-do0 manter os fatores do modelo

multifatorial como os temas que compdem a estrutura do PESM+.

Como em todos os estudos relacionados com a saude, a eficacia do PESM+
s6 podera ser comprovada apés a sua aplicabilidade pratica. Este trabalho serviu
de ensaio para realizar uma revisdo de bibliografia acerca do tema e elaborar
estruturalmente um programa que pretende dar resposta a concecao de projetos de
intervengcdo de enfermagem no setor da saude mental positiva. Pretende-se
futuramente realizar estudos cientificos que comprovem a eficiéncia e pertinéncia
do PESM+ na comunidade, bem como propor modificacdes no seu conteudo, a

favor de uma promocéo da satde mental positiva.

Apos reflexao critica e andlise final, a ‘Epopeia’ consiste:
A ‘EPOPEIA’

Rota Alcancar a Saude Mental Positiva ao fim de 2 meses

8 Sessdes com a duracédo de 1h cada de promogéo:
Satisfacdo Pessoal
Atitude Pro-Social

Navegacao Autocontrolo
Autonomia
Resolucdo de Problemas e Realizagéo Pessoal
Habilidades de Relacao Interpessoal

Tripulaciao Professores do 3° Ciclo do ensino basico

Instrumento Questionario de Saude Mental Positiva

Desenvolver habilidades
Lidar com eventos da vida
Designio da Trabalhar de forma produtiva e com satisfacéo
Viagem Viver com alegria e felicidade
Relacionar-se saudavelmente
Ter um sentido de vida

Nova Viagem Sessao de follow-up 3 meses apds o fim do programa
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ANEXO | — Avaliacéo das 24 Forcas Pessoais
(Akhtar, 2012; Seligman, 2012)

SABEDORIA E CONHECIMENTO

Forcas cognitivas que implicam a aquisi¢do e o uso do conhecimento

Curiosidade/Interesse
Procura da novidade e abertura a experiéncia

“Estou sempre curioso em relagdo ao mundo”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

Nao tem muito a
ver comigo

Nao tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Fico entediado facilme

nte”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

Né&o tem nada a

: Tem a ver comigo Neutro - -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

Gosto pela Aprendizagem
Dominar novas capacidades e temas do conhecimento

“Fico empolgado quando prendo uma coisa nova”

Tem tudo a ver Tem a ver comido Neutro N&o tem muito a N&o tem nada a
comigo 9 ver comigo Ver comigo
5 4 3 2 1

“Nunca me desvio do meu caminho para visitar um museu’

3

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

Néao tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro - -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

Julgamento e abertura de espirito
Refletir sobre as coisas e analisd-las sob todas as perspetivas, sem tirar conclusdes precipitadas

“Quando o assunto exige, posso ser um pensador altamente racional”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Tendo a fazer julgamentos apressados”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro . -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Criatividade

Originalidade e esperteza

“Gosto de pensar em maneiras novas de fazer as coisas”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“A maioria dos meus amigos é mais imaginativa do que eu’

U

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

Nao tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro . -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
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Inteligéncia Emocional
Estar ciente dos motivos e sentimentos dos outros e do proprio, saber o que fazer para encaixar em
diferentes situacfes sociais, saber o que move as pessoas

“Qualquer que seja a situacao social, sinto-me a vontade.”

Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro . :
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1
“Nao tenho muita facilidade para perceber o que os outros estao a sentir”

Tem tudo a ver

Nao tem muito a

Nao tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro . :
comigo ver comigo Ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL.:
Perspetiva

Ser capaz de dar bons conselhos aos outros e ter formas de ver o mundo com outros olhos

“Consigo sempre olhar as coisas e ver o panorama geral”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4 3

2

1

“As pessoas raramente me vém pedir conselhos”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

) Tem a ver comigo Neutro - ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

CORAGEM

Forcas emocionais que implicam o exercicio da vontade de concretizar objetivos

Bravura

Defender o certo, ndo temer a ameaca e o desafio, agir por convicgdo

“Tenho frequentemente assumido posturas pessoais que enfrentam forte oposicao”

Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro ) ;
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1

“A dor e o desapontamento frequentemente desanimam-me.

