Beja

DE BEJA

POLITECNICO

DE PORTALEGRE

0

Instituto Politécnico
de Castelo Branco

- INSTITUTO POLITECNICO DE SETUBAL
: ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE

. UNIVERSIDADE DE EVORA
: ESCOLA SUPERIOR DE ENFERMAGEM DE SAO JOAO DE DEUS

INSTITUTO POLITECNICO DE BEJA
" ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE

. INSTITUTO POLITECNICO DE PORTALEGRE
- ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE

" INSTITUTO POLITECNICO DE CASTELO BRANCO
. ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE DR LOPES DIAS

" Comportamentos Aditivos sem Substancias e
"Dependéncia de Ecras: Um Projeto de
- Intervengao Comunitaria

" Daniela de Jesus Gordicho Varela

. Orientacao: Professora Doutora Maria Lauréncia Gemito

* Mestrado em Enfermagem
"Area de especializacdo: Enfermagem Comunitaria e de Saude Publica

"Relatorio de Estagio

Setubal, 2023

Esta dissertagdo inclui as criticas e as sugestoes feitas pelo juri



POLITECNICO
— DE PORTALEGRE

o

0

. INSTITUTO POLITECNICO DE SETUBAL
- ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE

- UNIVERSIDADE DE EVORA
" ESCOLA SUPERIOR DE ENFERMAGEM DE SAO JOAO DE DEUS

" INSTITUTO POLITECNICO DE BEJA
. ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE

INSTITUTO POLITECNICO DE PORTALEGRE
" ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE

. INSTITUTO POLITECNICO DE CASTELO BRANCO
- ESCOLA SUPERIOR DE SAUDE DR LOPES DIAS

Instituto Politécnico  *

de Castelo Branco

. Comportamentos Aditivos sem Substancias e
.Dependéncia de Ecras: Um Projeto de
. Interveng¢do Comunitaria

- Daniela de Jesus Gordicho Varela

- Orientacao: Professora Doutora Maria Lauréncia Gemito

‘Mestrado em Enfermagem
"Area de especializa¢io: Enfermagem Comunitaria e de Sadde Publica

-Relatério de Estagio

Juri das Provas Publicas:
:Dresidente de Juri: Professor Doutor Adriano de Jesus Miguel Dias Pedro
:Arguente: Professora Doutora Joana Rita Pimenta Nobre

Orientador: Professora Doutora Maria Lauréncia Parreira Gemito

* Setubal, 2023



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

AGRADECIMENTOS

Porque o caminho trilhado neste Curso de Mestrado se verificou mais facil,
reconfortante e prazeroso quando partilhado, agradeco:

A minha familia e amigos que sdo o meu propdsito de vida e me acompanham
sempre, sobretudo em fases importantes como esta;

Aos colegas do Curso de Mestrado com quem partilhei experiéncias, saberes,
duvidas e receios;

Aos professores e colaboradores ndo docentes do agrupamento de escolas onde se
desenvolveu o projeto, pelo acolhimento, acessibilidade, recetividade, diligéncia e
verdadeiro espirito de parceria;

A Senhora Enfermeira Supervisora, que t30 bem conhece o contexto de trabalho e
tem verdadeiro gosto pelo que faz, o que potenciou o meu desenvolvimento profissional;

A Senhora Professora Doutora Lauréncia Gemito, sempre disponivel, com uma
orientacdo que tranquiliza e que permite que se desfrute da aprendizagem.

A todos, o meu sincero obrigadal



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

RESUMO

As Tecnologias de Informagcao e Comunicacdo e a Internet integram o quotidiano das
sociedades atuais, com beneficios na gestdo da vida das pessoas. Contudo, o seu uso
excessivo e desadequado é nocivo. A idade precoce de inicio de utilizacdo dos ecras
aumenta a vulnerabilidade a comportamentos aditivos e dependéncia. Em fase de
autonomizacdo na utilizacdo destes recursos, € essencial uma regulacdo do
comportamento e promocdo da literacia digital, evitando repercussdes negativas na salude
dos jovens.

Foi desenvolvido um projeto de intervencdo comunitaria, com base na metodologia
do Planeamento em Saude, com o objetivo de contribuir para a promogao de habitos de
acesso e uso de internet e ecrds saudaveis, nos estudantes do 3° ciclo do ensino basico de
um agrupamento de escolas do Alentejo Central. Identificadas as principais necessidades
de saude, planearam-se intervencodes, utilizando recursos da comunidade e privilegiando

a promocgao da literacia e educacdo para a saude.

Palavras-chave: Comportamento Aditivo; Tecnologias da Informacdo e Comunicacdo;

Internet; Promocdo da Saude; Enfermagem em Saude Comunitaria.
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ABSTRACT

Information Technology and Internet integrates everyday life of current societies,
with a lot of benefits in daily life management. However, it's excessive and inappropriate
use is harmful. Precocious age of screens use in children increases their vulnerability to
addiction and dependence. Behavior regulation trough promotion of digital literacy it's
essential when they are becoming autonomous using these resources, avoiding prejudicial
consequences in young people health.

An intervention community project was developed, based on Health Planning
Methodology, that pretends to contribute to promote healthy habits of internet and screen
access and use, in middle school students, in Alentejo Central. We identified the main
health needs, planned interventions, using community resources, trough literacy

promotion and health education as main strategies.

Keywords: Addictive Behavior; Information Technology; Internet; Health Promotion;

Community Health Nursing.
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INTRODUCAO

Enfermagem, profissdo de ciéncia e humanidade, constitui-se como disciplina e
praxis, assente numa base de conhecimento. E a construcdo do conhecimento, suportado
pela investigacdo, que concorre para a evolugdo de saberes e desenvolvimento da
capacidade de analise e pensamento critico. O seu objeto sdo as pessoas e as respostas
aos fendmenos de salide-doenca, os processos de transicdo que vivenciam e os projetos
de saude que definem para si e perspetivam para o futuro (Nunes & Poeira, 2021; Ordem
dos Enfermeiros [OE], 2001).

Com um quadro concetual tdo complexo e intrincado que contempla a pessoa, a sua
saude, o ambiente em que se insere e os cuidados a ela prestados (OE, 2001), a
Enfermagem torna-se uma profissdo exigente no que diz respeito a sua qualidade e ao
desenvolvimento de competéncias dos seus profissionais.

A aquisicdo e desenvolvimento de competéncias comuns do Enfermeiro Especialista
e das competéncias especificas na area de especializacdo de Enfermagem Comunitaria e
de Saude Publica (ECSP) sdo objetivos do VI Curso de Mestrado em Enfermagem em
Associacao, a decorrer em parceria entre as seguintes instituicdes: Instituto Politécnico de
Setubal - Escola Superior de Saude, Universidade de Evora - Escola Superior de
Enfermagem de S3do Jodo de Deus, Instituto Politécnico de Beja - Escola Superior de Saude,
Instituto Politécnico de Portalegre - Escola Superior de Salde e Instituto Politécnico de
Castelo Branco — Escola Superior de Saude Dr. Lopes Dias.

O projeto de intervencdao comunitaria aqui documentado surge como meio de
avaliacdo destas competéncias. Foi desenvolvido em contexto de estagio, numa Unidade
de Cuidados na Comunidade (UCC) do Alentejo Central, ocorrendo o Estagio I entre 16 de
Maio e 24 de Junho de 2022 e o Estagio Final entre 16 de setembro de 2022 e 27 de janeiro
de 2023. O projeto tem como pretensdo dar resposta a uma necessidade de salde da
comunidade e colmatar uma lacuna na prestacdo de cuidados. Tirando partido do
conhecimento que a UCC tem da comunidade que integra e apds alguns procedimentos
para iniciar o diagnodstico da situagdo de saude, surgiu o tema “Comportamentos
Aditivos sem Substancias e Dependéncia de Ecras: Um Projeto de Intervencdo
Comunitaria”.

A pertinéncia do tema justifica-se pela sua atualidade e dimensdo, que pode
representar um problema de salde publica. De acordo com dados da PORDATA (Fundagéo
Francisco Manuel dos Santos [FFMS], 2021), o nimero de assinantes de servicos de
internet em Portugal aumentou de 88 670 em 1997, para mais de 3,5 milhdes em 2020.

Consequentemente, Patrdo et al. (2020) referem que:

O acesso e uso da internet massificou-se nas ultimas duas décadas, o
que fez emergir cada vez mais investigacdo com o objetivo de analisar
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e compreender os diferentes comportamentos online (e.g., nas redes
sociais, nas compras online, no jogo online, no uso da multimédia). (p.
783)

As Tecnologias de Informacdo e Comunicagdo (TIC) contribuem para o
desenvolvimento de aprendizagens e competéncias, mas a sua utilizacdo de forma
negativa pode afetar a saude a nivel fisico, psicolégico e social. O seu uso excessivo “é
uma questdo premente para a salde mental, transversal a todas as idades. Ndo obstante,
€ uma preocupacdo nas etapas da infancia e adolescéncia, uma vez que existe uma zona
de desenvolvimento potencial de varias competéncias, que podem ficar comprometidas”
(Patrao, 2019, p. 6).

Uma intervencdao precoce, focada na promogdo da saude e prevencdo de
complicagdes, com uma abordagem ampla dada a multidimensionalidade do problema,
pode ser proporcionada pela integracdo no Programa de Saude Escolar. Desta forma, o
projeto desenvolveu-se num agrupamento de escolas do Alentejo Central.

Com base na metodologia do Planeamento em Saude e aliando-nos a Equipa da
Escola Promotora de Saude (EPS) procedemos a realizacdo do diagndstico da situacdo,
através do conhecimento que os peritos tém da comunidade e da aplicacdo de um
guestionario diagndstico a populagao-alvo definida — os alunos do 3° ciclo do ensino basico.
A andlise dos dados permitiu-nos definir e priorizar os problemas decorrentes do uso
excessivo das TIC. Com as estratégias definidas para fazer face a esta problematica, foram
fundamentais as intervencgOes interpares realizadas, com a colaboracdo da Enfermeira
responsavel pelo Programa de Saude Escolar, Professora de Educacdo Fisica responsavel
pela area de Desporto do ensino secundario e Psicéloga do agrupamento de escolas.
Pretendemos, assim, alcangar o objetivo geral do projeto: “Contribuir para a promogao
de habitos de acesso e uso de internet e ecras saudaveis, nos estudantes do 3°
ciclo do ensino basico de um agrupamento de escolas do Alentejo Central, de
setembro de 2022 a janeiro de 2023".

Agregando e organizando todo o trabalho realizado, o presente relatério tem como
objetivo dar a conhecer a progressao e conclusdes do projeto de intervencdo comunitaria.
Especificamente, visa sistematizar os procedimentos, metodologias e teorias utilizados no
decorrer do projeto e fazer uma analise relativamente a aquisicdo e desenvolvimento das
competéncias comuns do Enfermeiro Especialista, as competéncias especificas do
Enfermeiro Especialista em Enfermagem Comunitaria e de Saude Publica (EEECSP) e
competéncias relativas ao Grau de Mestre.

Detalhando a sua estrutura, este trabalho inicia-se com um enquadramento tedrico,
com referéncia ao contexto em Saude Escolar, breve abordagem a fase da adolescéncia,
conceito de comportamentos aditivos e dependéncias e exploragdo das consequéncias do

uso excessivo de ecras e internet. Posteriormente, sdao apresentados os conceitos de

mai-23 | Pagina 10



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

literacia em saude e literacia digital, como ferramentas de promocdo da salde. Explanamos
os modelos concetuais norteadores do projeto: Modelo de Promocdo da Saude (MPS) de
Nola Pender e Modelo de Avaliacdo, Intervencao e Empoderamento Comunitario (MAIEC)
de Pedro Melo. E também introduzido o diploma que orienta esta aprendizagem - o
Regulamento de Competéncias Especificas do EEECSP.

De seguida, é caraterizado o contexto de prestacdao de cuidados, a comunidade e os
seus recursos, bem como a unidade de salde em que decorreu o estagio. Descrevemos a
metodologia do Planeamento em Saulde utilizada no projeto, e detalhamos as suas fases,
que vao constituindo o corpo do trabalho. Daqui, partimos para a descricdo do diagndstico
da situagdo de saude, em que apresentamos dados relacionados com o problema a nivel
nacional e regional, determinamos a populacdao-alvo, apresentamos o instrumento de
colheita de dados, bem como as questdes éticas contempladas que acompanharam todo o
projeto, e os resultados dos questionarios.

Foi com base nestes resultados que identificAmos os problemas e, em seguida,
procedemos a sua priorizagdo. ApoOs esta fase, apresentamos os objetivos geral e
especificos do projeto, com a fixacdo de metas e de indicadores. Passamos, entdo, para o
capitulo de definicdo de estratégias e, posteriormente, para a preparacao operacional, em
que sao descritos os procedimentos e atividades realizadas, cronograma de atividades,
previsdo de recursos e gestdao orcamental e os meios de comunicacao e divulgagao
utilizados. Finalizando o processo de Planeamento em Saude, surge a avaliacdo do projeto.

Todo o trabalho apresentado no relatério culmina no capitulo de analise das
competéncias adquiridas, a saber, Competéncias Comuns do Enfermeiro Especialista,
Competéncias Especificas do EEECSP e Competéncias adquiridas com o Grau de Mestre. A
conclusdo sintetiza as experiéncias, aprendizagens e dificuldades sentidas ao longo dos
estagios, na implementacdo do projeto de intervencdo comunitaria e o contributo para o
crescimento pessoal e profissional da mestranda.

As referéncias bibliograficas sdo apresentadas em capitulo proprio no final do
relatério e cumprem a norma de referenciagdo da American Psychological Association - 73

edicdo. Por fim, surgem os apéndices e anexos que complementam o trabalho apresentado.
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1 ENQUADRAMENTO TEORICO

Um enquadramento tedrico sodlido, atual, baseado em fontes fidedignas, confere
validade cientifica e traz clarividéncia aos conceitos e teorias trabalhados num estudo.

Procedemos, entdo, a explanacdo de alguns conceitos considerados relevantes.

1.1 Saude Escolar

O contexto escolar é o palco para o desenvolvimento do projeto de intervencgdo
comunitaria, sendo importante esclarecer e integrar os conceitos Saude e Escola.

Os estilos de vida dos individuos e o ambiente em que se inserem determinam os
seus comportamentos. A adogdao de uma conduta de risco e eventuais problemas de saude
consequentes, podem ser amplamente reduzidos ou prevenidos através de uma eficaz
promocdo da salde na escola. A implementagdo do programa de salde escolar dota a
comunidade educativa de competéncias que contribuem para o seu bem-estar fisico,
mental, social e qualidade de vida. Promover a saude e a seguranga em meio escolar,
prevenir a doenca, fomentar uma comunidade escolar inclusiva, potenciar fatores
protetores de estilos de vida saudaveis, visando desenvolver a EPS sdo os focos do
Programa Nacional de Saude Escolar (PNSE) (Direcdo-Geral da Saude [DGS], s.d.).

A EPS promove a saude e a aprendizagem e faz da escola um contexto seguro e
saudavel, através de um trabalho em parceria entre os servicos de salde e toda a
comunidade escolar (estudantes, pais, funcionarios, professores e lideres comunitarios). A
sua fungao passa por proporcionar um ambiente facilitador da aprendizagem, cumprindo
da melhor forma os seus objetivos pedagdgicos e sociais. Esta sinergia entre educacédo e
salude aumenta a eficacia da escola e vai ter elevado impacto na comunidade, noutros
determinantes da saude como a literacia, desenvolvimento econémico ou equidade social
(Diregao-Geral da Educacdo [DGE], 2014).

Partindo dos seus principios, “equidade, sustentabilidade, participacdo democratica,
educacao inclusiva e empowerment de toda a comunidade educativa” (DGS, 2015a, p. 12),
a EPS contribui para a evolugao e crescimento social, cognitivo e comportamental dos
estudantes. Tem como premissa que criangas saudaveis aprendem melhor e tem como
finalidade o empoderamento dos estudantes na tomada de decisGes saudaveis,
influenciando comportamentos relacionados com a salde e controlo sobre outras
circunstancias da vida (DGE, 2014). A Saude Escolar, para além de capacitar os alunos
para a acgdo, deve contribuir para o desenvolvimento das suas competéncias

socioemocionais, através da promogado do auto-conhecimento e gestdao das emogdes, numa
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atitude de resiliéncia, tendo em vista a tomada de decisGes responsaveis na salde e na
vida em geral (DGS, 2015a).

Saude e educacdo sao direitos humanos universais € o PNSE pretende a equidade no
seu acesso e participagdo, bem como a responsabilizacdo do todos os intervenientes na
promocdo da salude, prevencdao da doenca, literacia e melhoria do bem-estar na escola
(DGS, 2015a).

Definimos, entdo, educacdo para a saiide como o conjunto de aprendizagens que
ajudam os individuos e comunidades a melhorar a sua saude, através do aumento de
conhecimento, motivacao e literacia em saude. A educacgdo para a salde envolve ndo so a
informagdo, como também dotar os individuos e comunidades de competéncias que os
autonomizem nas decisdes e promovam a mudanga comportamental, em areas como
determinantes da saude, fatores de risco individuais ou utilizagdo dos recursos de saude
(World Health Organization [WHQO], 2021a).

Com a educagdo para a saude consolidada, é possivel capacitar as pessoas para
aumentar o controlo e melhorar a sua saude, numa mudanga que vai para além do
individuo e envolva também os determinantes ambientais, sociais e econdmicos,
impactando positivamente a saude individual e coletiva. E neste processo que consiste a
promocao da saude (WHO, 2021a).