Tem tudo a ver

Nao tem muito a

Nao tem nada a

: Tem a ver comigo Neutro . ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Perseveranca

Acabar o que se comega, ter gosto em

completar tarefas

“Termino sempre o que comego”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

) Tem a ver comigo Neutro . ;
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1
“Distraio-me sempre quando trabalho”

Tem tudo a ver

Nao tem muito a

Nao tem nada a

: Tem a ver comigo Neutro . )
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
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Honestidade
Dizer a verdade, assumir responsabilidade pelos sentimentos e atos

“Cumpro sempre as promessas que fago”

Tem tudo a ver . Nao tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro - :
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1

1

‘Os meus amigos nunca dizem que sou pratico ou honesto”

Tem tudo a ver . Nao tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro - :
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

HUMANIDADE

Forcas interpessoais que implicam cuidar e ser amigo dos outros

Bondade
Fazer favores e boas acdes pelos outros, ajudando-os e cuidando deles

“Ajudei voluntariamente um vizinho no més passado”

Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
: Tem a ver comigo Neutro - -
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1

“Raramente me interesso pela sorte dos outros tanto quanto pela minha”

Tem tudo a ver Tem a ver comido Neutro N&o tem muito a N&o tem nada a
comigo 9 ver comigo Ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL.:
Amor

Capacidade para amar e ser amado

“Tenho pessoas na minha vida que se importam tanto com os meus sentimentos e bem-estar
quanto com os delas proprias.”

Tem tudo a ver . Nao tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro . -
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1

“Tenho dificuldade em aceitar o amor que me oferecem”

Tem tudo a ver . Nao tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro . :
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

JUSTICA
Forgas civicas subjacentes a uma vida comunitaria saudavel

Espirito de Equipa
Trabalhar como membro de um grupo, ser leal e fazer sua quota-parte

“Trabalho melhor quando fago parte de um grupo”

Tem tudo a ver . N&o tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro - :
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1

“Hesito em sacrificar meus interesses em beneficio dos grupos de que participo.”

Tem tudo a ver . N&o tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro . -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
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Equidade

Tratar todos da mesma maneira, ndo deixando que os sentimentos influenciem as decisées

“Trato todas as pessoas da mesma forma, independentemente de quem possam ser”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Se eu gosto de uma pessoa,

tenho dificuldade em trata-la com imparcialidade”

Tem tudo a ver

Tem a ver comigo

Neutro

Nao tem muito a

Nao tem nada a

Encorajar um grupo a fazer as coisas, mantendo boas relacées

comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Lideranca

“Consigo fazer sempre com que as pessoas trabalhem juntas sem precisar insistir com elas”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Nao me saio muito bem planeando atividades de grupo”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

) Tem a ver comigo Neutro - ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

TEMPERANCA
Forcas que protegem contra o excesso

Autocontrolo

Regular o que sente e faz, controlando apetites e emogbes

“Controlo as minhas emogées.”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Raramente consigo manter uma dieta”

Tem tudo a ver

Nao tem muito a

Nao tem nada a

) Tem a ver comigo Neutro ) ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL.:
Prudéncia

Ter cuidado com as escolhas que faz, sem correr riscos hem arrependimentos

“Evito atividades fisicamente perigosas”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

Nao tem muito a
ver comigo

Nao tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“As vezes escolho mal as amizades e os relacionamentos”

Tem tudo a ver

Nao tem muito a

Nao tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro . .
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL.:
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Humildade
Deixar que os proprios feitos falem por eles, ndo se considerar mais especial

“Quando as pessoas me elogiam, mudo de assunto”

Tem tudo a ver . Nao tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro - :
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1

“Falo com frequéncia sobre as minhas realizagées.”

Tem tudo a ver . N&o tem muito a Nao tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro - :
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

TRANSCENDENCIA

Forcgas que forjam ligagdes ao universo e dao sentido a vida

Valorizac&o da Beleza
Repara na beleza e exceléncia da vida, desde a arte a vida quotidiana
“No més passado, emocionei-me com a exceléncia da musica, da arte, de um filme, de um
desporto, da ciéncia ou da matematica.”
Tem tudo a ver Tem a ver comido Neutro N&o tem muito a N&o tem nada a
comigo 9 ver comigo Ver comigo
5 4 3 2 1
“Nao criei nada de belo no ano passado”
Tem tudp aver Tem a ver comigo Neutro N&o tem muito a N&o tem nada a
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Gratidao
Reconhecer as coisas boas que acontecem e estar grato por elas
“Agradego sempre, mesmo pelas coisas menores”
Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro . -
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1
“Raramente penso nas dadivas que recebo”
Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro . -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Esperanca
Esperar o melhor do futuro e trabalhar para o conseguir com otimismo
“Vejo sempre o lado bom das coisas.”
Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro - -
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1
“Raramente planeio com cuidado o que vou fazer”
Tem tudo a ver . N&o tem muito a N&o tem nada a
. Tem a ver comigo Neutro ) -
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL.:

111



Religiosidade e Espiritualidade
Ter crencgas coerentes acerca do significado e propdsito do universo, ter crencas sobre o sentido da
vida que moldam a conduta e proporcionam conforto

“A minha vida tem um firme propésito”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Nao tenho uma vocagao espiritual na vida”

Tem tudo a ver

Tem a ver comigo

Neutro

Nao tem muito a

Nao tem nada a

comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Perdao

Perdoar quem nos fez mal, aceitar as falhas dos outros, dar 22 oportunidade, ndo ser vingativo

“Acredito que o que passou, ja passou”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Procuro sempre o empate ou o ajuste de contas”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

) Tem a ver comigo Neutro - ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:

Sentido de Humor

Gostar de rir e fazer piadas e fazer os outros sorrir

“Sempre que posso, misturo trabalho e prazer”

Tem tudo a ver

Nao tem muito a

Nao tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro . ;
comigo ver comigo ver comigo
5 4 3 2 1
“Raramente digo coisas engracadas”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

. Tem a ver comigo Neutro ) ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
Entusiasmo

Encarar a vida com excitacdo e energia. Ndo fazer coisas a meio gas

“Atiro-me a tudo o que fago.”

Tem tudo a ver
comigo

Tem a ver comigo

Neutro

N&o tem muito a
ver comigo

N&o tem nada a
ver comigo

5

4

3

2

1

“Ab

orrego-me um bocado.”

Tem tudo a ver

N&o tem muito a

N&o tem nada a

: Tem a ver comigo Neutro . ;
comigo ver comigo ver comigo
1 2 3 4 5
TOTAL:
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ANEXO Il — Questionéario de Saude Mental Positiva

(Sequeira et al. 2014)

Este questionario contém uma série de afirmacdes, sobre a sua forma de pensar, sentir e agir que sao
mais ou menos frequentes em cada um. Para responder, leia cada frase e responda de acordo com a
frequéncia que melhor caracteriza o seu caso, de acordo com as seguintes possibilidades de resposta:

Sempre l\_la_ Algum | Raram
N.° Questdes ou Maioria as ente ou
quase das
sempre Vezes vezes nunca
1 Para mim, é dificil aceitar os outros quando tem atitudes diferentes
das minhas
2 Os problemas boqueiam-me facilmente
3 Para mim é dificil escutar os problemas das pessoas
4 Gosto de mim como sou
5 Sou capaz de controlar-me quando tenho emogdes negativas
6 Sinto-me capaz de explodir
7 Para mim a vida é aborrecida e monétona
8 Para mim ¢é dificil dar apoio emocional
9 Tenho dificuldades em estabelece relag8es interpessoais
satisfatérias com algumas pessoas
10 | Preocupa-me muito 0 que as pessoas pensam de mim
1 Acredito que tenho muita capacidade para colocar-me no lugar dos
outros e compreender as suas respostas
12 | Vejo o0 meu futuro com pessimismo
13 As opinides dos outros influenciam-me muito na hora de tomar as
minhas decisfes
14 Considero-me uma pessoa menos importante do que as outras
pessoas que me rodeiam
15 | Sou capaz de tomar as decisdes por mim mesmo
16 Procuro retirar os aspetos positivos das coisas “mas” que me
acontecem
17 | Procuro melhorar como pessoa
18 | Considero-me um (a) bom/boa conselheiro(a)
19 | Preocupa-me que as pessoas me critiquem
20 | Considero-me uma pessoa sociavel
21 | Sou capaz de controlar-me gquando tenho pensamentos negativos
29 Sou capaz de manter um_bom a_lutocontrolo nas situacées de
conflito que surgem na minha vida
23 | Penso que sou uma pessoa digna de confianca
24 | Para mim é dificil entender os sentimentos dos outros
25 | Penso nas necessidades dos outros
26 Na presenca de pr_ess_ﬁes desfavoraveis do exterior sou capaz de
manter 0 meu equilibrio pessoal,
27 | Quando surgem altera¢des na minha vida procura adaptar-me
28 | Perante um problema sou capaz de solicitar informacéo
29 As alterag8es que ocorrem habitualmente no meu quotidiano
estimulam-me
30 Tenho dificuldades em relacionar-me abertamente com os meus
professores/chefes
31 | Penso que sou um(a) inutil e que ndo sirvo para nada
32 | Procuro desenvolver e potenciar as minhas boas atitudes
33 | Tenho dificuldades em ter opinides pessoais
34 _Quando tenho que tomar decisdes importantes sinto-me muito
inseguro(a)
35 | Sou capaz de dizer ndo quando o quero dizer
36 | Quando tenho um problema procuro arranjar soluces possiveis
37 | Gosto de ajudar os outros
38 | Sinto-me insatisfeito(a) comigo mesmo(a)
39 | Sinto-me insatisfeito(a) com o meu aspeto fisico