A Escola é feita pela populacdo que acolhe e pela sociedade em que estd integrada,
suscetivel a influéncia do meio em que se insere, o que confere carateristicas singulares e
especificas a cada uma. Compreender o impacto dos determinantes da salde e os desafios
gue se apresentam a Saude Escolar no desenvolvimento das criancas e jovens, implica
trabalhar em rede e a intervencdo de varios setores. E reiterada a importancia das
parcerias com o0s recursos da comunidade, a par com o aproveitamento da evolucao
tecnoldgica, numa estratégia de Salude em Todas as Politicas, a favor da promocdo da
saude (DGS, 2015a).

Em Saude Escolar, o desafio da construcdo de redes de afetos, que
melhorem a comunicacdo, as relacbes interpessoais e as aptidoes
essenciais para a vida, é tdo importante quanto o desafio das redes
tecnolégicas. Em suma, redes que promovam e valorizem a saude
fisica e mental indispensavel a capacitacdo para a adocdo de
comportamentos saudaveis. (DGS, 2015a, p.17)

Uma metodologia de trabalho por projeto que colmate as necessidades reais da
populagdo na escola e profissionais qualificados, que adequem as suas praticas a evidéncia
cientifica, sdo também requisitos do PNSE (DGS, 2015a).

O EEECSP apresenta competéncias especificas para dar resposta as necessidades em
Saude Escolar acima expostas. A sua formagdo no estabelecimento de relagbes

interpessoais, de extrema importancia na profissdo, o reconhecimento do papel das
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parcerias, capacitacdo e empoderamento comunitarios e uma compreensdo e abordagem
holistica dos problemas de saude fazem deste, um profissional com todas as carateristicas

para uma atuacdo eficiente em meio escolar.

1.2 Adolescéncia

A Organizacdao Mundial da Saude (OMS) enquadra a adolescéncia como a fase de
desenvolvimento entre a infancia e a idade adulta, compreendida entre os 10 e 19 anos
de idade. Carateriza-se por um rapido crescimento a nivel fisico, cognitivo e psicossocial,
gue afeta a forma como os individuos sentem, pensam, interagem, se relacionam e tomam
decisbes (WHO, s.d.). A aquisicdo de competéncias em todos estes espetros vai ser
fundamental para que os jovens experienciem a adolescéncia e assumam papéis na idade
adulta, de forma saudavel. A vivéncia desta fase varia de acordo com o contexto socio-
cultural e ao longo do tempo, sofrendo a influéncia de valores e normas sociais, papéis
sociais, responsabilidades, relagdes interpessoais e expetativas desta fase (WHO, 2020).

O inicio e a rapidez das mudancas fisicas variam de pessoa para pessoa, de acordo
com carateristicas individuais e fatores externos, como por exemplo a nutrigdo. O
desenvolvimento neuroldgico relaciona-se com alteragdes hormonais e em determinadas
areas do cérebro, como o sistema limbico, responsavel pela procura de prazer, respostas
emocionais e regulacdo do sono, ou no cortex pré-frontal, responsavel pelas funcGes
executivas, como tomada de decisdo, organizacao, controlo de impulsos e planeamento
para o futuro. O aumento das capacidades cognitivas e intelectuais € acompanhado por
mudangas emocionais e psicossociais, verificando-se o desenvolvimento do raciocinio, do
pensamento légico e moral, aumento da capacidade do pensamento abstrato, julgamento
e decisdo racional (WHO, 2020).

Nesta fase de crise identitaria, entre os papéis de crianca e adulto, com desafios
fisicos e emocionais, o adolescente depara-se com o aumento das exigéncias académicas
e mudancas na relacdo social com a familia e pares. Na procura de esclarecer quem &, e
na vivéncia de novas experiéncias, ganha autonomia nas suas escolhas, inclusive as de
saude (Inchley et al., 2020).

A adolescéncia constitui-se como uma fase de desenvolvimento em que sédo
estabelecidos padroes de comportamento que se podem estender a idade adulta e afetar
a saude do individuo e dos que o rodeiam, como por exemplo comportamentos
relacionados com a dieta, atividade fisica, uso de substancias ou sexualidade. E, portanto,
uma altura de extrema pertinéncia para a promogao da saude, através da transmissdo de
informacdo aos jovens e proporcionando oportunidades para que estes participem

ativamente na sua saude (WHO, s.d.).
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Ross et al. (2020) definiram o bem-estar do adolescente como o contexto de apoio,
confianca e recursos, que l|he permite estabelecer relacbes saudaveis e seguras,
concretizando o seu potencial maximo e os seus direitos. Consideram o bem-estar
multidimensional e determinam cinco dominios: boa salde e nutricdo; relacdes
interpessoais, valores positivos e contribuicdo para a sociedade; ambiente seguro e de
suporte; aprendizagens, competéncias, capacidades, educagdo e emprego; proatividade e
resiliéncia.

Integrado com os demais dominios, € no dominio relacionado com a educacdo,
aprendizagens, aquisicdo de competéncias e capacitacdao que o adolescente esta suscetivel
a educacdo para a saude, que lhe permite adotar estilos de vida saudaveis.

As crengas, conhecimentos e comportamentos aprendidos numa idade precoce,
habitualmente perduram na fase adulta, o que faz da idade escolar um tempo de
construgdo da salde fisica e mental. Capacitar, mais do que transmitir informacdo, é tornar
o jovem ou comunidade competente para tomar as suas decisdes, reconhecer, avaliar e
intervir nas suas necessidades, o que lhes confere seguranca numa participacao social
ativa (DGS, 2015a).

Em fase de transicdao, a vulnerabilidade do adolescente, tanto a comportamentos de
risco, como a educacgao para a salde na sua prevencao, fazem desta, uma idade chave de
intervencdo, nas mais diversas areas, inclusive nos comportamentos aditivos e

dependéncias.

1.3 Comportamentos Aditivos e Dependéncias

O PNSE determina como uma das areas de intervencdo a prevengdo de
comportamentos aditivos sem substancias. Este é o principal foco do presente projeto,
mas que ird intervir em outras dimensoes da saude, tal como consequéncias negativas do
uso desadequado dos meios digitais. Essas areas estao também contempladas como areas
de intervencdo do PNSE: competéncias socioemocionais, atividade fisica e habitos de sono
e repouso (DGS, 2015a).

O Referencial de Educacdao para a Saude, que traduz a parceria escola-salde,
identifica como um dos temas a abordar para a promocgdo e educagdo para a saude os
comportamentos aditivos e dependéncias, nomeadamente adigcdes sem substancias.

Carvalho et al. (2017) definem adigdes como:

toda a conduta repetitiva que produz prazer e alivio tensional,
sobretudo nas suas primeiras etapas, e que leva a uma perda de
controlo da mesma, perturbando severamente a vida quotidiana, a
nivel familiar, laboral ou social, que pode acentuar-se no tempo e
conduzir a uma dependéncia. (p. 70)
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A International Classification of Diseases 11t Revision descreve os comportamentos
aditivos sem substancias como sindromes reconhecidos e clinicamente significativos,
causadores de stress e que interferem com a funcionalidade do individuo, resultado de um
comportamento recompensador e repetitivo, em vez do uso de uma substdncia. Nesta
categoria estdo incluidos os transtornos de gambling, relacionados com jogos de apostas
a dinheiro, e o gaming, que se refere a videojogos, tanto online como offline. Os
transtornos devido a adigbes manifestam-se por um padrdo persistente e repetitivo de
comportamento, sem controlo por parte do individuo, como € o caso do inicio ou fim do
comportamento, contexto, duragdo, intensidade, aumentando a prioridade do
comportamento em detrimento de outras atividades diarias ou interesses pessoais.
Verifica-se a manutengdo e agravamento do comportamento apesar das consequéncias
negativas, como conflitos familiares, baixo rendimento escolar ou impacto negativo na
salde. O comportamento pode ser continuo ou episddico e recorrente, mas deve persistir
durante um periodo alargado de tempo (pelo menos 12 meses). Os sintomas do
comportamento aditivo vao resultar num prejuizo pessoal, familiar, social, educacional,
ocupacional ou noutras areas funcionais importantes (WHO, 2023a).

O Servico de Intervencao nos Comportamentos Aditivos e nas Dependéncias (SICAD)
defende que os comportamentos aditivos constituem uma conduta ou atividade de carater
impulsivo-compulsivo, que resultam num potencial prazer para o individuo. Podem ir desde
o consumo de substancias psicoativas, como alcool ou drogas, até ao jogo, utilizacdo da
internet ou compras. E a persisténcia do comportamento aditivo, que conjugada com
fatores neurobioldgicos, psicoldgicos, genéticos e ambientais, pode gerar dependéncia.
Este transtorno vai afetar e dominar a vida do individuo nas dimensodes social, profissional,
familiar e material (SICAD, 2013).

Os comportamentos aditivos sem substancias abrangem um largo espetro de servicos
e produtos. Incluem meios tecnoldgicos digitais mais antigos, como a televisdo, ou mais
recentes, como computadores, consolas de jogos ou smartphones (WHO, 2015). Estes
dispositivos podem ser fixos ou moveis e a sua utilizacdo pode ser offline ou através do
acesso a internet. Apesar de todas estas variaveis, convergem no facto de serem
transmitidos por ecrds e serem suscetiveis de causar adicdo ou dependéncia. Esta

abordagem mais abrangente é a pretendida na construcdo do projeto.

1.3.1 Consequéncias do uso excessivo de ecrds e internet

Embora seja reconhecida a presencga assidua das TIC no quotidiano e todo o potencial
no desenvolvimento de diversas competéncias e aprendizagens dos individuos, o uso

excessivo comporta riscos para a salde dos utilizadores, sobretudo criangas e jovens, que
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se encontram numa fase da vida de desenvolvimento e transicdo. Ndo € a internet em si
gue causa dependéncia, sendo apenas um meio. Sdo as atividades realizadas online, como
redes socias ou videojogos, que causam dependéncia. Verifica-se um predominio da
atividade online sobre outros aspetos da vida diaria do individuo, como atividades basicas,
por exemplo, sono, alimentagao e higiene, ou rotinas, como estudar ou lazer. Esta constitui
o foco mental do individuo e passa a ser utilizada como estratégia para gestdo das
emocoes, provocando alteragdes de humor. A pessoa comeca a utilizar a internet para lidar
com sentimentos negativos como frustracdo ou tristeza, para procurar tranquilidade ou
para excitagdo. O individuo desenvolve tolerancia, necessitando passar cada vez mais
tempo online e experiencia sintomas de privacdo ou abstinéncia quando o acesso e
utilizagdo da internet sdo condicionados. Surgem conflitos interpessoais, sobretudo com as
pessoas mais proximas e perda de capacidade funcional no trabalho ou escola. A frequéncia
destes sinais e sintomas podem sofrer oscilacbes e a pessoa pode sofrer recaidas apods
periodos de algum controlo (Centro Internet Segura [CIS], 2020; Patrdo, 2019).

As repercussdes negativas do uso excessivo dos meios digitais ocorrem a diferentes
niveis, com reflexo na saude fisica, psicoldgica e social (CIS, 2020). A qualidade do sono
é amplamente afetada pela estimulacdo cerebral destes dispositivos. A permanéncia em
frente a um ecra até mais tarde ou um sono intermitente, com as criangas e jovens a
despertar a meio da noite para ver, por exemplo, mensagens ou posts, sujeita-os ndo sé
a emissdo de estimulos sonoros, como a luz artificial emitida, com eventuais alteracdes da
hormona melatonina, reguladora do sono e ciclo circadiano. Para além de transtornos do
sono como insénia, pesadelos, bruxismo ou sonoléncia diurna, surgem perturbagoes a nivel
hormonal, cardiovascular e metabdlico (Patrdo, 2019).

A desregulacdo do padrdo do sono leva a uma alteragcdo da rotina diaria que
compromete o comportamento alimentar das criangas e jovens. Por estarem a dormir
durante o dia ou em atividades online, frequentemente deixam de fazer as refeicdes em
familia, acabando por substitui-las por snacks, em frente ao ecrd, com diminuicdo da
gualidade nutricional dos alimentos ingeridos e aumento do indice de massa corporal
(Patrdo, 2019).

Ora, um sono e alimentacdao desadequados afetam a capacidade cognitiva das
criangas e jovens, com diminuigdo das capacidades de atengdo, concentracdao e memoria,
que se vao refletir na motivacao e rendimento escolar (Patrao, 2019).

Para além destas consequéncias negativas, as demais associadas ao comportamento
sedentario sdo inevitaveis, como o excesso de peso ou obesidade. Podem verificar-se
também alteragdes da visdo (desconforto ocular, visdo turva, diplopia, cefaleia ou
membrana ocular seca), problemas musculo-esqueléticos e posturais, alteracdes da
audicdo, acidentes (aquando do uso destes dispositivos em simultdneo com outras tarefas

como é o caso de acidentes rodoviarios por uso de telemdvel) e infecGes (devido a
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propagacdo de agentes patogénicos pela partilha dos dispositivos tecnoldgicos). Assim, a
WHO (2015) recomenda fortemente que as criangas e adolescentes devem limitar o tempo
de sedentarismo, sobretudo o tempo de lazer em frente aos ecras.

Também o processo de socializacdo passa a assumir uma componente digital, na
atualidade. As redes sociais sdo disso um exemplo, permitindo comunicar, partilhar,
contribuir para a criangca ou jovem se sentir acompanhado, interagir e abordar mais
facilmente os outros de forma direta e auténtica ou registar memdrias. Porém, quando
estas competéncias apenas se desenvolvem no mundo digital e a dimensdo presencial ndo
acompanha este progresso, estamos perante um problema de desenvolvimento de
competéncias sociais e emocionais. Verifica-se dificuldade no contacto direto com o outro,
manter o contacto visual, dialogar abertamente, comunicar espontaneamente, gerir
conflitos e lidar com a frustracdo. A comunicagao online pode ser um mediador importante
para o primeiro contacto, mas as relagdes devem evoluir para um plano presencial, caso
contrario acentua-se a timidez, isolamento, soliddo e ansiedade relacional, que privam as
criancas e jovens das sensacdes de uma relagdao presencial, como o toque e o olhar, e de
competéncias para a sua vida, como socializar com pares ou integrar o mercado de
trabalho. Esconder-se atras de um ecra na presenca de outros, seja por timidez, seja pelo
receio de perder uma conversa ou publicacdo e pelo desejo de estar sempre a par do que
se passa no mundo digital, afeta substancialmente os relacionamentos interpessoais,
sendo fonte de conflitos ou até mesmo ruturas relacionais (Patrdo, 2019).

A acrescer aos ja referidos, reconhecem-se outros riscos psicossociais do uso
excessivo de dispositivos digitais, como a partilha constante e excessiva de informacao,
partilha de informacdo intima e confidencial ou a permanente presenca online (Patrao,
2019), o cyberbullying, comportamentos sexuais de risco ou comportamentos agressivos,
potenciados pelos videojogos (WHO, 2015), pelas redes socias ou séries de televisdo.

Jovens com alteragoes do padrdo alimentar, do sono e do humor, com estratégias de
auto-controlo deficitarias, que se isolam socialmente, com uma educacdo permissiva ou
autoritaria por parte dos pais e com historial de retencdo escolar, constituem um perfil de
risco para o uso excessivo de tecnologia (CIS, 2020).

Os resultados de um estudo que pretendeu caraterizar e comparar o “tempo de ecra”
em criangas e jovens com e sem psicopatologia, revelam que o tempo de exposicao a ecras
se verifica com maior frequéncia em individuos com psicopatologia. Ainda ndo é explicito
se 0 aumento do “tempo de ecrd” é causa ou consequéncia das alteracbes de
comportamento social e desenvolvimento psico-afetivo. Mantém-se a dlvida se é o “tempo
de ecra” que limita o tempo para outras atividades recreativas, de socializacao, interacao
e comunicagao com pares e cuidadores e condiciona o desenvolvimento pela presenca

constante dos ecrds a par com outras atividades, com prejuizo da atengdo plena as tarefas,
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ou se, por sua vez, os ecrds funcionam como uma estratégia de fuga do real ou de
autorregulacdo e evitamento de problemas (Rafael et al., 2020).

Também a utilizacdo de dispositivos no quarto, ao adormecer, o predominio da
utilizacdo de redes sociais ou videojogos, a exposicdo das criancas superior a 1h na
primeira infancia ou criancas cujo cuidador tem também um tempo de exposicdo elevado
(superior a 4 horas), ocorrem mais frequentemente em situacdes de psicopatologia. Ja o
consumo de conteludos educativos ou programas direcionados a adultos e a co-visualizagdo
de pais e filhos é mais evidente em criancas e jovens sem psicopatologia (Rafael et al.,
2020).

De acordo com a nova Estratégia Europeia para uma internet melhor para as criangas
(BIK+), os conteldos digitais nocivos de carater ilicito estdo a aumentar, expondo as
criangas cada vez a mais riscos e de maior gravidade, como aliciamento e abuso sexual,
contelldos que incentivam a violéncia, suicidio, automutilagdo, discurso de d&dio,
radicalizagdo, consumo de drogas ou distUrbios alimentares, com repercussdes graves na
sua saude fisica, mental e desenvolvimento moral (Comissdo Europeia, 2022).

No dominio das TIC, sdo diversos os comportamentos psicossociais de risco
identificados e normalizados, passiveis de causar danos fisicos e mentais aos jovens.