O questionario esta cotado numa escala de Likert de 1 a 4 pontos, de acordo com as seguintes
possibilidades de resposta: sempre ou quase sempre (1 ponto), na maioria das vezes (2
pontos), algumas vezes (3 pontos), raramente ou nunca (4 pontos).
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ANEXO Ill - Questionario da 12 Ronda e-Delphi

No ambito do Mestrado de Enfermagem em Salde Mental e Psiquiatria, da Escola Superior
de Enfermagem do Porto, orientado pelo Prof. Doutor José Carlos Carvalho, encontra-se a
ser desenvolvido um programa de Saude Mental Positiva (SM+) pelo Enf® Rafael Leite, a
exercer fungdes na UCCFafeSaude.Com, do Centro de Saude de Fafe.

O presente Programa Promotor de Saude Mental Positiva baseia-se no Modelo Multifatorial
de Lluch (2008) e foi construido através de uma revisdo de literatura que contempla a
Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE), a Classificagédo das
Intervengdes de Enfermagem (NIC), artigos cientificos e literatura relacionada com a
Psicologia Positiva. A utilizagao da Psicologia Positiva prende-se pelo facto das suas
caracteristicas e premissas serem idénticas as da Saude Mental Positiva (Lluch, 2008).

A estrutura do programa consiste num conjunto de 8 sessdes que tém o objetivo de educar,
avaliar, e ensinar estratégias de promogao de Saude Mental Positiva. As sessdes serdo
efetuadas pelo enfermeiro especialista (EESM) em contexto de psicoeducacéo para a saude
a um grupo de professores do ensino basico. A escolha desta populacao prende-se pela
necessidade da implementacao de projetos de saude mental em contexto escolar dirigida a
toda a comunidade educativa (DGS, 2015).

Com o objetivo de validar o programa 'Epopeia’, pretende-se recorrer a um painel de peritos
na area da saude mental através de um estudo e-Delphi.

A 12 Ronda, contempla um conjunto de questdes de resposta aberta, permitindo a cada
perito tecer opinides/sugestoes relativamente a estrutura do programa em estudo. Esta
informacao ira ser utilizada, em conjunto com a revisao de literatura, para a formulagao de
um questiondrio que serd usado na 22 ronda (Hsu e Sandford, 2007)

Pretende-se que responda a este questiondrio se possivel até dia 17 de Abril, ficando
salvaguardado que todas as respostas sdo absolutamente confidenciais.

Grato pela colaboragéo e partilha de apreciagdes.
Com os melhores cumprimentos,

Rafael Leite

*Qbrigatorio
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Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 12 Ronda e-Delphi

Caracterizagao do Participante '

Area de Formacéo Profissional
' Especialidadade
' Mestrado

" Doutoramento

Experiéncia na area da Saude Mental *
' 3adanos
' 6a10anos

" Mais de 11 anos

Area de Atuacdo Profissional

() Cuidados de Saude Primarios

' Cuidados de Saude Hospitalar/Internamento

" Ensino Académico

' Qutra:

O Programa 'EPOPEIA' de SM+ '
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Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 12 Ronda e-Delphi

Definigdo dos fatores do Modelo Multifatorial de SM+

Fatores Definigdo

Autoconceito/Autoestima
F1: Satisfagdo Pessoal Satisfagdo com a vida pessoal
Perspetiva otimista de futuro

Predisposicdo ativa para o social/para a sociedade
F2: Atitude pré-social Atitude social altruista/Atitude de ajuda-apoio para com os outros

Aceitacdo dos outros e dos factos sociais diferentes

Capacidade para enfrentar o stresse/situagdes conflituosas
F3: Autocontrolo Equilibrio emocional/controlo emocional

Tolerdncia a frustrag2o, ansiedade e stresse

Capacidade para ter critérios proprios
. Independéncia

F4: Autonomia o ..
Autorregulag@o da propria conduta

Seguranga pessoal/Confianga em si mesmo

. Capacidade de anélise
F5: Resolugdo de . .
bl Realizacs Habilidade para tomar decistes
problemas e Reallzagao Flexibilidade/capacidade para adaptar-se as mudangas

Pessoal . . . i
Atitude de crescimento e desenvolvimento pessoal continuo
Habilidade para estabelecer relagbes interpessoais
F&6: Habilidades de Empatia/capacidade para entender os sentimentos dos outros
Relagio Interpessoal Habilidade para dar apoio emocional

Habilidade para estabelecer e manter relagtes interpessoais intimas

Quadro 7: Definigdo dos fatores do Modelo Multifatorial de SM+ (Sequeira et al, 2014)

Conversao dos Fatores de SM+ em Focos CIPE (2015)

Fatores do Modelo

Multifatorial de S+ Focosda CIPE
Satisfagdo Pessoal
Atitude Pra-Social Autoconhecimento
Autocontrolo Autonomia
Autonomia Autoestima
Resolugdo de Problemas Autocontrolo
e Realizacdo Pessoal T
Habilidades de Relagdo I T T e
Interpessoal

Concorda com esta associa¢ao dos Fatores de SM+ com os
Focos CIPE apresentados? Que outros Focos sugere?
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Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 12 Ronda e-Delphi

Estrutura do Programa ‘EPOPEIA’ de SM+

Estrutura do PESM+

1. A Saude Mental Positiva
2. Autoconhecimento

3. Autonomia

e 4, Autoestima

5. Autocontrolo

6. Relacionamentos
7. Autoeficacia

8. Avaliacio

Educar para a SM+

= o . i +
Objetivos Gerais Avaliara SM

Promovera escrita, reflexdo e analise
Ensinar estratégias de promocgdo de SM+

Populacdo-alvo Docentes do Ensino Basico
Duraggo 8 Sessoes semanais de 1h (Coelho, 2012)
Avaliagdo QSM+ - versdo portuguesa (Sequeira & Carvalho, 2009)

Concorda com as Sessodes do programa? Que sugestoes
propoe?

Concorda com a Duragao do programa? Que sugestoes
propoe?

A Avaliacao sera efetuada na 12 e 82 sessao do programa
através do Questionario de SM+. Concorda com este
método? Que sugestdes propde?

Que outras sugestbes propde para a estrutura do Programa
'EPOPEIA' de SM+?
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ANEXO IV - Questionario da 22 Ronda e-Delphi

Nesta 22 ronda, sera avaliado o grau de concordancia dos peritos, através de uma Escala
de Likert de 5 pontos, relativamente aos procedimentos do Programa 'EPOPEIA' em cada
sessao da seguinte forma:

O grau de concordancia positiva servird como critério de inclusdo no programa (Passos et
al, 2013)

0 grau de concordancia negativa servird como critério de exclusédo do programa (Sousa et
al, 2005)

A nao obtencao de um grau de concordancia positivo nem negativo, sera passivel de ser
reavaliado numa ronda seguinte, até um maximo de 3 rondas adicionais (Hsu e Sandford,
2007).

O presente Programa Promotor de Saude Mental Positiva baseia-se no Modelo
Multifatorial de Lluch (2008) e foi construido através de uma revisdo de literatura que
contempla a Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE), a
Classificagdo das Intervengdes de Enfermagem (NIC), artigos cientificos, as opinides
sugeridas pelos peritos na 12 Ronda do e-Delphi e literatura relacionada com a Psicologia
Positiva. A utilizagao da Psicologia Positiva prende-se pelo facto das suas caracteristicas
e premissas serem idénticas as da Saude Mental Positiva (Lluch, 2008).