O cyberbullying é um conceito recente, mas ja bastante divulgado entre os jovens
portugueses. Define comportamentos de agressdo, intimidacdo, ameaca, assédio,
provocacdo ou humilhacdo exercidos através da internet ou outras TIC, como chamadas,
mensagens por telemoével ou email, publicacbes em redes sociais, entre outros, que
pretendem causar medo, vergonha ou dor a vitima. Este comportamento é intencional e
repetido e uma vez que faz uso das tecnologias digitais, pode ocorrer quase de forma
permanente, largamente divulgado e partilhado com muitos utilizadores, com registo
prolongado, gerando uma dificuldade de distanciamento da agressao e um sentimento de
inseguranca constante. Esse fator pode ainda ser agravado se o agressor ndo se identificar
(CIS, s.d.a; Ordem dos Psicologos, 2020). As suas repercussdoes a nivel mental e
emocional, que acabam por se manifestar fisicamente, também sdo nefastas. Sentimentos
de inseguranca, ansiedade, depressdo, culpa, isolamento, com perda de interesse pelas
atividades diarias e absentismo escolar podem surgir (Fundo das Nagdes Unidas para a
Infancia [UNICEF], 2020). Muitas vezes, a vitima de bullying é o agressor de cyberbullying
como forma de ripostar, perpetuando um ciclo de violéncia (Ordem dos Psicélogos, 2020).

Mensagens de cariz sexual sdao frequentemente partilhadas e instrumentalizadas com
este fim. Na exploracdo da sexualidade, como provacdo de sentimentos a alguém, por se
sentirem audazes e autoconfiantes ou por aliciamento, os jovens trocam mensagens,
fotografias ou videos eroticos. Esta pratica estd a tornar-se cada vez mais comum na
expressdo sexual, mas comporta grandes riscos. A perda de controlo sobre o contelido

intimo e a sua divulgacgdo por erro, vinganga, no fim de um relacionamento ou o seu uso

mai-23 | Pagina 19



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

para chantagear a vitima tem consequéncias a nivel pessoal, social e profissional, podendo
levar a transtornos de ansiedade, stress pds-traumatico, depressao ou comportamentos
autodestrutivos. A partilha deste tipo de conteldos da pelo nome de sexting, a unido das
palavras sex (sexo) e texting (enviar mensagens) (CIS, 2022). Pela sensualidade muitas
vezes inerente, podem verificar-se menos sentimentos de solidariedade para com a vitima.

Comportamentos de violéncia sdo também favorecidos pelos videojogos, muitos sem
auto-regulacao dos conteldos ou da comunidade de utilizadores, em que o anonimato os
protege e o instinto competitivo estimula a hostilidade (Pinto et al., 2017). E reconhecido
o potencial dos videojogos educativos no desenvolvimento de aprendizagens e
competéncias de resolucdo de problemas, trabalho em equipa, motricidade fina e
coordenacdo das criancas e jovens. No entanto, videojogos com conteldos violentos
podem levar a que as criangas figuem menos criticas e aceitem melhor a violéncia, imitem
estes comportamentos e se tornem mais agressivas (American Academy of Child and
Adolescent Psychiatry [AACAP], 2017).

O transtorno do jogo, na sua versdo original gaming disorder, é reconhecido pelo
International Classification of Diseases 11% Revision como um transtorno causado por um
padrao de comportamento aditivo, recorrente e persistente relativamente a jogos digitais
ou videojogos, online ou offline. Verifica-se falta de controlo sobre o jogo, relativamente
ao inicio, frequéncia, duracao, intensidade, fim e contexto, aumento da prioridade dada ao
jogo em relagcdao a outras atividades e agravamento do comportamento apesar das
consequéncias negativas. Apenas uma pequena parte dos utilizadores dos jogos digitais
desenvolve dependéncia, mas é fundamental estar desperto para as alteracdoes do padrao
comportamental (WHO, 2023b).

Também o discurso de 6dio é um fendmeno potenciado pela rapidez de difusdo dos
conteldos e facilidade de acesso a milhares de utilizadores da internet. Um discurso hostil
e uma atitude discriminatéria em relacdo a um grupo de pessoas que partilham
determinada carateristica, como por exemplo género, raca, etnia, religido, nacionalidade,
orientacdo sexual ou deficiéncia, causa manifestacdes de 6dio em massa e afeta a salde
mental e interagdo social das suas vitimas (CIS, s.d. a).

A construcdo da personalidade, ganho de autonomia em relacdo aos pais e
necessidade do sentimento de pertenca a outros grupos, que caraterizam o0s jovens,
motivam o uso de redes sociais. Cada vez mais diversificadas na sua apresentacao,
contelido e propdsito, as redes sociais facilitam a comunicagdo, permitem a aceitacdo e
identificacgdo com um grupo e aumentam a rede de contatos. Frequentemente, sao
utilizadas como uma extensao da vida real, o que acarreta riscos na partilha de informacao
pessoal e privada (CIS, s.d. b). Paradoxalmente, sdo promotoras de vidas pouco reais,
ideais, por vezes com fins comerciais, que estabelecem padrées inalcangaveis, levando a

frustracdo de quem os tenta replicar.
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Os dados pessoais para criar um perfil ou os contetidos partilhados nas redes sociais
podem ser utilizados e levar a situagdes de roubo de identidade, fraude ou assédio de
menores. Publicidade orientada para determinado publico-alvo ou propagacdo de noticias
falsas, com uma agenda econdmica ou politica, sdo recorrentes neste tipo de plataformas
digitais. A leviandade com que estas situagdes sao encaradas sdo uma barreira a adogdo
de medidas de seguranca, como a ndo partilha de informacgdo privada, alteracdo regular
de palavras-passe, evitar o acesso a sites de contelido suspeito ou ndo comunicar com
desconhecidos (Centro Nacional de Cibersegurancga Portugal, 2022).

Estratégias de comercializagdo inadequadas, através de recomendagdes nas redes
sociais ou publicidade direcionada potenciam a impulsividade e falta de autocontrolo das
criancas. Criancas e pais nao estdo ainda alerta para os riscos a que se expdem com a
partilha de dados e informacgao pessoal. A adocdo de medidas de seguranca e protecdo das
criancas e dos seus direitos pelas plataformas digitais sdo fundamentais, como por exemplo
mecanismos para verificacdo de idade, controlo parental ou meios para denunciar situagoes
de abuso (Comissdo Europeia, 2022).

Urge encontrar um equilibrio entre o mundo digital e atividades que ndo envolvam
estes meios. Desta forma, é possivel tirar partido de todas as potencialidades da internet
e das TIC a nivel académico, profissional, de lazer e interesse pessoal, utilizando-as como
uma ferramenta valida nas obrigacoes e necessidades da vida diaria. Nao obstante, esta
ndo deve ser a principal atividade diaria, em detrimento das outras areas da vida. Por isso,
recomenda-se que um individuo com uma ocupacdo que exija passar a maior parte do
tempo em frente a um ecrd, tenha uma atividade de lazer ndo digital (Patrao, 2019).

O conceito de “Pausa Ativa” surge para dar resposta a inatividade fisica inerente a
atividades profissionais sedentarias, que em muito se assemelham ao dia-a-dia dos jovens
na escola. Este sedentarismo é agravado pelo isolamento social, levando a que muitos
estudantes permanecam sentados na sala de aula no periodo dos intervalos, com atividade
fisica e movimentos corporais limitados.

Pausas Ativas consistem em curtas sessbes de atividade fisica, de cerca de 10
minutos, em contexto laboral, que incorporam movimentos articulares, alongamentos de
varios grupos musculares, fortalecimento muscular e aumento da flexibilidade, exercicios
respiratérios e de ativagdo da circulagdo sanguinea e energia corporal. Visam prevenir
problemas causados pela fadiga fisica e mental, lesdes musculares associadas ao
desempenho ocupacional e favorecem o funcionamento cerebral, aumentam a
produtividade, melhoram os niveis de concentracdo e beneficiam as relacbes entre os
colegas (Centers for Disease Control and Prevention, 2021; Martinez et al., 2001; Minsalud,
2015).

A AACAP (2020) recomenda que até aos 18 meses de idade, o uso de ecrds pelas

criangas deve estar limitado a realizagdo de videochamadas. Entre os 18 e 24 meses, as
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criancas apenas devem visualizar programas educativos na companhia de um cuidador.
Criancas entre os 2 e 5 anos de idade podem assistir a contetdos recreativos durante 1h
por dia, em dias de semana e até 3h por dia, ao fim-de-semana. Para criancas com mais
de 6 anos, aconselha-se o incentivo de habitos saudaveis e atividades sem ecras, como
por exemplo desligar os ecrds durante as refeicdes, saidas em familia ou 30 a 60 minutos
antes de ir para a cama, usar controlos parentais ou evitar usar os ecrds como recompensa
ou pacificador.

A Sociedade de Pediatria Canadiana é mais restritiva, desaconselhando mesmo o uso
de ecrds a criancas com idade inferior a 2 anos e, entre os 5 e os 18 anos de idade, até 2
horas por dia, de forma personalizada e equilibrada (Canadian Paediatric Society, 2017).

No sentido de prevenir todas as consequéncias negativas abordadas e o surgimento
de um comportamento aditivo ou dependéncia, é fundamental que os jovens estejam

capacitados para decidir acerca da utilizagdo salutar das TIC.

1.4 Literacia em Saude

Dada a influéncia que a internet e as TIC, tal como a forma como decidimos usa-las,
exercem na salde, passamos a apresentar o conceito de literacia em salGde. Reporta-se
ao conhecimento e motivagcdao decorrentes das atividades diarias e interagGes sociais, ao
longo das geracGes, que dotam os individuos de competéncias cognitivas e sociais e lhes
permitem aceder, compreender, avaliar, decidir e usar a informacdo e servicos na
promocdo da saude e bem-estar proprios e geral (WHO, 2021a). Para além da melhoria da
salide das pessoas, a literacia em saude aumenta a eficacia e eficiéncia dos servigos,
permite uma utilizacdo mais racional dos recursos, contribuindo para a sua
sustentabilidade (Santos, 2020).

O sucesso das organizacdes e servicos de salde na promogao da literacia em saude
implica repensar a forma como os cuidados sao prestados, “promovendo numa verdadeira
relacdo de continuidade, os direitos e valores dos utentes, a partilha de conhecimento, a
redefinicdo de processos baseados na seguranca, a transparéncia, a reducao do desperdicio
e a cooperagao dos profissionais” (Santos, 2020, p.7).

Para que o profissional de salde tenha sucesso no desafio que é levar alguém a
melhorar a gestdo da sua salde e autocuidado, deve procurar uma abordagem
multidimensional a mudancga, utilizando estratégias biopsicossociais. Unir razao e emocgéo,
transmitindo informacdo e procurando estratégias motivacionais, permite compreender e
determinar a acao que leva a melhores resultados em saude (Almeida, 2020).

Neste sentido, podemos afirmar que a literacia em salide tem uma componente

pessoal e organizacional. A primeira, mais do que o conhecimento e compreensdo da
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informacdo e servicos, reitera a capacidade de os utilizar e incorporar numa tomada de
decisdo bem informada para a saude individual e satde publica. A segunda (organizacional)
transfere para as organizagOes a responsabilidade de disponibilizar equitativamente aos
individuos a informacdo de saude, proporcionando o seu acesso, compreensao € uso. Na
sua missdo de prevencgao da doenca e promogdo da saude, a literacia em salde surge
como um fenémeno complexo que envolve individuos, familias, comunidades e sistemas
(National Institutes of Health, 2021).

Em resultado do Inquérito sobre Literacia em Salde em Portugal, em 2016, concluiu-
se que 38,1% da populacdo apresenta um nivel de literacia em salde problematico, um
valor superior quando comparado aos 35,2% da média europeia. Estes valores assumem
maiores proporgdes quando se reportam a grupos muito vulneraveis, como por exemplo
idosos, pessoas com baixo nivel econdmico ou com doengas crénicas, em que se registam
60% das pessoas com niveis de literacia problemdticos ou inadequados (Arriaga et al.,
2018).

Para colmatar este problema surgiu um plano de acdao que tem como objetivo
promover e melhorar o nivel de literacia em salde, de forma pensada, continua e
sustentavel. A sua agao é diferenciada, tendo em conta cada fase do ciclo vital, com uma
ténica na promogao da saude direcionada as criangas e jovens. Nesta etapa, a escola é o
contexto de eleicao (Arriaga et al., 2018).

No cumprimento do seu objetivo que pretende a adogao de estilos de vida saudaveis,
o Plano de Acdo para a Literacia em Saude pretende capacitar criancas e jovens em
diversas areas, entre as quais as adicbes, utilizando as equipas de salde escolar como
meio (Arriaga et al., 2018).

A literacia em saude tem uma relagcdo de simbiose com a literacia digital. Se por um
lado a literacia em saude pode ser melhorada pela adequada utilizacdo dos meios digitais,
por outro, quanto mais competentes os jovens forem na gestdao da sua salde, melhores

decisdes tomardo sobre o uso adequado das TIC.

1.5 Literacia Digital

A presenca assidua e as potencialidades das TIC no quotidiano e a forma como
facilitam a gestdo da vida diaria sdo inegdveis. Constituem um recurso indispensavel as
sociedades atuais.

A Internet proporciona o acesso a uma infinidade de novas ideias, recursos, servigos,
oportunidades de aprendizagem, de explorar, aprender, socializar e criar. Nas geracdes
mais jovens, constitui a sua primeira fonte de liberdade e informacao, contribuindo

diretamente para o seu desenvolvimento pessoal. Possibilita a partilha de experiéncias,
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informagdo e a comunicacdo entre utilizadores de todo o mundo, através de varias
plataformas, como féruns, email, redes sociais, chats, videoconferéncias, permitindo o
contacto com diversos contextos. E uma importante ferramenta de pesquisa para os que
tém menos recursos. Tem um papel fundamental na participacao dos cidaddaos em decisdes
que afetam a sua vida (Richardson, Milovidov e Schmalzried, 2017).

Nao obstante, o seu aparecimento relativamente recente e a sua rapida evolugao,
por vezes desmesurada, sinuosa e pouco ponderada, implica uma atitude critica por parte
do utilizador.

O tempo de exposicdo de criancas a ecrdas desde a idade pré-escolar é cada vez
mais frequente, verificando-se o incumprimento das recomendagdes da OMS (Vasques, et
al., 2021). O smartphone torna-se um dos meios de eleicao para os jovens por ser
pequeno, portatil, de intuitiva utilizagdo e por permitir o rapido e facil acesso a internet,
com intensificagdo das atividades online, sobretudo de comunicagao e entretenimento. Por
este motivo, tem-se verificado o crescimento do uso de smartphones e o decréscimo do
uso de computador (Matos, et al., 2019; Ponte & Batista, 2019; Stalker et al., 2019).

Em contraponto, nem todas as criangas tém um acesso equitativo as TIC, com uma
média de 5,3% de criancas em idade escolar, na Europa, com privacdo digital, o que
aumenta o fosso digital, afeta a educacdo e o desenvolvimento de competéncias digitais
das criangas e o seu bem-estar (Ayllén et al., 2021; Comissao Europeia, 2022; Matos, et
al., 2019).

A literacia digital é definida como a capacidade de criar, aceder, manusear,
integrar, compreender, comunicar, disseminar e avaliar informacao, de forma segura,
através de tecnologias digitais. Implica que estejam presentes outro tipo de competéncias
e o desenvolvimento de literacia noutras areas, como a nivel informacional ou dos media.
Estas referem-se a compreensdo e uma atitude critica perante a informagao, media e
comunicacdo digital, visando o bem publico geral. Ser digitalmente letrado pressupoe,
ainda, um compromisso para uma cidadania ativa no mundo digital (European Comission,
2022).

Os trés pilares da Estratégia BIK+ assentam: na promogdo de um ambiente digital
seguro, protetor das criancas, adaptado a sua idade; na capacitacdo das criancas e
promocdo das suas competéncias digitais, para que possam tomar as suas decisbes de
forma consciente, responsavel e em segurancga; no incentivo a participacéo das criangas
no desenvolvimento de novas experiéncias digitais seguras (Comissdao Europeia, 2022).

Promover a literacia digital e uma gestdo adequada do tempo e conteldos online é
fundamental e deve ser uma aprendizagem na infancia. Partilhar os interesses online em
familia e fazer da tecnologia um recurso no seio familiar permite a vigilancia e capacitagao
das criancas. Com o avancar da idade, as criangas e jovens autonomizam-se na utilizacao

destes meios digitais e a responsabilidade desta gestdo passa a ser propria (Patrdao, 2019).
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Atividades que envolvem ecras sdo privilegiadas na escolha de ocupagao de tempos
de lazer dos adolescentes. Verificados os elevados niveis de utilizacdo e a presenca assidua
destes meios no quotidiano, tanto a escola, como a familia, desempenham um papel fulcral
no inicio da utilizacdo, gestdo do tempo e conteldos online. A utilizacdo adequada da
internet potencia o desenvolvimento de competéncias do adolescente, € um recurso nos
trabalhos escolares, constitui um importante meio de comunicagao e informacdo, usada
para fins recreativos, ampliando a socializagdo dos jovens e a sua autonomia. A internet
também estimula o envolvimento dos pais nas atividades escolares dos filhos, contribuindo
para a literacia digital em familia. Nao obstante, ha que ter presente os riscos inerentes,
como o uso abusivo ou estabelecimento de relagdes virtuais e contacto com desconhecidos.
Os adolescentes devem ser monitorizados e definidas regras de utilizagdo, tendo em vista
a prevencao da dependéncia e promogcado de relagdes sociais e atividades de tempos livres
sem uso de internet e ecras (Matos et al., 2019).

A parentalidade digital visa proteger os jovens, empoderar 0s pais e manter uma
comunicacdo aberta e clara entre ambos. Abordar os riscos e beneficios da internet,
envolver-se nas atividades online dos filhos e aprender com eles acerca das oportunidades
que a internet pode apresentar, protege a sua identidade digital e evita os perigos
emergentes (Richardson, Milovidov e Schmalzried, 2017).