Pretende-se que responda a este questionario, ficando salvaguardado que todas as
respostas serdo absolutamente confidenciais.

Grato pela colaboragao e partilha de apreciagoes.
Com os melhores cumprimentos,

Rafael Leite

*Qbrigatoério

O Programa 'Epopeia’ de Saude Mental Positiva
(PESM+)

12 Sessao: A Saude Mental Positiva
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https://docs.google.com/forms/d/1gtvx51u9IzRHeq9E9X-Py2JlgIadIrp4b_R6VFr1u7M/edit

Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi
Procedimentos da Sessao *

1. Discordo 2. Discordo cosﬁ(r:\loar?io 4. Concordo 5. Concordo
Totalmente : ; : Totalmente
nem discordo

Informar sobre as

situagdes

negativas da vida O @) @) O O

e o sofrimento

emocional

Informar sobre a

importancia da

existéncia de um

modelo que visa

uma Saude @) @) O @) O
Positiva como

recurso para a

promocao do

bem-estar

Explicar os

aspetos que

contribuem para O @) O @) O
a promogao do

bem-estar

Informar sobre

vantagens na

adocdo de um @) @) @) @) O
modelo de saude
positiva

Informar sobre
sessdes que
constituem o
PESM+

Avaliar a saude
mental positiva
através da versao
portuguesa do
Questionario de
Saude Mental
Positiva (Sequeira
e Carvalho, 2009)
Distribuir um
diario 'Epopeia’
para o registo de
acoes

Realizar um
resumo da
sessio, focando @) O @) O @)
0s pontos mais

importantes

Sugestoes
Sugira alteragOes e sugestdes relativamente a sessdao em questao
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Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

22 Sessao: Autoconhecimento

Procedimentos da Sessao *

3. Nao
2. Discordo concordo 4. Concordo
nem discordo

5. Concordo
Totalmente

1. Discordo
Totalmente

Educar sobre a

importancia do

conhecimento

dos pontos O @) @) O O
fortes, limitagdes

e motivagoes de

cada pessoa

Informar acerca

da importancia de

quebrar rotinas e @) O O @) O
priorizar os

pontos fortes

Demonstrar

importancia do

conhecimento O @) O O O
das Forgas
Pessoais (1)
Ensinar acerca
dos sinais de mal-
estar a nivel
fisiolégico,
psicolégico e
social

Avaliar as Forgas
Pessoais e
registar O O O @) O
resultados no
‘Diario Epopeia’
Identificar as
pontuacdes com
maior score das
Forcas Pessoais
Solicitar o registo
das vantagens
que cada Forga O O O O O
traz para a vida

pessoal

Incentivar o relato

de experiéncias

em que as Forgas @) @) @) O O
Pessoais foram
uteis

Incentivar a
pratica semanal
de novas formas
de aplicar uma
das 5 Forcas
Pessoais
Realizar um
resumo da
sessdo, focando @) @) @) @) O
0s pontos mais

importantes
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Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

Sugestoes
Sugira alteragbes e sugestdes relativamente a sessdao em questao

(1) Segundo Seligman (2012) a avaliagédo das Forcas Pessoais e a forma de as utilizar na
obtencgao de experiéncias positivas favorecem o desenvolvimento positivo do ser humano.
As Forgas Pessoais estao agrupadas da seguinte forma: Sabedoria e Conhecimento;
Coragem; Humanidade; Justi¢ca; Temperancga e Transcendéncia.

32 Sessao: Autonomia

Procedimentos da Sessao *

3. Nao
2. Discordo concordo 4. Concordo
nem discordo

5. Concordo
Totalmente

1. Discordo
Totalmente

Educar sobre a
importancia da
promogao de
autonomia em
saude mental
Ensinar acerca
das
caracteristicas de
um
comportamento
assertivo (Grilo,
2010)

Incentivar a
delinear um
objetivo positivo
através do
modelo SMART
(2)

Solicitar a
enumeracao de
uma lista de
objetivos realistas
a atingir no 'Diario
Epopeia’

Solicitar o
preenchimento de
acordo com o
modelo SMART o
objetivo
assinalado

Sugestoes
Sugira alteragdes e sugestdes relativamente a sessdao em questao



Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

(2): Catalao e Penim (2013) aconselham a estabelecer objetivos positivos através do
Modelo SMART, que significa:

S - Especifico: definir objetivo com clareza, especificando melhor o que se pretende: “O
Qué? Onde? Com qué? Com quem?”

M - Mensuravel: estabelecer critérios de avaliagao do progresso rumo ao objetivo: “O que
tem de acontecer para conseguir alcangar o seu objetivo?”

A - Atingivel: formular um objetivo na melhor forma de ser atingivel: “Que agdes para se por
em pratica para se conseguir? Quais os caminhos que levam ao objetivo? Que recursos
podem ajudar a alcancar (pessoas, livros, organizagoes,...)?"

R - Realista: estabelecer um objetivo desafiador e realista, promovendo a motivagao: “O que
pode impedir de atingir o objetivo?”

T - Timing: definir prazos para a concretizagao do objetivo: “Quando?”

423 Sessao: Autoestima

Procedimentos da Sessao *

3. Nao
1. Discordo 2 Discordo concordo 4. Concordo 5. Concordo
Totalmente nem Totalmente
discordo

Educar sobre
importancia da
promoc¢ao da
autoestima

Informar sobre
beneficios da
autoestima

Informar sobre
desvantagens de
pensamentos de
fracasso/pessimistas
Informar sobre
desvantagens de um
otimismo exacerbado
Solicitar o registo de
uma lista com ‘3
Atividades
Prazerosas’ (Baptista,
2013)

Solicitar o registo de
‘3 Situagdes
Positivas’ (Baptista,
2013)

Solicitar a selegao de
uma atividade
prazerosa

Realizar imaginacao
guiada acerca da
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Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

atividade prazerosa

Encorajar a levar a

cabo diariamente

uma ou mais das ‘3 @) O
Atividades

Prazerosas’

Incentivar o registo

diario de ‘3 Situacoes @) @)
Positivas’

Incentivar o registo

de uma

Caracterizagao @) O
Positiva Pessoal
(Baptista, 2013)
Encorajar a leitura
dos aspetos
positivos
diariamente
Realizar um resumo
da sessao, focando
0s pontos mais
importantes

Sugestoes
Sugira alteragdes e sugestdes relativamente a sessdao em questao

52 Sessao: Autocontrolo

Procedimentos da Sessao *

1. Discordo

Totalmente 2. Discordo

Educar sobre
importancia do
autocontrolo na
capacidade da pessoa
em desenvolver
estratégias de coping e
na
tranquilizagdo/controlo
das emocgodes

Informar da
importancia do
controlo emocional
Explicar importancia
da percegédo no
controlo emocional
Ensinar a promover a
percecao através dos

3. Nao
concordo
nem
discordo

4. Concordo

5. Concordo
Totalmente



Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

cinco sentidos
(Goleman, 2010) @ © © © @

Encorajar o relato dos
sentimentos,
pensamentos e
sensacoes fisicas
Explicar importancia
do controlo emocional
na implementagao de
solugdes mais eficazes
Ensinar técnica de
controlo de impulsos:
Parar; Afastar; Agir
(Vieira, 2014)

Ensinar sobre a
importancia de
contemplar um @) O O @) O
momento agradavel
(Baptista, 2013)
Ensinar sobre a
importancia da
respiragdo como
técnica para

acalmar (Williams et
Penman, 2015)
Ensinar sobre
importancia de uma
caminhada durante 15
minutos pela

natureza (Williams et
Penman, 2015)
Incentivar o uso da
percecao durante 10 @) O O @) O
minutos por dia

Incentivar o registo de

pelo menos um

momento fotografico

ou videografico que @) O @) @) @)
promova a distragao
de pensamentos
impulsivos.