A utilizacao das TIC, explorando todas as suas oportunidades e potencialidades, faz
dos utilizadores cidadaos digitais. Estes detém competéncias e comportamentos que lhes
permitem participar de forma efetiva, segura, critica e responsavel no mundo digital. As
TIC constituem uma ferramenta para exercer a sua cidadania, promover a inclusdo social
e para atingir de forma criativa os seus objetivos. Sem nunca descurar os direitos
humanos, agem com o respeito pelo outro, tal como no mundo offline (European
Comission, 2022), evitando riscos inerentes ao mundo digital.

Também a “Iniciativa Nacional Competéncia Digitais €.2030, Portugal INCoDe.2030",
enquanto politica publica, visa a promocdo de competéncias digitais tendo em vista um
pensamento critico e multidimensional, amplo, uma atitude proé-ativa, no sentido de uma

sociedade mais justa e o bem-estar geral. Encara como desafio

A transicao digital da educacdo com base na capacitacdo de alunos e
docentes na diversificacdo de meios, metodologias e recursos
educativos, garantindo um ensino que fomenta a inclusado, a literacia
digital, a literacia da informacdo e a promogdo do desenvolvimento das
competéncias necessarias ao exercicio da cidadania e insercao
profissional (Resolucao do Conselho de Ministros n°® 59/2021, 2021, p.
24-25).

A sensibilizagdo para os riscos e a aposta na psicoeducacao digital é fundamental
para a harmonia entre a vida virtual, digital, online e a vida presencial, real, offline, numa

vivencia saudavel e segura (Patrdo, 2019).
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Em suma, desde o final do século passado que a tecnologia integra o dia-a-dia das
populacdes ocidentais. Assistir ao noticiario na televisdo, durante a hora das refeicdes era
pratica didria em muitas familias portuguesas. Com o avancgo tecnoldgico e o surgimento
de novos instrumentos e meios de informagao e comunicagao verificou-se a sua aceitagao
progressiva e uma normalizagdao do uso constante. A pandemia causada pela Covid-19 veio
agravar esta situacdo e contribuiu para a utilizacdo abusiva dos meios digitais. A
universalidade do fendmeno pode levar a que o seu reconhecimento como um problema,
por parte da populagdo, seja um desafio. O despertar para os riscos destas adicbes é
recente. E na fase de autonomizacdo dos adolescentes, que se pretende intervir na
utilizagdo de ecrds, promovendo o empoderamento dos jovens para uma tomada de
decisdo saudavel, no que se refere a esta area. A intervencdo do EEECSP, inserido e

conhecedor da comunidade, é fundamental na promocdo da salde neste dmbito.

1.6. Modelos Teoricos

Como guias e referenciais para a intervencao de enfermagem, apresentamos os
modelos selecionados que consideramos mais pertinentes na implementacdo do projeto de

intervengao comunitaria.

1.6.1. Modelo de Promogao da Saude de Nola Pender

Tal como enunciado no seu titulo “Comportamentos Aditivos sem Substéncias e
Dependéncia de Ecrds: Um projeto de Intervengdo Comunitaria”, a dimensdo
comportamental determina este fendmeno e sera sobre o comportamento humano que
incidird uma analise mais detalhada. Neste sentido, o MPS de Nola Pender revelou-se
fundamental na compreensao dos determinantes comportamentais, nomeadamente dos
gue sdo suscetiveis a intervencdo de enfermagem na promocdo de um estilo de vida
saudavel.

Pender define a promogao da salide como um comportamento motivado pelo desejo
de aumentar o bem-estar e melhorar o potencial de salde humano. Apresenta este
conceito com uma marca de maior proatividade, distanciando-o de prevencao da doenca
ou protecdo da saude (George, 2014).

Na génese do modelo, a pessoa € um ser holistico em constante interacdo com o
ambiente. O MPS assume como principio que a pessoa reflete e desenvolve um auto-
conhecimento, consciencializa-se das suas competéncias, que |he permitem evoluir

positivamente, num equilibrio entre mudanca e estabilidade e regular o seu
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comportamento. Transforma a sua forma de pensar e age de acordo, para atingir os seus
objetivos e suprir as suas necessidades, com beneficio proprio (Pender, 2011).

O enfermeiro, que se constitui parte do ambiente interpessoal, estabelece parceria
com a pessoa e exerce influéncia sobre a sua interacdo com o ambiente, auxiliando na
expressao do seu potencial de salde e na mudanga comportamental (Pender, 2011).

De acordo com o MPS, as carateristicas pessoais e os fatores bioldgicos, psicoldgicos
e socioculturais de cada um, bem como os comportamentos adotados anteriormente,
condicionam as crencas, conviccles, afetos e expressao dos comportamentos de salde.
Quando se pretende a promogao de um comportamento de salide, o compromisso para a
acao é tanto maior quanto a percecdo do beneficio do comportamento, a percegdo de
competéncia e auto-confianga na mudanca. Sentimentos positivos relativamente a
determinado comportamento promovem a autoconfianca da pessoa, levando a uma
desvalorizacdo das barreiras percecionadas. Estas Ultimas podem, de facto, comprometer
a acdo e a mudanca comportamental (Pender, 2011).

O contexto de vida e as relagGes interpessoais exercem também grande influéncia
neste processo. Opgdes, carateristicas e circunstancias do contexto em que a pessoa se
insere ou modelos importantes para a pessoa, como familia, pares ou profissionais de
salde, podem aumentar ou diminuir o compromisso para a acao. Se estes modelos
expectarem um comportamento e apoiarem a pessoa, 0 compromisso para a mudancga
aumenta. Contudo, quando surgem exigéncias no contexto de vida, sob as quais a pessoa
tem pouco controlo e que requerem a sua imediata atencdao ou quando outros
comportamentos se apresentam como mais atrativos e da preferéncia da pessoa, o plano
de acdo fica comprometido. Quanto maior for o empenho no plano de acdo, maior é a
probabilidade de um comportamento de promocdo de saude se manter ao longo do tempo
(Pender, 2011).

Os fatores enunciados como a cognicao/forma de pensar, os afetos e a influéncia de
terceiros e do contexto de vida sdo passiveis de ser modificados tendo em vista a promogao
de um comportamento de saude (Pender, 2011).

Analisando o fendmeno em estudo a luz desta teoria compreende-se que é
fundamental que cada individuo proceda a uma reflexdo de todos os conceitos e fatores
enunciados anteriormente e que determinam o seu comportamento. Estando integrados
na mesma sociedade e comunidade escolar, muitos destes fatores sdao comuns a grande
parte da populacao alvo.

A carga sociocultural é elevada, com a aceitagdo da presenca constante das TIC na
vida dos adolescentes e 0 mesmo comportamento repetido pelos pares, com o facil acesso
a este tipo de tecnologia, fatores determinantes na sua dependéncia. O papel dos pais e
professores é essencial na regulacdo do comportamento e no incentivo a mudanga.

Contudo, o facto de ndo se encontrarem despertos para as consequéncias negativas da
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utilizacdo excessiva das TIC ou as restricbes com que os pais se deparam nos tempos
modernos e que condicionam muitas vezes a disponibilidade temporal e emocional para os
filhos, podem constituir uma barreira a mudanca comportamental. Ainda as exigéncias do
contexto de vida, em que as TIC fazem parte da gestdo da vida quotidiana, nomeadamente
no desempenho escolar e a atratividade destas plataformas, com os seus algoritmos que
captam facilmente a atengdo, também se podem considerar barreiras.

Por outro lado, a nova tendéncia de cancelamento das redes sociais seguida por
varias celebridades, pode estimular a autoconfianca dos adolescentes que as utilizam em
excesso. Também a maior oferta e participacdo em atividades extra-curriculares ou
hobbies leva a que sejam desenvolvidos interesses noutras areas e podem surgir
sentimentos positivos em relagdo a utilizagdo adequada das TIC.

A promocdo da literacia digital e a educagdo para a saude constituem-se focos de
intervencdo de enfermagem. Por exemplo, dar a conhecer consequéncias negativas, sinais
de alerta do uso excessivo das TIC ou conselhos para a sua utilizagéo saudavel, sdo alguns
dos primeiros passos da mudanca a nivel cognitivo, ambicionando a percecdo do beneficio
do comportamento. Embora o caminho para o comportamento de promogdo da saude
possa ser incentivado, pressupde um compromisso e processo de mudancga interno e

pessoal.

1.6.2. Modelo de Avaliacdao, Intervencao e Empoderamento

Comunitario de Pedro Melo

Sendo este um projeto de intervencdo desenvolvido numa comunidade (escolar) e
reconhecendo o ambiente em que os individuos estdo integrados como fulcral na promogdo
da saude, o MAIEC complementou-se com o MPS para alicercar o projeto. O
empoderamento de um individuo ou comunidade é o caminho para a mudanca
comportamental na promocao da saulde.

Como alvo dos seus cuidados, este modelo clarifica o conceito de comunidade como

um conjunto de pessoas que se integra num determinado contexto
geogréfico (...) com funcées identificadas (...) Exige um sentido de
identidade que permite a partilha de objetivos comuns. E também um
sistema relacional aberto, decorrente da interagdo das pessoas, grupos
e organizagdes comunitarias (...) através da participacdo, lideranca e
processos comunitarios (Melo, 2020, p. 50).

A pessoa encontra-se sob influéncia das carateristicas sociais, econémicas, politicas,
geodemograficas e estruturais do ambiente comunitario. A acdo concertada e dinamica

destas vertentes de uma comunidade, através da participacdo coletiva, parcerias e
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lideranca comunitaria, permite a otimizacdo dos recursos na adaptacdo continua e
resolucdo de problemas, tendo em vista o empoderamento comunitario na procura da
saude e bem-estar comum. Este é o foco dos cuidados de enfermagem a comunidade.
Através da gestdo comunitdria e do desenvolvimento de programas de intervencao,
pretende-se o sucesso de projetos de salde comunitaria e exercicio da cidadania. O
enfermeiro assume um papel de parceiro e promotor do empoderamento comunitario,
incentivando a “delegacdo de autoridade na comunidade para tomar decisdes sobre a
resolugdo dos seus préprios problemas” (Melo, 2020, p. 37).

Dada a constituigdo estrutural de uma comunidade, o MAIEC define-a como alvo de
cuidados e enquadra trés niveis de empoderamento. Primeiramente, o empoderamento
individual pressupde que cada pessoa conhece os seus recursos e capacidade para tomar
decisdes e solucionar os seus problemas. Em segundo plano, a nivel organizacional, o
empoderamento implica uma parceria inter-organizacional na gestdo de recursos e
capacidades na tomada de decisdo e resolucao de problemas. Numa escala mais alargada,
o empoderamento comunitario pressupde definir estratégias e uma acdo social e politica
na consecucao dos objetivos delineados (Melo, 2020).

A capacidade cognitiva e atitudes dos individuos e organizacdes que constituem a
comunidade determinam o seu reconhecimento dos problemas e competéncia na gestao
dos recursos para os resolver. Os cuidados de enfermagem na comunidade visam o
estabelecimento de parcerias com os membros e lideres da comunidade para auxiliar na
gestdo comunitaria e otimizacdo desses recursos. Assim, o enfermeiro avalia trés areas:
processo comunitario, que se foca nas experiéncias prévias da comunidade e competéncias
adquiridas na resolucdo de problemas anteriores; participacdo comunitaria, ou seja,
comunicacgao e interagdo inter e intra-organizacionais e parcerias estabelecidas; e lideranca
comunitaria, analisando os conhecimentos, crencas e formas de expressdo dos membros
e lideres da comunidade, que determinam a mudanca individual e, no seu conjunto, a
mudancga na comunidade (Melo, 2020).

As intervencbes, focadas na promocgao de estratégias de coping comunitarias,
otimizagdo da comunicagdo intra e inter-organizacionais, parcerias estabelecidas e na
educacdo, protegdo e incentivo junto dos lideres e membros da comunidade, visam o
objetivo primordial de todo o processo - a salde comunitaria - que ndo subsiste sem o
empoderamento comunitario (Melo, 2020).

Os jovens que compdem a populagdo-alvo do projeto de intervencdo comunitaria
desenvolvido encontram-se numa fase de autonomizagdao nas suas vidas. Faz todo o
sentido uma intervencao junto destes membros da comunidade escolar, promovendo o seu
conhecimento, proatividade e empoderamento na identificacdo de comportamentos
aditivos sem substancias e dependéncia de ecrds e estratégias para a sua resolugdo. A

intervengao valorizou sempre a liberdade de escolha dos estudantes e decorreu num
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ambiente empatico, nunca numa postura de reforgo negativo. O trabalho em conjunto com
os lideres da comunidade escolar, como professores, permitiu enquadrar e desenvolver a
tematica no plano curricular. O reconhecimento desta problematica por parte da
comunidade escolar, sobretudo dos préprios estudantes na fase de diagnéstico, é fulcral a
sua mudanca. Os recursos intra-organizacionais utilizados, como a Equipa da EPS,

Psicologa ou os estudantes do ensino secundario foram bastante proveitosos.

1.7 Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista em

Enfermagem Comunitaria e de Saude Publica

A saulde constitui-se como um direito fundamental e universal dos individuos e
comunidades. Estes devem intervir ativamente no planeamento e concretizacdo dos
cuidados de salde, em parceria com 0s servicos de salde, procurando justica e equidade
no seu acesso. Jd em 1978, a OMS, na Declaracdo de Alma-Ata, dava énfase a amplitude
dos Cuidados de Saude Primarios (CSP) no que se refere ao seu acesso e diversidade (OMS,
1978). Atualmente, a OMS preconiza que os CSP prestam cuidados de promocdo e protecao
da saude, prevencdo da doenga, curativos, de reabilitacdo e paliativos as pessoas, ao longo
da vida, bem como as populacdes, no desempenho das suas fungdes de saude publica.
Pressupdem uma abordagem sistémica e intersectorial dos determinantes da saude, desde
os individuais aos sociais, econdmicos, ambientais e politicos. Baseiam-se no
estabelecimento de parcerias com as pessoas, familias e comunidades, de forma a
capacita-las na promogao da sua saude a nivel individual e na otimizacdo de politicas de
saude (WHO, 2021b).

Neste contexto, cabe ao enfermeiro prestar cuidados seguros e de qualidade, mas
ndo de somenos importancia, expandir e coordenar esses cuidados (OE, 2020). Compete
ao enfermeiro especialista garantir uma pratica profissional e a acdo ética e legal,
alicercada no seu Codigo Deontoldgico, com respeito, tanto pela pessoa alvo de cuidados,
como pela profissdao, procurando a melhoria continua da qualidade dos cuidados, num
ambiente seguro e terapéutico. E imprescindivel que desenvolva competéncias na lideranca
e otimizagdo da gestdo dos cuidados, através do desenvolvimento continuo de
aprendizagens, a nivel pessoal e cientifico (Regulamento n.°© 140/2019).

Fundeado nestas competéncias e no contexto de uma comunidade, o EEECSP é
elemento essencial na promogdo da salde comunitaria. Dado que o alvo de cuidados se
amplia, é exigido ao EEECSP uma visdo global, & escala de uma comunidade. E-lhe
reconhecida a necessidade de um conhecimento vasto, ndo s6 na area da enfermagem,

mas a nivel social e de saude publica. A diversidade e o carater dinamico das comunidades
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exigem que se adapte a diferentes contextos, tenha excelentes competéncias clinicas,
pensamento critico e capacidade de analise de situagdes complexas (WHO, 2017).

O EEECSP é elemento fundamental na tomada de decisdo relacionada com os
determinantes sociais e da saude, visando promover a responsabilidade social e
investimentos na area da salde, otimizar parcerias, capacitar a comunidade, incentivar a
sua participacao e empoderamento nas decisGes e garantir a promogdo da sua saude. A
prestacdo de cuidados de enfermagem especializados que correspondem a elevados niveis
de qualidade, privilegia a formacdo e investigagao e a melhoria continua da pratica clinica,
com base em politicas de saude. Numa abordagem multidimensional, o EEECSP reconhece
a importancia dos saberes dos diferentes grupos profissionais e a necessidade de
complementaridade e trabalho em equipa para obter ganhos em salde (Regulamento n.°
348/2015). A explicitagdo das competéncias a desenvolver sistematiza a pratica de
cuidados nesta area de especializacdo e garante a qualidade.

Para dar resposta as necessidades de salude de uma comunidade, a metodologia do
Planeamento em Salde apresenta-se como uma ferramenta essencial na aplicacdo do
processo de enfermagem a larga escala. A implementacdo e avaliacdo de projetos e
programas de intervencdo comunitaria, visando dar resposta as necessidades de salde e
problemas identificados como prioritarios na comunidade, é competéncia do EEECSP. Desta
forma, pretende-se atingir, tanto os objetivos estabelecidos para determinada
comunidade, como os do Plano Nacional de Saude. Para tal, este profissional desenvolve
um trabalho de parceria com a comunidade, os seus lideres e individuos, promove a sua
capacitacdo, tendo em vista a consecucdao dos projetos de saude coletivos. O EEECSP
inteira-se dos fendmenos de salde-doenca e procede a vigildncia epidemioldgica, o que
contribui para a avaliacdo do estado de salude da comunidade (Regulamento n.°
428/2018).

Um projeto de intervencdo comunitaria como o realizado permite o desenvolvimento

e treino destas competéncias, que se irdo refletir ao longo do relatério.
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2. CARATERIZAGCAO DO CONTEXTO

No cumprimento da sua missdo € essencial que a UCC tenha um conhecimento sélido
sobre o concelho e populagdo a que presta cuidados. Assim, é possivel assegurar a
acessibilidade, equidade e satisfagdo dos utentes, com base em padrdes de qualidade

técnico-cientifica, para obtencdo de ganhos em salde da populagdo (UCC, 2018a).

2.1. Caraterizacao do Concelho

O concelho onde se desenvolveu o estagio é composto por 7 freguesias, distribuidas
por uma area geografica de cerca de 1233 Km?, que representam 17% da area total do
Alentejo Central (UCC, 2018a). De acordo com os Censos 2021, conta com uma populagao
residente de 15 799 habitantes. Verificou-se um decréscimo de 9,4% face a 2001, que foi
acompanhado por uma diminuicdo da densidade populacional de 14 para 13 habitantes por
Km?, em 2001 e 2021, respetivamente (FFMS, 2021).

Como apresentado no grafico 1, quanto aos grupos etarios, 11,5% da populacdo sdo
jovens até aos 15 anos de idade, 58,2% tem entre 15 e 64 anos de idade e 30,2% da
populacdo sdo idosos, representando um Indice de Envelhecimento de 263 idosos por cada
100 jovens (FFMS, 2021).

Grafico n. °1
Populacdo por grandes grupos etarios (%)
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Fonte: FFMS (2021)
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Relativamente a educagdo, do agrupamento escolar fazem parte uma escola
secundaria e uma escola basica de 20 e 3° ciclos, na sede do concelho, e onze escolas do
ensino basico e pré-escolar distribuidas pelas freguesias do concelho. Sao frequentadas
por cerca de 1850 alunos. Existe ainda uma escola de ensino especial e um centro de
formacao privado. Para dar resposta aos setores de atividade predominantes, o
agrupamento escolar disponibilizou uma oferta formativa mais diversificada no que
concerne aos Cursos de Educagdo e Formacao de Jovens, Cursos Profissionais e Cursos
Vocacionais (Agrupamento de Escolas de , s.d.).

A populacdo analfabeta do municipio diminuiu de 2994, em 2001, para 900 em 2021,
representando 9,4%. Como apresentado no grafico abaixo, a maior parte da populagdo
(27,4%) tem o 1° ciclo do ensino basico, seguido de 21,1% com o ensino secundario.

Apenas 14,3% completou o ensino superior (FFMS, 2021).

Grafico n.° 2
Populacdo residente com 15 e mais anos, por nivel de escolaridade mais elevado (%)
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Tem-se verificado uma diminuicdo da taxa de retencdo ou desisténcia dos alunos do
ensino secundario, de 24,7% em 2009 para 8,5% em 2021, bem como o aumento da
escolaridade dos trabalhadores por conta de outrem, de 7,6 anos de escolaridade em 2009
para 9,5 anos de escolaridade em 2021 (FFMS, 2021). Estes dados sao de extrema

relevancia na percegdo da literacia da populacdo.
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Com maior expressdo a nivel socioecondmico no municipio encontram-se o setor
primario, com maior relevancia da agricultura, pecuaria e floresta (cortica e azinho), com
22,9% de trabalhadores em empresas deste ambito, e o setor terciario, designadamente
comércio e servicos de carater publico, com 17,3% de trabalhadores.

O ganho médio mensal dos trabalhadores por conta de outrem, em 2019, era de
974¢€, inferior ao da média portuguesa de 1206€. De referir que 3,1% da populagdo esta
desempregada e inscrita no Instituto de Emprego e Formacao Profissional, abaixo dos 5,9%
da média em Portugal. Quanto a habitagdo, 65,3% dos alojamentos sdao proprios (FFMS,
2021).

A nivel social, o concelho disponibiliza programas de apoio a familia e comunidade e
diversas estruturas de apoio a infancia e juventude (creches, centro de atividades de
tempos livres, espacos ludicos, casa de acolhimento residencial especializada, unidade de
intervencdo precoce), apoio a pessoas com deficiéncia (lares residenciais, centros de
atividades ocupacionais ou centro de atendimento, acompanhamento e animagdo para
pessoas com deficiéncia) e apoio a idosos (centros de dia, estruturas residenciais para
idosos e servigos de apoio domiciliario) (Camara Municipal , 2022).

A protecgao civil dos habitantes é assegurada pelo Servigo Municipal de Protecdo Civil,
pela Guarda Nacional Republicana e por um quartel de Bombeiros Voluntarios (Ibidem).

A vasta lista de Associacoes registada no municipio traduz uma comunidade ativa e
participativa. A oferta cultural é vasta e regular, sendo uma das areas de investimento do
municipio, que promove varios projetos em diversas areas como teatro, danga, canto e
espetaculos variados (Ibidem), traduzindo-se numa taxa de 6,7 espetaculos por 1000
habitantes (FFMS, 2021).

No que a saude diz respeito, o concelho tem um centro de salde que integra diversas
Unidades Funcionais, incluindo a UCC onde decorreram os Estagios, bem como respostas
da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados.

Entre 2009 e 2021, verificou-se um aumento das empresas no setor da salde e apoio
social, de 94 para 131. A comunidade tem ainda como recursos de saude 11
farmacias/postos farmacéuticos moveis (FFMS, 2021), laboratérios de analises clinicas,
centro de enfermagem, centros de fisioterapia, clinicas médicas e dentarias.

O numero de enfermeiros aumentou de 52 para 82, entre 2009 e 2021.

A maior causa de morte a registar relaciona-se com doengas cardiovasculares
(34,9%), seguida de tumores malignos (22,9%) (FFMS, 2021).

mai-23 | Pagina 34



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

2.2. Caraterizacao da Unidade de Saulde

A Administracdo Regional de Saude do Alentejo, Instituto Publico (ARSA) integra na
sua estrutura organica o Agrupamento de Centros de Saude (ACES) do Alentejo Central. A
sua missdo consiste em assegurar o acesso a cuidados de saude primarios, desenvolvendo
atividades que garantam a promocao da salde, prevencao da doenca, continuidade dos
cuidados e a vigilancia epidemioldgica da populagdo, promover a investigagdao na area da
salde e a formacdo dos seus profissionais, tendo em vista um desempenho orientado para
os resultados. O seu contexto de intervengdo é composto pelos 14 concelhos do distrito de
Evora (ARSA, s.d.).

Para dar resposta as necessidades de saude da populacdo, o ACES Alentejo Central
compde-se por diversas tipologias de unidades funcionais, a saber: 9 Unidades de Cuidados
de Salde Personalizados, 13 Unidades de Saude Familiar, 12 Unidades de Cuidados na
Comunidade, 1 Unidade de Saude Publica e 1 Unidade de Recursos Assistenciais Partilhados
(ARSA, s.d.).

Considerando os objetivos da area de especializacdo, os estagios a que se reporta
este relatério foram desenvolvidos numa UCC de um destes concelhos. A missao das UCC
centra-se na prestacao de cuidados de saude a pessoas, familias ou grupos mais
vulneraveis, no domicilio ou na comunidade, garantindo suporte psicoldgico e social. Prevé
ainda a promogao de educacdo para a saude, através da implementacdo de unidades
modveis e integracao de redes de apoio a comunidade (Decreto-Lei 52/2022, 2022).

A esta UCC encontram-se afetos enfermeiros, assistente operacional, assistente
técnico, técnico de servico social, psicélogo, higienista oral e nutricionista. Atualmente nao
ha médicos adstritos a UCC, sendo que a equipa faz a articulagdo com os médicos de
familia de cada utente, quando necessario. Em termos de recursos materiais e tendo em
vista facilitar a proximidade fisica a comunidade, esta UCC dispde de viaturas para se
deslocar (UCC, 2018b).

O seu compromisso assistencial vai ao encontro de programas/projetos em diversas
areas, nomeadamente Programa Nacional de Saude Escolar, Projeto “Crescer Saudavel”
integrado no Programa de Promocdo da Saude em Criangas e Jovens, Nucleo de Apoio a
Crianga e Jovem em Risco, Intervencdo Precoce na Infancia, Programa de Cuidados
Continuados Integrados, Intervencdo Comunitaria, Reabilitagdo e Programa de
Desenvolvimento e Formacdo Continua (UCC, 2018a).

Com o conhecimento do contexto comunitario em que se implementou o projeto de

intervengao, passamos a explicar a metodologia.
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3. METODOLOGIA DO PLANEAMENTO EM SAUDE

Para o sucesso de uma agao, planear é tdo importante quanto executar. Planear
implica um processo continuo de pensar o futuro de forma estratégica, racionalizar a
tomada de decisdo, agir com intencdo, olhar o futuro e prever as diversas variaveis, com
uma abordagem multidisciplinar, para atingir determinado resultado (Tavares, 1992).

O Planeamento da Saude define-se como “a racionalizacdo na utilizacdo de
recursos escassos com vista a atingir os objectivos fixados, em ordem a redugao dos
problemas de salude considerados como prioritarios, e implicando a coordenacdo de
esforcos provenientes dos varios sectores socio-econdmicos” (Imperatori & Giraldes, 1982,
p. 6). E um processo continuo que implica fazer escolhas e definir prioridades, uma vez
gue é necessario gerir os recursos disponiveis e otimizar infraestruturas na resposta aos
problemas de salde da comunidade. Utiliza uma abordagem multissetorial, a nivel local,
regional e central, que contempla os determinantes sociais e politicos que condicionam a
saude. Permite intervir na origem do problema e n3o apenas na sua consequéncia. O
envolvimento das populacbes e participacdo comunitaria é fundamental agquando da
elaboracdo e implementacdo de um projeto ou programa comunitarios. O seu sucesso deve
ter em consideracdo os habitos sociais e culturais de uma populagdo, visar as suas
necessidades reais e ter uma abordagem local que tire partido dos outros setores de
desenvolvimento (Imperatori & Giraldes, 1982).

O Planeamento da Saude é uma metodologia que se revela Util e bastante eficiente,
uma vez que permite elaborar projetos tanto para os problemas de salide como para os
problemas dos servigos (Tavares, 1992).

As etapas do Planeamento em Saude sdo: diagndstico da situagdo, definicdo de
prioridades, fixacdo de objetivos, selecdo de estratégias, elaboracdo de programas e
projetos, preparacao da execugao e avaliacdo (Imperatori & Giraldes, 1982). A abordagem

mais detalhada de cada etapa decorrera ao longo do trabalho.

3.1. Diagnéstico da Situacao de Saude

No sentido de responder as necessidades da comunidade escolar, procedeu-se ao
diagnostico da situacdo de saude. Constitui o primeiro passo do Planeamento em Saude e
pretende identificar os problemas de uma populagao. Deve ir ao encontro das necessidades
reais e das necessidades sentidas, garantindo a adesdao da comunidade e o sucesso do
projeto ou programa. O diagnostico é dindmico e encontra-se em constante atualizagao,
acompanhando as alteracGes do estado de salude verificadas e permitindo um

conhecimento aprofundado da comunidade. Porém, deve ser também objetivo, sucinto e

mai-23 | Pagina 36



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

claro, enquadrado em tempo til, para que as intervencgGes sejam pertinentes e adequadas.
Para além de permitir a populacdo consciencializar-se das suas necessidades e a
importancia de as colmatar, nesta fase identificam-se os problemas, seus determinantes e
perspetiva-se a sua evolucdo, dando a conhecer o estado de salde de uma comunidade.
Funciona como ponto de partida, mas também como ponto de chegada pois permite a
comparacdo do estado da populagdo entre o antes e apds a intervengao (Imperatori &
Giraldes, 1982).

Elaborar um diagndstico da situagdo preciso requer o cumprimento de algumas
etapas, nomeadamente que seja determinada a pertinéncia e propdsitos do estudo, a
populacdo visada, os indicadores a estudar, as fontes de informagdo, qual a abordagem
mais adequada e sistematizar todos estes passos. Posteriormente, pode passar-se a uma
recolha da informacdo de forma organizada, que permita uma analise, interpretacdo e
discussao dos resultados e sua sumarizacdo, com identificacdo dos problemas de saude
(Tavares, 1992).

A fase de diagnostico iniciou-se no Estagio I, em que foi realizada uma reunido com
a participagdo da Enfermeira Coordenadora da UCC, que é também a Enfermeira
Supervisora, a Enfermeira responsavel pela o Programa de Saude Escolar e Coordenadores
do ensino basico do agrupamento de escolas.

Todos os elementos referidos sdao conhecedores da populacao alvo de intervencao e
das suas necessidades de saude, pelo que se tornou oportuno realizar uma pesquisa de
consenso através da técnica de Brainstorming para a escolha do tema a desenvolver. Para
além da validade do conhecimento destes profissionais, contribuindo para a pertinéncia do
projeto, o seu envolvimento na fase de diagndstico é deveras importante para a
colaboracdo na fase de implementacdo. A relacdo profissional prévia que existia entre os
participantes na reunido facilitou a partilha de ideias (Tavares, 1992).

Partindo do questionamento das necessidades de salde dos estudantes do
agrupamento escolar, um dos temas que reuniu consenso foram os comportamentos
aditivos sem substancias e dependéncia de ecras, agravado na fase pds-pandémica.

A pertinéncia da tematica foi ainda validada pela técnica de servico social do Centro
de Apoio Familiar e Acompanhamento Parental e pela Psicéloga, esta ultima integrando
também o agrupamento escolar. Ambas reportam situacGes de dependéncia de ecras e
comportamentos aditivos sem substancias em relagdo a meios digitais e TIC, com
consequéncias evidentes ao nivel dos comportamentos sociais e emocionais, na qualidade
do sono, défice de atencgdo e absentismo escolar. A maior incidéncia detetada é no 3° ciclo
do ensino basico. Contudo, ndo existe nenhum instrumento ou plataforma para recolha e
registo dos dados, sendo a opinido e percecao destes profissionais valida enquanto peritos

na area.
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Com o diretor do agrupamento de escolas foi partilhada a nossa proposta e a tematica
a desenvolver no Estagio I, primeiramente via email e depois em reunido presencial, no
sentido de o projeto ser validado pelo Conselho Pedagdgico.

De forma a melhor compreender a realidade deste fendmeno, procedemos ao seu
enquadramento a nivel nacional e regional. Um estudo desenvolvido em 2019, pelo SICAD,
com 26 319 alunos do ensino publico, em todo o pais, entre os 13 e 18 anos de idade, deu
a conhecer dados recentes sobre os comportamentos aditivos sem substancias. Neste
estudo, analisou-se a utilizacdo dos recursos nos 7 dias anteriores a aplicacdo do inquérito.
Cerca de 96% dos inquiridos utilizaram as redes sociais na internet, 32,5% jogaram jogos
eletrénicos nos ultimos 7 dias e cerca de 72% jogaram jogos eletrénicos no ultimo més,
revelando a abrangéncia deste fendmeno (Calado & Lavado, 2020). A analise da percegdo
dos jovens em relagao a utilizagdo destes meios revelou que 58% concordam que o tempo
passado nas redes sociais é excessivo e 37,5% concordam que passam demasiado tempo
a jogar (Calado & Lavado, 2021a).

Em relagdo a idade, a dimensdo problematica de comportamentos aditivos sem
substancia ndo sofre grande divergéncia nas diferentes faixas etarias, mas ainda assim
verifica-se uma maior prevaléncia na faixa etaria entre os 13 e 15 anos (Calado & Lavado,
2021a). O gréfico abaixo apresenta a simula das diferentes dimensdes problematicas de

comportamentos aditivos sem substancias:

Grafico n.° 3
Dimensdo problemética de comportamentos aditivos sem substéncia, entre utilizadores e
jogadores, por idade (%). Portugal, 2019
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Fonte: ECATD - CAD 2019. Estudo sobre os Comportamentos de Alcool,
Tabaco, Drogas e outros Comportamentos Aditivos e Dependéncias: Portugal
2019. Dimenséao Problematica (p. 47), de Calado & Lavado, 2021a, SICAD

mai-23 | Pagina 38



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

Os indicadores dos problemas relacionados com comportamentos aditivos sdao pouco
discrepantes entre regides. Contudo, o Alentejo é a terceira regido do pais em que mais
alunos tém uma percecao de dependéncia em relacdo as redes sociais (21,1%) e jogos
eletrénicos online (19,2%) e a primeira em relagdo ao jogo eletrdnico, a par com os Acores
(18,1%) (Calado & Lavado, 2021a). No Alentejo, 35,3% dos alunos que acederem a redes
sociais passaram 4 horas ou mais, por dia, em dias de escola, a utilizar este tipo de
plataforma. Observou-se que 55,6% despenderam 4 ou mais horas, por dia, nas redes
sociais, em dias sem escola. Em relacdo ao jogo eletrénico, em dias de escola, no Alentejo,
12,1% fa-lo por 4 horas ou mais diarias. Ja em dias sem escola, 29,3% joga 4 ou mais
horas diarias (Calado & Lavado, 2021b).

Decorrente do Health Behaviour in School Aged Children, inquérito realizado em
2018, em 48 paises, em parceria com a OMS, surgiu um estudo dos alunos portugueses,
cujos dados se referem aos frequentadores do 89, 10° e 12° anos de escolaridade.
Concluiu-se que 62% dos jovens estabelece comunicagao online varias vezes por dia com
0S seus amigos mais proximos. Mais de 20% refere ter mais facilidade em estabelecer
intimidade online, nomeadamente na partilha de sentimentos, pensamentos e
preocupacdes, do que através de contacto presencial (Matos et al., 2019).

Este estudo conclui que é no sexo feminino que se verifica a maior média de contactos
com os outros online (15,2% no sexo feminino VS 14,8% no sexo masculino) e
dependéncia das redes sociais (10,8% no sexo feminino VS 10,3% no sexo masculino). Ja
em relacdo aos conflitos devido ao uso excessivo da internet, como discussdes com familia,
amigos ou namorado(a), a média é superior no sexo masculino (7,01%) em relacdo ao
feminino (5,89%) (Matos et al., 2019).

Observando os diferentes graus de escolaridade, a média nas dimensdes em analise,
relativamente ao uso de internet, é tendencialmente mais elevada nos alunos do 3° ciclo
e diminui com o avancgar da idade, a saber: o contacto com os outros online (8° ano -
15,1%; 10° ano - 15,3%; 12° ano - 14,7%), dependéncia das redes sociais (8° ano -
10,9%; 10° ano - 10,5%; 12° ano - 10,1%) e conflitos por uso excessivo da internet (8°
ano - 6,9%; 10° ano - 6,3%; 12° ano - 5,4%) (Matos et al., 2019).