Realizar um resumo da
sessao, focando os
pontos mais
importantes

Sugestoes
Sugira alteracbes e sugestoes relativamente a sessdo em questao

62 Sessao: Socializagcao
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Educar sobre
importancia da
socializacao na
construcao de
relacionamentos
positivos
Ensinar sobre
desvantagens do
contacto com
pessoas
conflituosas, mal-
humoradas e
pessimistas
Descrever as
caracteristicas de
bons
relacionamentos
(Tierno, 2015)
Descrever
caracteristicas na
construcao de
bons
relacionamentos
Ensinar sobre
importancia do
sorriso e do riso
como forma de
estimular a
socializacao
Solicitar o envio
de uma
mensagem
positiva ou de
gratidao
Promover a
realizagdo de ‘5
Experiéncias
Positivas’ (Akhtar,
2012)

Promover a
melhoria da
relagdo com
alguém, através
da recordacgao
das suas
qualidades,
identificando ‘5
Coisas que
estimo no/na...’
(Akhtar, 2012)
Explicar a
vantagem de
chegar aum
acordo entre
ambas as partes,
de acordo com o
modelo ‘Ganho-
Ganhas’ (3)

Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

Procedimentos da Sessao *

1. Discordo
Totalmente

2. Discordo

3. Nao
concordo
nem discordo

4. Concordo

5. Concordo
Totalmente



Programa

Encorajar a

escrita de uma o
carta de perdao

(Tierno, 2015)

Encorajar a

pratica de um ato

de bondade g
diariamente
Encorajar a
promogao da
relacao através
da partilha de
uma atividade
agradavel
Realizar um
resumo da
sessao, focando O
0s pontos mais
importantes

Sugestoes

o

o

Sugira alteragdes e sugestdes relativamente a sessdo em questao

'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi

o

(3): 0 modelo ‘Ganho-Ganhas’ abre oportunidade para se compreender o ponto de vista
entre ambos, através da empatia. Adota-se o paradigma da criagdo em vez do da
competicdo, trazendo acordos mutuamente vantajosos e satisfatérios. (Tierno, 2015)

72 Sessao: Autoeficacia

Procedimentos da Sessao *

1. Discordo
Totalmente

Educar sobre a
importancia da
autoeficacia na
resolucao de
problemas
Explicar a
importancia da
autoeficacia
como forma de
adaptagdo a
situagdes
negativas ou
mudancgas
pessoais
Ensinar sobre
formas de

2. Discordo

3. Nao
concordo
nem discordo

4. Concordo

5. Concordo
Totalmente
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resolver
problemas
centradas nas
emocdes, na
fuga/distracao e
na procura de
solugdes (Akhtar,
2012)

Encorajar a
resolucao de 1
problema através
da aplicacao de
uma das 5 Forcas
Pessoais

Ensinar sobre
procedimentos da
Técnica de
Resolugao de
Problemas na
procura de
solucdes eficazes
para situagdes
problematicas ou
de stresse
(Loureiro, 2013)
Analisar a
importancia da
resiliéncia de
‘Stephen
Hawking' na
adaptagdo a sua
condicao e
desenvolver uma
conclusao acerca
do que se
aprendeu com a
sua experiéncia
Ensinar sobre
importancia de
fornecer a mente
provas que algo
de agradavel
aconteceu (Palha,
2016)

Ensinar sobre
vantagens de ser
recompensado
por se atingir
determinado
objetivo
Promover o
registo sobre um
acontecimento
traumatico ou
adversidade
Incentivar a
pesquisa sobre
pessoas que
ultrapassaram a
adversidade
através da
resiliéncia
Realizar um
resumo da

Programa 'EPOPEIA' de Saude Mental Positiva - 22 Ronda e-Delphi
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sessdo, focando
0s pontos mais
importantes

o o O O O

Sugestoes
Sugira alteracbes e sugestoes relativamente a sessdo em questao

82 Sessdao: Avaliacao

Procedimentos da Sessao *

3. Nao
2. Discordo concordo 4. Concordo
nem discordo

5. Concordo
Totalmente

1. Discordo
Totalmente

Reavaliar a saude
mental positiva
através do
Questionario de
Saude Mental
Positiva

Analisar
resultados
obtidos da
reavaliagao da
SM+ e fazer uma
breve analise
comparativa com
os resultados
obtidos da
avaliagao da
primeira sessao
Promover uma
reflexdo pessoal e
em grupo sobre a
alteragé@o ou nao
dos resultados do
questionario

Sugestoes
Sugira alteracbes e sugestoes relativamente a sessdo em questao
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Relativamente ao Programa 'Epopeia’ de Saude
Mental Positiva

Sugira modificagoes e/ou opinides
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ANEXO V - Poster ‘Epopeia’
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