E também na regido do Alentejo que se verifica a maior prevaléncia de contactos
online, dependéncia das redes sociais e tempo de ecrd, comparativamente com o restante
pais. Supbe-se que este facto pode dever-se ao défice de atividades de lazer,
oportunidades de socializagdo e pouca informacédo disponivel (Matos et al., 2019).

Tendo em consideracdo o acima explicitado, justifica-se a pertinéncia do estudo e a

populagao alvo.
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3.1.1. Populagao-alvo

“A populacdo alvo é constituida pelos elementos que satisfazem os critérios de
seleccao definidos antecipadamente e para os quais o investigador deseja fazer
generalizagbes” (Fortin, 1999, p. 202). O investigador, ndo tendo acesso a totalidade da
populagdo-alvo, estuda a populacdo acessivel, que deve ser representativa da populagao-
alvo (Fortin, 1999).

A populagao-alvo é constituida pelos estudantes do 3° ciclo do ensino bdsico de um
agrupamento de escolas do Alentejo Central, num total de 402. Os critérios de inclusao
sao frequentar entre o 7° e 99 ano de escolaridade, aceitar participar voluntariamente no
estudo e obter o consentimento livre, informado e esclarecido (CIEL) (apéndice I) dos
encarregados de educacdo, com a assinatura do respetivo formulario. Foram entregues
390 questionarios e recolhidos 247, representando 61,4% da populacdo. Foi entdo decidido

intervir nas 3 turmas com maiores necessidades diagnosticadas nesta area.

3.1.2. Instrumento de colheita de dados

O instrumento de colheita de dados é um questionario diagndstico composto por trés
partes, abaixo explicitadas e apresentado em apéndice (apéndice II):

1. Caraterizacdo sociodemografica - Pretende tracar o perfil dos estudantes
participantes do estudo. Questiona o sexo, idade, ano de escolaridade, turma e com quem
coabita.

2. Questionario de caraterizagdo do acesso e uso de tecnologia — Pretende a
caraterizacdo do uso de tecnologias. Inicia-se com perguntas acerca da idade do inicio do
uso da internet, utilizacdo do smartphone, politica da escola que frequenta em relagdo a
dispositivos eletronicos, tempo e finalidade de utilizagdo da internet e jogos online.
Questiona e permite fazer a destringa entre o tempo por dia, em dias de semana e ao fim-
de-semana, que os jovens usam a internet para lazer ou passatempo. Questiona quanto
tempo por dia, no geral, os jovens utilizam a internet para socializar com os amigos e para
estudar ou trabalhar. As respostas variam desde “Até 30 minutos” até “Mais de 8h". As
atividades utilizadas na internet sdo também exploradas, com diversas opgdes como redes
sociais, servigos de comunicagao, procura de informacdo, videojogos, apostas, compras,
multimédia, conteldos para adultos, procura de novas amizades ou escrever. Por fim, este
questionario incide mais sobre os jogos online, tipo de jogos, com quem os jovens jogam
e se apostam em dinheiro (Patrao et al., 2020).

3. Escala de Alteracdes Funcionais pelo Uso Problematico da Internet (AFUPI)

- Este instrumento de autoavaliacao aborda diversos aspetos do quotidiano que possam
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estar em risco devido ao uso problematico da internet, a saber: rendimento escolar, sono,
socializacao, relagdbes amorosas, relacdes familiares, sedentarismo, outras atividades
lGdicas, gestao de problemas emocionais e percecdo da dependéncia das atividades online.
Avalia a dimensdao comportamental, social e emocional dos individuos, através de 9 itens,
respondidos por uma escala tipo Likert de 4 pontos: “1 - Discordo totalmente; 2 -

Discordo; 3 - Concordo; 4 - Concordo totalmente” (Patrao et al., 2020).

3.1.3. Questoes éticas

A Enfermagem, enquanto profissao do cuidar do Outro, cujo foco é o bem-estar de
outros seres humanos, sejam individuos ou grupos, tem inerente uma dimensao ética e
humana, espelhada nos diplomas que regulam a profissao.

No artigo 97° do Cdédigo Deontoldogico do Enfermeiro, alinea a) € nomeado que os
enfermeiros tém o dever de “Exercer a profissio com os adequados conhecimentos
cientificos e técnicos, com o respeito pela vida, pela dignidade humana e pela saude e
bem-estar da populagao” (Lei n.° 156/2015, s.p.).

A par, o Regulamento das Competéncias Comuns do Enfermeiro Especialista prevé o
desenvolvimento de competéncias no Dominio da melhoria continua da qualidade, na
participacdo em programas nesta area, no Dominio do desenvolvimento das aprendizagens
profissionais, ao sustentar uma pratica clinica com base em evidéncia cientifica e no
Dominio da responsabilidade profissional ética e legal, contemplando uma acdo com
respeito pelos principios éticos, direitos humanos e deontologia profissional (Regulamento
n.° 140/2019).

Tendo em consideracdo todas estas premissas, sdao explanados os procedimentos
realizados no respeito por elas. Tanto o questiondrio como a escala encontram-se
desenvolvidos e validados para jovens portugueses por Patrdo, I., Pimenta, F., Agua, J., &
Leal, I. (2020). A autorizagao para utilizacdo dos instrumentos foi concedida pela Dr.2 Filipa
Pimenta, investigadora na area da Psicologia, pelo William James Center for Research,
docente no Instituto Superior de Psicologia Aplicada e co-autora do artigo “Validacdo:
Escala de Alteragdes Funcionais pelo Uso Problematico da Internet (AFUPI) para jovens
portugueses” (anexo I).

Por ocorrer em contexto escolar, foi solicitada autorizacdo a DGE, que declarou a
competéncia do agrupamento de escolas na autorizagdao de projetos de intervencdo desta
natureza (anexo II). Foi concedida autorizagdao para a intervencao pelo agrupamento
escolar, apos reunido do Conselho Pedagdgico e comunicada resposta via email (anexo

III). A pertinéncia do estudo e cumprimento de todas as condicbes para a sua realizagdo
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foram reconhecidas pela Diretora Executiva do ACES Alentejo Central, que deu o seu aval
(anexo 1V).
O estudo foi submetido a avaliacdo da Comissdo de Etica para a Saude (CES) da

ARSA, que de acordo com o artigo 2° do seu Regulamento, tem como fungao:

zelar pela observancia de padrbes de ética no exercicio das ciéncias
médicas e da saude em geral, principalmente ao nivel dos cuidados de
saude primarios, de forma a proteger e garantir a dignidade e
integridade da pessoa humana, assegurando a correspondente
qgualidade de vida e salvaguardando o exercicio do consentimento, livre
e esclarecido, como base do respeito pelo principio da autonomia.
(ARSA, 2013, p. 1)

Com base no “Documento-Guia sobre a analise de Projetos de Investigacdo Clinica
por uma Comissdo de Etica para a Salde”, nos Principios Eticos da Declaracdo de
Helsinquia da Associacdo Médica Mundial (2013), no enunciado da Declaracdo Universal
sobre Bioética e Direitos Humanos da Organizacdao das Nagdes Unidas para a Educacgao,
Ciéncia e Cultura (UNESCO) (2005) e da Norma 015/2013 atualizada a 04/11/2015 da
DGS (DGS, 2015b), foram cumpridos os principios éticos inerentes a um estudo ou
investigacdo, no respeito pela “vida, a saude, a dignidade, a integridade, o direito a
autodeterminacdo, a privacidade e a confidencialidade da informacdo pessoal dos
participantes” (Associacdo Médica Mundial, 2013, s.p.). O protocolo de investigacao foi
submetido a anadlise e orientacdo da referida comissdo de ética. Foram cumpridas as
recomendacgbes desta CES e obtido o seu parecer favoravel (anexo V).

A colheita e andlise de dados ocorreu durante o més de novembro de 2022.

O instrumento de colheita de dados e o CIEL foram entregues aos estudantes do 3°
ciclo, nas aulas de “Cidadania e Desenvolvimento”, pela mestranda, apos breve
apresentacdo da prdpria e do projeto. Foi tornado explicito que a participacdo dos
estudantes dependeria da autorizacdo dos respetivos encarregados de educacdo. No
formulario do CIEL sdo apresentados os objetivos do projeto, a garantia da
confidencialidade e anonimato dos dados, o uso para fim exclusivo do presente estudo e o
direito de os participantes interromperem a sua participagdo, sem que dai Ihes advenha
qualquer prejuizo.

ApOs periodo de reflexdo, os encarregados de educacdo que consentiram a
participagcdo no estudo e cujos educandos aceitaram participar voluntariamente,
devolveram ambos os documentos preenchidos, em envelopes fechados, a Equipa da EPS,
que os fez chegar a mestranda. Os dados recolhidos, na posse da mestranda e analisados
em computador pessoal, cujo acesso requer palavra-passe, serao destruidos quando os

resultados (anonimizados) forem tornados publicos.
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3.1.4. Apresentacao e analise dos dados

Foram obtidos 247 questionarios, que representam uma amostra de 61,4% da
populacdo-alvo (n=402).

Da populacdo estudada (n = 247), no que a variavel sexo diz respeito, 52,2% dos
participantes sao do sexo feminino (n=129) e 47,8% do sexo masculino (n=118).

Relativamente a idade dos participantes do estudo, varia entre os 11 e os 17 anos,
com maior percentagem de participantes com 14 anos de idade, representando 40,89%
(n=101) dos estudantes, seguida de 31,17% com 13 anos de idade (n=77) e 20,65% com
12 anos (n=51).

Dos estudantes questionados 95,54% (n=236) vivem com o0s pais e/ou irmaos.
Apenas 4,45% (n=11) habitam com av0s/avos, tios/tias ou padrasto.

A idade de inicio de utilizacdo de internet varia entre os 2 e os 12 anos de idade, com
maior prevaléncia a partir dos 10 anos, traduzindo-se em 28,74% (n=71) dos
participantes.

No que se refere aos dispositivos médveis, 76,52% (n=189) tém smartphone e
19,84% (n=49) tem telemodvel, perfazendo um total de 96,36% (n=238) de alunos com
este tipo de meios ao seu dispor. Observou-se que 91,50% (n= 226) faz-se acompanhar
dos mesmos para a escola.

Relativamente a politica de utilizacdo de dispositivos eletrénicos implementada na
escola, 87,04% (n=215) conhecem-na, reconhecendo a permissdo para aceder aos
telemoveis nos corredores da escola, antes das aulas e na hora de almogo, bem como a
utilizacdo de dispositivos eletronicos dentro da sala de aula para fins educacionais. Ja
12,96% (n=32) dos alunos desconhecem a politica da escola. Destes, 4,05% (n=10)
afirmam que os alunos devem manter este tipo de dispositivos guardados durante todo o
periodo escolar, ndo podendo ser vistos a manusea-los. No entanto, 4,86% (n=12)
afirmam ndo existir uma politica especifica para utilizagdo destes dispositivos na escola.
Ainda 4,05% (n=10) ndo responderam.

O grafico seguinte apresenta o tempo de utilizacdo da internet por lazer ou
passatempo. De destacar que, de 22 a 62 feira, 45,75% (n=113) dos participantes utilizam
a internet mais de 4h por dia. De entre estes, 10,93% esta mais de 8h por dia na internet.

Ja ao fim-de-semana, 22,27% (n=>55) dos participantes utilizam a internet por lazer
ou passatempo mais de 8h por dia. Cerca de 57,89% (n=143) passam mais de 4h por dia

na internet (grafico n.° 4).
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Grafico n.° 4
Frequéncia relativa do numero de horas por dia de utilizacdo da internet, para lazer ou
passatempo, de 29 a 64 feira e ao fim-de-semana
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Fonte: Elaboracédo propria

O numero de horas por dia gasto para socializar com amigos ou colegas varia,
predominantemente, entre 30 minutos e 4h [< 30 min - 16,19% (n=40); 30 a 60 min -
19,03% (n=47); 1h a 2h - 25,10% (n=62); 2h a 4h - 22,27% (n=55)].

Ja o tempo para estudar varia, na maioria dos participantes, entre 30 minutos e 2h
[< 30 min - 32,79% (n=81); 30 a 60 min - 27,53% (n=68); 1h a 2h - 27,53% (n=68)]

(grafico n.0 5).

Graficon.° 5
Frequéncia relativa do numero de horas por dia de utilizacdo da internet, para socializar e
para estudar
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Fonte: Elaboracdo propria
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No que as atividades online se refere, as mais utilizadas sdo os servigos de
comunicagao por e-mail ou salas de chat, como o Whatsapp ou Messenger (94,74%). De
seguida estdo as atividades de multimédia, como videos, filmes, séries, canais de televisdo,
musicas, jogos de futebol ou plataformas como o Youtube (93,52%) e sé depois as redes
sociais (77,73%) e os videojogos (76,52%) (grafico n.° 6).

Grafico n.° 6
Frequéncia relativa das atividades utilizadas online

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
2000y i
0,00% - =N HE-. N
RS 7 »0 Z o < ) @ o o <
£ & & ¢ FE P&
& T S
& & \\é\ RS ¥ N
2 0 (o) ‘60 R
L &E X & S
& N >
,\\\\(" IS ® (}’&
o Q©

Fonte: Elaboragdo propria

Analisando as atividades online mais utilizadas pelos participantes, por sexo, verifica-
se maior discrepancia nas redes sociais [M - 33,20% (n=82); F - 44,53% (n=110)], nos
videojogos [M - 45,34% (n=112); F - 31,17% (n=77)] e jogos online [M - 42,91%
(n=106); F - 26,32% (n=65)].

Quanto a videojogos, 69,23% (n=171) jogam online, enquanto 28,4%% (n=70)
jogam offline e 2,37% (n=6) nao respondem. Dos alunos que jogam online, 10,8% (n=27)
fazem-no com jogadores que conhecem online, ao invés de cerca de 58,3% (n=144) que
jogam individualmente, com familia e/ou amigos. Também 1,62% (n=4) dos participantes
afirmam apostar a dinheiro.

Da aplicacdo da Escala AFUPI resultou que, de forma genérica, todas as atividades
nomeadas sao significativamente afetadas pela utilizacao da internet, ficando a
disponibilidade de tempo dos participantes limitada. Os participantes concordam ou
concordam totalmente com as seguintes afirmagdes:

e 53,85% concordam ter tendéncia para estar na internet quando tém problemas
emocionais, como discutir com alguém, problemas familiares, com amigos ou na
escola ou problemas de salde;

e 51,02% concordam que a internet limita o tempo para estar com a familia;

e 44,53% concordam que a internet limita o tempo para fazer exercicio fisico;
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e 43,72% concordam que a internet limita o tempo para dormir;

e 40,48% concordam que a internet limita o tempo para a escola;

e 39,27% concordam que a internet limita o tempo para outras atividades ludicas;

e 25,51% concordam que a internet limita o tempo para socializar com os
amigos/colegas;

e 15,79% concordam que a internet limita o tempo para namorar.

Avaliando a percecdo da dependéncia dos participantes, 39,28% dos participantes
concordam que estdo dependentes das atividades online, enquanto 59,11% discordam da

afirmacdo (grafico n.0 7).

Grafico n.° 7
Frequéncia relativa das respostas da Escala AFUPI
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Fonte: Elaboracao prépria

Consideramos pertinente cruzar os dados sobre a prevaléncia de participantes que
utilizam a internet mais de 4h diarias e a percegdo da dependéncia das atividades online,
espelhadas no ultimo item da escala AFUPI. Observamos que 21,05% (n=52) dos
estudantes que utilizam a internet 4h ou mais por dia, de 2@ a 62 feira, bem como 30,77%
(n=76) dos que o fazem mais de 4h por dia ao fim-de-semana, discordam estar

dependentes das atividades online.
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3.1.5. Problemas e necessidades identificados

A fase de diagnédstico da situacdo implica identificar problemas e determinar
necessidades. Um problema de salde reporta-se ao estado de salde desfavoravel,
percecionado pela pessoa, comunidade ou servico de saude. Mais do que isso, uma
necessidade de salde compara o estado atual com o estado que se deseja atingir (Tavares,
1992). As necessidades determinadas pelos técnicos ou servicos de salde, necessidades
“reais”, devem compatibilizar-se com as necessidades sentidas pela populagdo, que podem
ser expressas ou nao expressas. Se as crengas, atitudes e opinides da populagdao forem
tidas em conta, maior serd a recetividade as solugdes propostas (Imperatori & Giraldes,
1982).

Apds a analise dos resultados foi possivel identificar os seguintes problemas de
saude:

e Elevado nimero de horas de utilizagdao da internet;

e Diminuicdo da qualidade do sono;

e Sedentarismo;

¢ Dificuldade na expressao de emogdes;

¢ RelacOes familiares afetadas;

¢ RelacOes sociais afetadas;

¢ Relagdes amorosas afetadas;

e Baixo rendimento escolar;

e Fraca adesdo a outras atividades ludicas;

e Fraca consciéncia dos sinais de dependéncia.

Resultando da aplicacdo de um questionario de auto-avaliagdo e auto-preenchimento
podemos concluir que as necessidades identificadas foram sentidas e expressas pelos

participantes.

3.2. Definicao de Prioridades

Decorrente da extensa lista de problemas acima identificados e tendo presente que
neste contexto ndo seria possivel abarca-los todos, a priorizacdo surge como etapa
fundamental de um planeamento em saude concreto, preciso e bem-sucedido.

Dado que os problemas e necessidades emergem continuamente, ao contrario dos
recursos disponiveis que sdo finitos e cuja gestdo deve ser calculada e eficiente, a
hierarquizagdo dos problemas deve reger-se por duas dimensdes - os recursos disponiveis

e o tempo (Imperatori & Giraldes, 1982). Neste sentido, no projeto em causa, pretende-
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se identificar as principais necessidades e subtemas a abordar e em que turmas.
Sublinhamos a relevancia da dimensdo temporal, uma vez que esta é uma intervencao que
envolve mudancas comportamentais, sempre morosas e complexas. Desta forma, quanto
mais precoce surgir a intervencdao, maior é a possibilidade de serem prevenidos danos
futuros.

O horizonte temporal da intervengao, bem como a area de programacdo sao também
determinantes no processo de priorizacdo (Imperatori & Giraldes, 1982). A intervencgdo
decorreu até ao final do més de janeiro de 2023 e, embora esta matéria ndo tenha ainda
sido analisada e priorizada a nivel local, encontra-se integrada e suportada pela “Estratégia
Nacional de Seguranca do Ciberespaco 2019-2023", emanada da Resolugdo de Conselho
de Ministros N.© 92/2019 e “Estratégia Europeia para uma Internet melhor para as criancas
(BIK+)" da Comissdo Europeia (2022).

Ainda que todos os métodos de priorizagdo apresentem as suas desvantagens e ndo
existam critérios universais, o método CENDES/OPAS utiliza trés critérios classicos,
definidos com clareza, que pretendem atenuar a subjetividade da escolha e permitem
valorizar os critérios. Recomenda que a sua avaliagdo seja realizada por um grupo extenso
e multidisciplinar, tanto quanto possivel (Imperatori & Giraldes, 1982), pelo que nesta fase
foram auscultadas a mestranda, a Enfermeira Supervisora, a Enfermeira responsavel pelo
Programa de Saude Escolar e os professores que integram a Equipa EPS. Contemplando
as recomendacbes da evidéncia cientifica, os dados obtidos pelos questionarios e as
atividades escolares, a equipa multidisciplinar que integra o projeto considerou que 4 ou
mais horas diarias seria considerado um elevado nimero de horas de utilizacdo da internet.

Utilizando os critérios Magnitude, Vulnerabilidade e Transcendéncia é possivel
avaliar, respetivamente, a dimensao de um problema, a sua suscetibilidade a intervencdo
e a forma como a sua solugdo ou melhoria pode contribuir positivamente para a evolucdo
favoravel de outros problemas inerentes (Imperatori & Giraldes, 1982).

O quadro n.% 1 apresenta o resultado da priorizacdo dos problemas identificados.
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Quadron.° 1
Priorizagdo dos problemas identificados

Magnitude Vulnerabilidade Transcendéncia Score
Dimensao Suscetibilidade a A resolucdo contribui
intervencgao positivamente para
outros problemas
Deterr:;nagao 0% a 15% Nao é suscetivel Ndo contribui 0
Prioridades 15% a 30% | E pouco suscetivel Contribui pouco 1
30% a 60% E moderad,amente Contribui 2
suscetivel moderadamente
Acima 60% E muito suscetivel Contribui muito 3
Elevado nimero de
horas de utilizacdo da 2 2 3 7
internet
Fraca consciéncia dos
sinais de dependéncia 1 3 3 7
Dificuldade na 2 2 3 7
expressao de emogoes
Relagdes familiares
afetadas 2 2 3 7
Relagdes sociais 1 2 3 6
afetadas
Relagbes amorosas 1 2 2 5
afetadas
Diminuicao da
qualidade do sono 2 2 2 g
Sedentarismo 2 2 2 6
Fraca adesdo a outras
atividades ludicas g : e e
Baixo rendimento 2 1 1 4

escolar
Fonte: Elaboracédo propria

Decorrente do método aplicado e considerando os recursos ao dispor foram
priorizados os seguintes problemas:

e Elevado numero de horas de utilizagdo da internet

e Fraca consciéncia dos sinais de dependéncia

e Dificuldade na expressao de emogdes

e RelagOes familiares e sociais afetadas

e Diminuigdo da qualidade do sono

e Sedentarismo
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3.3. Definicao de Objetivos

A definicdo de objetivos confere estrutura e organizacdo no desenvolvimento de um
projeto. Decorrente dos problemas identificados, traduz o resultado esperado e clarifica o
caminho a seguir no desenvolvimento de estratégias de intervencao para a mudancga e
comportamentos pretendidos na populagao-alvo. Para além do fim desejado, os objetivos
devem ser pertinentes, adequando-se ao diagndstico realizado e explicitando os critérios
gue determinam a sua concretizagdo. Contemplam a populagdo-alvo e devem ser
enquadrados no contexto temporal e espacial em que serdo desenvolvidos. Devem ser
concretos e devem poder ser realizados e mensurados, para que possam facilmente ser
avaliados (Imperatori & Giraldes, 1982; Tavares, 1992).

O objetivo geral, sendo mais lato, refere-se ao principal foco de atencdo de
Enfermagem (Melo, 2020). No presente projeto foi definido o seguinte:

e Contribuir para a promocao de habitos de acesso e uso de internet e ecras
saudaveis, nos estudantes do 3° ciclo do ensino basico de um agrupamento de

escolas do Alentejo Central, de setembro de 2022 a janeiro de 2023.

Dado que foram diagnosticados diversos problemas particulares, mas relacionados
entre si, serdo detalhados varios objetivos especificos, de forma a contribuir para o sucesso
do objetivo geral (Tavares, 1992), a saber:

e Contribuir para a promocao da literacia digital dos estudantes do 3° ciclo do ensino
basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023;

e Informar os estudantes do 39 ciclo do ensino basico acerca de medidas promotoras
da higiene do sono, de setembro de 2022 até janeiro de 2023;

e Contribuir para a promocao da atividade fisica dos estudantes do 39 ciclo do ensino
basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023;

e Contribuir para a promocao da comunicacdo e expressao de emogdes dos
estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023;

e Contribuir para a sensibilizacdo da comunidade sobre a tematica literacia digital,

em janeiro de 2023.

Aguando da fixacdo de objetivos ha que ter em conta os respetivos indicadores. Os
indicadores de resultado ou impacto medem um problema em si, avaliando, a médio prazo,
o estado do problema ou as alteracbes verificadas. Ja os indicadores de atividade ou
execugao traduzem as atividades desenvolvidas e cuidados prestados. Para quantificar
estes indicadores sdo estabelecidas metas ou objetivos operacionais, cujo propdsito sera
atingir os objetivos especificos delineados (Imperatori & Giraldes, 1982). No quadro n.° 2

apresentam-se os objetivos especificos e as correspondentes metas e indicadores.
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Quadro n.° 2

Objetivos Especificos, Metas e Indicadores

Objetivo 1 - Contribuir para a promocao da literacia digital dos estudantes do 3°

ciclo do ensino basico, de setemb

Metas

Realizar 6 sessGes de educacdo para a saude
sobre literacia digital

90% dos alunos participam nas sessdes de
educacdo para a saude realizadas sobre literacia
digital

90% de respostas certas as perguntas 1, 2 e 4 do
jogo de tabuleiro sobre os beneficios e riscos das
TIC

90% de respostas certas a pergunta 6 do jogo de
tabuleiro sobre o conceito de literacia digital

90% de respostas certas no trabalho de grupo
sobre fendmenos na internet

ro de 2022 até janeiro de 2023

Indicadores

N.O sessoOes realizadas x 100
N.0 sessOes planeadas

N.% alunos presentes na sessao x 100
N.© total de alunos

N.9 respostas corretas x 100
N.© total de respostas

N.© respostas corretas x 100
N.© total de respostas

N.© respostas corretas x 100
N.© total de respostas

Objetivo 2 - Informar os estudantes do 3° ciclo do ensino basico acerca de
medidas promotoras da higiene do sono, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Metas

Realizar 3 sess6es de educagdo para a saude

Indicadores

N.O sessoes realizadas x 100

sobre higiene do sono
90% dos alunos participam nas sessdes de

N.C sessdes planeadas

N.° alunos presentes na sessao x 100

educacdo para a saude realizadas sobre
higiene do sono

90% de respostas certas a pergunta 9 do jogo

N.© total de alunos

N.© respostas corretas x 100

de tabuleiro sobre qualidade do sono

N.© total de respostas

Objetivo 3 - Contribuir para a promogao da atividade fisica dos estudantes do 3°
ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Metas

Realizar 3 sessodes de educacdo para a saude

Indicadores

N.O sessOes realizadas x 100

sobre pausas ativas
90% dos alunos participem nas sessdes de

N.0 sessOes planeadas

N.% alunos presentes na sessao x 100

educacgdo para a saude realizadas sobre pausas
ativas

90% dos desafios 2 e 7 do jogo de tabuleiro

N.© total de alunos

N.© desafios realizados x 100

sobre atividade fisica cumpridos com sucesso

N.© desafios propostos

Objetivo 4 — Contribuir para a promogao da comunicagao e expressao de emogoes
dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Metas

Realizar 3 sessGes de educacdo para a saude

Indicadores

N.O sessdes realizadas x 100

sobre expressao de emogdes e competéncias
socioemocionais

N.0 sessOes planeadas
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90% dos alunos participam nas sessdes de

educacdo para a saude realizadas sobre N.© alunos presentes na sessao x 100
expressao de emocdes e competéncias N.© total de alunos

socioemocionais

90% de respostas certas a pergunta 3 e
desafios 1, 3, 5 e 6 do jogo de tabuleiro sobre
comunicacao e expressao de emogoes

(N.° respostas/desafios corretos) x 100
(N.© total de respostas/desafios)

Objetivo 5 - Contribuir para a sensibilizacao da comunidade sobre a tematica
literacia digital, em janeiro de 2023

Metas Indicadores
Elaborar e divulgar um folheto informativo N.¢ folhetos elaborados e divulgados x100
sobre a tematica N.¢ folhetos planeados

Entrega de material escolar com informacgao
acerca da tematica “literacia digital” a, pelo
menos, 90% dos estudantes

N.© alunos que receberam material x 100
N.© total de alunos

Redacdo e publicacdo de um artigo para o N©° artigos redigidos e publicados x 100
jornal local sobre a tematica N©° artigos planeados

Fonte: Elaboragdo propria

3.4. Selecao de Estratégias

Com os objetivos definidos, importa compreender como poderdo ser atingidos, que
meios, recursos e técnicas especificas serdo utilizados e de que forma serdo organizados
para colmatar os problemas de salude. Esta fase corresponde a selecdo de estratégias
(Imperatori & Giraldes, 1982).

Sendo que cada contexto tem as suas especificidades, as abordagens a um problema
sdo inumeras e, por conseguinte, a diversidade de estratégias também. Assim sendo, um
conhecimento profundo do problema em estudo e uma visdo inovadora e criativa permite
uma selecdo das estratégias mais adequadas e eficazes (Imperatori & Giraldes, 1982).

A descricdo das estratégias utilizadas ndo deve ser exaustiva, pois ndo se pretende
a elaboragdo de um inventario minucioso, mas deve ser detalhada o suficiente para poder
ser avaliada na pertinéncia, adequagdo ao problema e recursos que consome. Podem ter
um carater intersetorial e contemplar outras areas para dar resposta aos problemas de
salde (Imperatori & Giraldes, 1982).

As estratégias devem ser consideradas tendo em conta as politicas de salde
implementadas. Podem ser originais ou uma adaptacdo e melhoria de estratégias utilizadas
anteriormente ou em outros contextos. Devem delinear as modificagdes pretendidas para
atingir os objetivos, tendo em conta a populacdo-alvo e técnicas escolhidas, contemplar os
eventuais obstaculos e respetivas medidas que possam surgir no processo, recursos
humanos, materiais e servicos de apoio necessarios e seus custos, tanto no presente como

ao longo do tempo. Com esta informacgdo e uma analise e comparagao das vantagens e

mai-23 | Pagina 52



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

desvantagens de cada estratégia, procede-se a selegdo da que apresenta maior potencial
de realizacdo. Fazendo parte integrante de um processo dinamico, pode ser necessario a
revisdo e ajuste das estratégias ou até a reformulacao dos objetivos (Imperatori & Giraldes,
1982; Tavares, 1992).

No presente projeto de intervengao, tal como descrito nos seus objetivos, pretende-
se uma modificagdo do comportamento tendo em vista a promogdo da salude. Tendo por
base o MPS de Nola Pender, suporte tedrico do projeto, que auxilia na compreensao dos
fatores que podem determinar a adogdo de habitos mais saudaveis de acesso e uso das
TIC, a estratégia primordial selecionada foi a educacao para a saude. Esta é entendida
como o conjunto de experiéncias de aprendizagem que pretendem ajudar individuos e
comunidades a melhorar a sua salde ao aumentar o seu conhecimento, motivacao e
literacia em saude (WHO, 2021a). A literacia em saude é condicdo essencial para uma
tomada de decisdo informada e empoderamento individual e da comunidade, expressos no
MAIEC de Pedro Melo, também referencial tedrico do projeto. Esta estratégia traduziu-se
na realizacdo de sessGes de educacdo para a saude dirigidas aos estudantes do 3° ciclo,
acerca dos habitos de acesso e uso de internet e ecras saudaveis.

A acdo intersetorial pressupde uma alianca de estratégias de intervencdo e recursos
de diferentes setores, bem como a mobilizacdo da comunidade. Este processo estruturado
e partilhado de planeamento, execugao e avaliacdo de atividades por individuos, grupos
ou organizacoes, é fulcral na promocdo da saude de uma comunidade (WHO, 2021a). Neste
sentido, foram ainda eleitas como estratégias a consolidacdo da parceria com a Equipa
da Escola Promotora de Sadde. O envolvimento do Servico de Psicologia e
Orientacdo e da Equipa Pedagédgica, nomeadamente professores da disciplina
“Cidadania e Desenvolvimento” e Professora de educacdo fisica responsavel pela area de
Desporto do ensino secundario, permitiu o desenvolvimento de dinamicas interpares.
Com este mesmo intuito, procedeu-se também ao envolvimento da Enfermeira
responsavel pelo Programa de Saude Escolar.

Foi estabelecida parceria com uma empresa local para aquisicdo de material
escolar, que permite também a consecucdo da estratégia de divulgagdo do projeto de
intervengdo comunitdria. Também com este intuito estabelecemos parceria com a
Associacdao de pais e com o jornal local. O Centro de Respostas Integradas do
Alentejo Central foi também parceiro, na orientacdo de informagdo a partilhar com a

comunidade e validagao do folheto informativo.
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3.5. Preparacao Operacional

Estratégias alinhadas, pretende-se nesta fase uma descricdo mais minuciosa das
atividades a desenvolver. Integrado num programa e tendo em vista um resultado
especifico, num periodo bem definido, estdo reunidos os pressupostos de elaboracdo de
um projeto (Imperatori & Giraldes, 1982).

As atividades desenvolvidas tém como propdsito responder as metas delineadas.
Para o sucesso da sua execugdo, cada atividade deve ser definida com clareza,
relativamente a procedimentos, quem executa, tempo e espaco, metodologia, avaliagdo,
finalidade e custos (Tavares, 1992).

Para estruturar e organizar a implementagdo do projeto foi elaborada a Work-
Breakdown Structure (WBS) (apéndice III), que permite uma visdo global e uma
apresentacao sistematizada, facilitando a compreensao pelos diferentes intervenientes.

Numa primeira fase foi realizada uma reunido com as professoras da Equipa da EPS
para dar a conhecer o projeto de intervengdo comunitaria, o contexto do seu
desenvolvimento e os objetivos gerais.

Com o conhecimento que estes elementos detém do contexto escolar foi possivel
estabelecer a metodologia mais vantajosa para o desenvolvimento do projeto. A reunido
ocorreu na escola, com a presenca da Enfermeira Supervisora. O desenvolvimento da
tematica relativa aos habitos de acesso e uso de internet e ecrds, comportamentos aditivos
sem substancias e dependéncia das TIC considerou-se pertinente no plano curricular da
disciplina de “Cidadania e Desenvolvimento”.

A Equipa da EPS foi uma mais-valia enquanto elemento de articulagdao entre os
diversos intervenientes. Para dar a conhecer o projeto e expor os seus objetivos foi enviado
um email a cada professor da disciplina de “Cidadania e Desenvolvimento” e realizado um
contacto direto informal, com cada um, em meio escolar, de forma a auscultar a sua
recetividade, que se revelou bastante positiva. Apds o parecer positivo da CES da ARSA
procedemos a aplicacdo dos questionarios e CIEL, na fase de diagndstico, realizada pela
mestranda, no contexto destas aulas, nas turmas do 3° ciclo, de forma presencial. A
entrega e recolha dos questiondarios ocorreu na primeira quinzena de novembro.

Decorrente das necessidades diagnosticadas e da analise dos recursos disponiveis foi
realizada uma reunido com a Enfermeira responsavel pelo Programa de Saude Escolar,
uma reunido com a Professora responsavel pela area de Desporto do ensino secundario e
uma reunido com a Psicologa do Servico de Psicologia e Orientacdo do Agrupamento de
Escolas. De todos estes elementos pretendeu-se o desenvolvimento de dinamicas
interpares tendo em vista a educacdo para a salde na sua area de especialidade (apéndice
V).

mai-23 | Pagina 54



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

Foram planeadas duas sessGes de educagdo para a salde com o tema
“Comportamentos Aditivos sem Substancias e Dependéncia de Ecras”, replicadas em 3
turmas, com a duracdo de 45 minutos, realizadas pela mestranda. Foram identificadas as
principais TIC presentes no dia-a-dia, os seus beneficios e riscos e abordados os sinais de
dependéncia, explorados alguns fendmenos mais frequentes decorrentes do uso
desadequado das TIC (cyberbullying, redes sociais, sexting, discurso de dédio, fake news,
videos jogos, gaming) e dado a conhecer o conceito de literacia digital. O método interativo
predominou nas sessbes e o didlogo com os alunos foi sempre estimulado, dando-lhes
tempo para explanar as suas opinides e duvidas.

Na primeira sessdo foi utilizada a técnica de brainstorming para abordar os beneficios
e riscos das TIC. As turmas foram divididas em grupos de 4 a 5 alunos para fazer um
pequeno trabalho de grupo, em que cada grupo explorava um dos fendmenos verificados
pelo uso das TIC nomeados anteriormente, o que eram, quais 0s riscos, que cuidados ter
e como os evitar. No final, um porta-voz de cada grupo apresentava os resultados a turma
(apéndice V).

A segunda sessdo consistiu num jogo de tabuleiro com perguntas e desafios, que
contemplavam os contetdos abordados nas sessdes anteriores. O jogo de tabuleiro foi
concebido pela aluna mestranda e pelos seus componentes apresentarem maiores
dimensdes que o habitual (tabuleiro, dado e ampulheta) tornou-se mais apelativo. Os
alunos organizaram-se em grupos de 4 a 5 elementos e mostraram-se bastante recetivos
e participativos. Cada grupo escolhia um elemento ou objeto para o representar e progredir
nas casas do jogo e cada resposta correta valia um ponto (apéndice VI).

Tanto no trabalho de grupo como no jogo de tabuleiro foi utilizada uma metodologia
de avaliacao informal dos conhecimentos retidos. Tal como num jogo de tabuleiro
tradicional, em cada turma, cada pergunta ou desafio eram apenas realizados uma vez,
dirigidos ao grupo que tinha aleatoriamente selecionado o cartdo. Desta forma, nem todos
os alunos responderam a todas as questdes sobre todos os temas, contabilizando-se o
numero de vezes que foi colocada determinada questdo e o numero de respostas certas
obtidas.

Foi planeada uma sessdo de educagdo para a saude com o tema “Higiene do Sono”,
replicada em 3 turmas, com a duragcdao de 45 minutos. Esta tematica j& estava a ser
desenvolvida pela Enfermeira responsavel pelo Programa de Salude Escolar, pelo que a
sessao foi incrementada e articulada com o tema dos comportamentos aditivos sem
substancias e dependéncia de ecras.

Foi planeada e realizada uma sessdo de educacdo para a saude subordinada ao tema
“Expressdo de EmogOes e Competéncias Socioemocionais”. Também dinamica, com
recurso ao didlogo, esta sessao elucidou os alunos acerca das emocdes basicas, estratégias

de comunicacdo, relagdes interpessoais e competéncias sociais e emocionais. Teve uma
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duracdo de 20 minutos e foi realizada em articulagdo com a Psicologa do agrupamento de
escolas.

Foi planeada e realizada uma sessdo de educacao para a saude com o tema “Pausas
Ativas”, onde inicialmente foi esclarecido este conceito e os seus beneficios e,
posteriormente, para dar resposta ao problema do sedentarismo, foram exemplificados
exercicios de alongamentos e relaxamento, com beneficios posturais, sobretudo entre e
apos os periodos de aulas. A sessdao, com uma duragcdo de cerca de 20 minutos, foi
organizada com a colaboragdo dos alunos da area de Desporto do ensino secundario do
mesmo agrupamento de escolas, com supervisdo da Professora de Educacgdo Fisica.
Pretendiamos uma maior adesdo, recetividade e motivagdo dos alunos do 39 ciclo na
sessdo, com o envolvimento dos pares.

Ambas as sessOes foram realizadas no mesmo dia e partilharam o mesmo tempo
letivo, iniciando-se com a “Expressdo de EmocgGes e Competéncias Socioemocionais” na
primeira parte da aula, seguindo-se a sessdo “Pausas Ativas” na segunda metade.

Todas as sessdes foram realizadas entre os meses de novembro de 2022 e janeiro
de 2023. No final da intervencdo em cada turma foi distribuido material escolar (canetas,
lapis, marcadores), autocolantes e fitas porta-chaves com informagoes, conselhos e dicas
relativos ao tema, algumas delas sugeridos pelos préprios alunos.

Foi realizada uma reunido com o diretor de uma empresa local para aquisicao deste
material, com o logétipo da empresa.

Foi elaborado um folheto com informacdo sobre a tematica, publicado nas redes
sociais da associacdo de pais, de forma a obter uma maior abrangéncia da comunidade
escolar — encarregados de educacdo, professores e colaboradores ndao docentes da escola.
Esta atividade tem como objetivo divulgar o projeto, dar a conhecer aos encarregados de
educacao os dados do diagndstico da situacdo, transmitir informacdo sobre a tematica e
sobre as atividades desenvolvidas na escola com os seus educandos (apéndice VII).

Visando a comunidade em geral, o folheto foi exposto no centro de salde onde a
UCC se encontra sediada. Foi redigido ainda um artigo sobre os comportamentos aditivos
sem substéncias, dependéncia de ecras e internet e literacia digital e publicado no jornal
local, em maio, no ambito do Dia Mundial da Internet, comemorado dia 17.

O quadro n.° 3 resume as atividades desenvolvidas.
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Quadro n.° 3
Atividades desenvolvidas

Atividade

Reuniao com
Coordenadores
do ensino basico

Reuniao com o
Diretor do
agrupamento de
escolas

Reunidao com a
Equipa da EPS

Contactar

Professores da
disciplina de
“Cidadania e

Desenvolvimento

”

Reuniao
Enfermeira
responsavel pela
Saude Escolar

com

Reuniao
Professora
responsavel pela
area de Desporto
do secundario

com

Quem

Enfermeira
Mestranda e
Enfermeira
Supervisora

Enfermeira
Mestranda e
Enfermeira
Supervisora

Enfermeira
Mestranda e
Enfermeira
Supervisora

Enfermeira
Mestranda

Enfermeira
Mestranda e
Enfermeira
Supervisora

Enfermeira
Mestranda e
Enfermeira
Supervisora

Onde/Quando
/
Duracao/Com
o

Escola/

01 junho 2022/
30 minutos/
Presencial

Escola/

23 junho 2022/
30 minutos/
Presencial

Escola/

4 outubro 2022/
30 minutos/
Presencial

31 outubro
2022/ Email

Escola/
31 outubro a 04
novembro 2022/
Contacto direto
informal

ucc/

17 novembro
2022/

90 minutos/
Presencial

Escola/

17 novembro
2022/

30 minutos/
Presencial

Objetivos a atingir

Dar a conhecer a intengdo de
implementar um projeto de
intervencdo comunitaria e o
seu contexto;

Conhecer areas tematicas
chave a trabalhar/
necessidades da comunidade.

Dar a conhecer o contexto e os
objetivos do projeto;

Definir a metodologia de
implementacdo do projeto em
contexto escolar;

Solicitar autorizacao ao
Conselho Pedagodgico.

Dar a conhecer os objetivos do
projeto;

Definir a metodologia de
implementacdo do projeto em
contexto escolar;

Articular com os Professores
da disciplina de “Cidadania e
Desenvolvimento”.

Dar a conhecer os objetivos do

projeto;

Obter a colaboracdo dos
professores;

Definir a metodologia de

implementacdo do projeto em
contexto escolar;

Definir datas para a realizacao
das sessoes.

Reiterar os
projeto;
Apresentar os resultados do
diagndstico de situacgdo;
Planear as sessbes de
educacao para a saude sobre
“Higiene do sono”

objetivos do

Dar a conhecer os objetivos do
projeto;

Apresentar os resultados do
diagnostico de situacdo;
Planear as sessdes de
educacdo para a saude sobre
“Pausas Ativas”
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Avaliagao

Identificacao da

area tematica a
desenvolver no
projeto de
intervencao
comunitaria
Autorizacao para

implementacao do
projeto

Articulacdo com os

professores da
disciplina
“Cidadania e

Desenvolvimento”

Desenvolvimento e

integracao do
projeto no plano
curricular da
disciplina de
“Cidadania e

Desenvolvimento”

Integracgao das
sessdes no projeto
de intervencao
comunitaria

Integracao das
sessdes no projeto
de intervencao
comunitaria
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Reunido com
Psicéloga do
agrupamento de
escolas

Preparacao e
realizagao das
sessoes de

educagao para a

salde
Reuniao com
diretor de

empresa local

Elaboragao e
divulgacao de um
folheto
informativo

Redacgao e
divulgagao de um
artigo

Enfermeira
Mestranda e
Enfermeira
Supervisora

Enfermeira
Mestranda;
Enfermeira
Supervisora
Enfermeira
Salde
Escolar;
Professora
area
Desporto;
Psicéloga

Enfermeira
Mestranda

Enfermeira
Mestranda

Enfermeira
Mestranda

Escola/

7 dezembro
2022/

30 minutos/
Presencial

Escola/

21, 23, 28 e 30
novembro 2022;
5 e 7 dezembro
2022; 6, 13, 20

e 27 janeiro
2023/

45 minutos /
Presencial
Sede da
empresa/

31 outubro
2022/ 30
minutos/
Presencial

Janeiro 2023/

Via digital,
publicado nas
redes sociais da
associacao de

pais/
Em papel,
exposto no

Centro de Saude
Jornal local/
Maio 2023/
Publicagdo  no
jornal local

Fonte: Elaboragdo propria

3.5.1.

Cronograma

Dar a conhecer os objetivos do
projeto;

Apresentar os resultados do
diagnostico de situacdo;
Planear as sessdes de
educacdo para a saude sobre
“Expressao de Emocgles e
Competéncias
Socioemocionais”

Contribuir para a promogao da
literacia digital;

Informar acerca de medidas
promotoras da higiene do
sono;

Contribuir para a promogao da
atividade fisica;

Contribuir para a promogao da
comunicacao e expressao de
emocgoes.

Dar a conhecer os objetivos do
projeto;

Apresentar os resultados do
diagndstico de situacdo;

Obter colaboragao e
financiamento para aquisicao
do material escolar e fitas para
divulgacdo do projeto.

Contribuir para a
sensibilizacdo da comunidade
sobre a tematica literacia
digital;

Apresentar os resultados do
diagndstico de situacgdo.

Contribuir para a
sensibilizagdo da comunidade
sobre a tematica literacia
digital;

Apresentar os resultados do
diagndstico de situacgdo.

Integragao das
sessGes no projeto
de intervencao
comunitaria

Realizacdo efetiva
das sessdes

NUmero de alunos

presentes nas
sessoes

NUmero de
respostas certas
obtidas nas
dindmicas
desenvolvidas
Aquisicao do

material escolar

Divulgagao do
folheto nas redes
sociais da

associacao de pais
e exposicdo no
Centro de Saude

Publicacao do
artigo no jornal
local

Um projeto com o envolvimento de varios intervenientes, que devem ser abordados

Ccomo recursos a rentabilizar e estar coordenados para a realizacao de diversas atividades,

requer uma programacao eficiente e uma eficaz gestdao do tempo.

Um cronograma de atividades permite uma percecao geral do desenvolvimento do

projeto e constitui-se como um instrumento de referéncia para o acompanhamento e

avaliacdo,

ao permitir

compreender se

as atividades estdo a
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atempadamente, quais as que ndo estdo a cumprir o planeamento e, se necessario,
redistribuir os recursos para ndao comprometer o projeto (Imperatori & Giraldes, 1982;
Tavares, 1992).

O cronograma de atividades reflete o desenvolvimento do projeto e dado que é

dinamico foi alvo de alguns ajustes (apéndice VIII).

3.5.2. Previsao de recursos e gestao orcamental

A rentabilizacdo dos recursos torna o projeto eficiente. Nesta fase, devem ser
identificados os recursos humanos e materiais necessarios para alcangar as metas
definidas, bem como os recursos existentes. Esta analise permite compreender se os
recursos sao suficientes e estdo devidamente alocados. Partindo desta informacdo, sera
efetuado o célculo das despesas com profissionais, materiais, infraestruturas e encargos
gerais, totalizando o custo do projeto (Imperatori & Giraldes, 1982).

No quadro n.° 4 s3ao expostos 0s recursos e a previsdao orgamental.

Quadro n.° 4
Recursos e previsdo orcamental

Recursos Estimativa de custos

Recursos Humanos

Enfermagem (Enf.@ Supervisora e Enf.2 Salde Escolar) 1200€
Docentes (Prof. Educacédo Fisica + Equipa EPS + Prof. “Cidadania 200€
e Desenvolvimento”)
Psicdloga 60€
Recursos Materiais
Computador 400€
Pen-drive 10€
Tinteiros 40€
Impressora 70€
Papel 25€
Envelopes 60€
Material suporte as sessbes (cartolinas, EVA, papel autocolante, 50€
cola, velcro...)
Material escolar adquirido pela empresa 60€
Sala com projetor 150€
Deslocagdes (viatura e combustivel) 150€
Total 2475€

Fonte: Elaboracdo prépria
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3.5.3. Comunicacgao e divulgacao do projeto

Recorrendo aos referenciais tedricos deste projeto de intervencdo, a promogdo da
salide de uma comunidade, objetivo supremo de um projeto de intervengdo comunitaria,
depende em larga escala da sua divulgagdo. Melo (2020) refere que o conceito de
marketing social “visa a adogdo de comportamentos e a promogao de ideias que promovam
o desenvolvimento da saude das pessoas, seja a nivel individual ou coletivo” (p. 68).

O projeto comecou por ser comunicado aos encarregados de educacao através da
entrega do CIEL, onde eram apresentados os objetivos, e foi ainda publicado na pagina
oficial do agrupamento de escolas. O material distribuido aos alunos com informacao
acerca da tematica, que eles possam partilhar com os colegas e familia e levar para casa
também serviu o propédsito da divulgacao.

Foi elaborado um folheto informativo, publicado nas redes sociais da associacao de
pais e afixado no Centro de Saude onde a UCC esta sediada.

Foi redigido um artigo cientifico com base nos dados obtidos através do diagndstico
da situacdo, que ird ser publicado em revista cientifica podendo, desta forma, contribuir
para a disseminacdo da informacgao (apéndice IX). Foi publicado um artigo no jornal local
acerca da tematica, em maio de 2023, no ambito do Dia Mundial da Internet, celebrado a
17 de maio (apéndice X). Esta ainda a ser planeada e agendada uma intervencdo numa
escola basica de uma freguesia do concelho, permitindo a divulgacdo e continuidade do

projeto.

3.6. Avaliacao

A avaliacdo ¢é, formalmente, a Ultima etapa do planeamento em salde.
Paradoxalmente, é também a primeira etapa de um novo processo, que adota um carater
ciclico e permite um processo de melhoria continua. De facto, a avaliacdo deve acompanhar
todas as fases descritas anteriormente e contribuir para as potenciar (Imperatori &
Giraldes, 1982). A avaliacdo perspetiva uma atitude de orientacdo para a acdo, um
processo organizacional fluido e simples, ao invés de uma tarefa circunscrita e sentenciosa
(Tavares, 1992).

A avaliagdo nem sempre se afigura como uma tarefa facil, uma vez que para ser
precisa depende de dados pertinentes, acessiveis e fiaveis, nem sempre faceis de obter
(Imperatori & Giraldes, 1982). Com a avaliagao pretende-se determinar o sucesso de um
objetivo estabelecido, mediante as estratégias e recursos utilizados, na resposta a uma

necessidade identificada (Tavares, 1992).
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No presente projeto faremos uma avaliacao prospetiva e interna. Prospetiva porque
a colheita de dados foi programada, com um fim avaliativo, e interna porque recai sobre o
desempenho da atividade. Idealmente, as avaliacbes externas seriam as de eleicdo,
calculando o impacto das atividades na populacdao. Mas “medir” a saude, tendo em conta
todos seus determinantes e o seu valor, torna-se desafiante. Opta-se, assim, pela
avaliacao da qualidade dos projetos, partindo do principio que bons projetos se traduzem
em bons resultados (Imperatori & Giraldes, 1982).

Concretamente, os indicadores sdao o instrumento que quantificam a avaliagao,
relacionam as variaveis e medem os avangos que se alcancaram. Desde que pensados e
definidos corretamente, sdo uma forma simples de obter e calcular dados especificos e
pertinentes do fendmeno em estudo (Imperatori & Giraldes, 1982; Tavares, 1992). Sendo
que procederemos a uma avaliagdo de caracter interno, serdo utilizados indicadores de
atividade ou execucao.

Tendo em vista a consecucdo do objetivo geral do projeto de intervencdo comunitaria
“Contribuir para a promocao de habitos de acesso e uso de internet e ecras
saudaveis, nos estudantes do 3° ciclo do ensino basico de um agrupamento de
escolas do Alentejo Central, de setembro de 2022 a janeiro de 2023”,

apresentamos nos quadros seguintes a avaliacdo de cada objetivo especifico:

Quadron.° 5
Avaliacdo do objetivo especifico 1

Objetivo 1 - Contribuir para a promocgao da literacia digital dos estudantes do 3°
ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Meta - Realizar 6 sessodes de educacdo para a saude sobre literacia digital

Indicador
N.O sessdes realizadas x 100
N.0 sessOes planeadas

Resultado do Indicador Avaliacao
(6/6)x 100 = 100% Atingido

Meta - 90% dos alunos participam nas sessdes de educacao para a saude realizadas sobre
literacia digital, por sessao

Indicador Resultado do Indicador Avaliacao
Sessao 1:
N.© alunos presentes sessao x 100 (59 /63) x 100 = 93,65% Atingido
N.© total de alunos Sessao 2:

(58 /63) x 100 = 92,06%
Meta - 90% de respostas certas as perguntas 1, 2 e 4 do jogo de tabuleiro sobre os beneficios
e riscos das TIC

Indicador
N.O respostas corretas x 100 Resultado do Indicador Avaliagao
N.O total de respostas (9/9)x100 = 100% Atingido

Meta - 90% de respostas certas a pergunta 6 do jogo de tabuleiro sobre o conceito de literacia
digital
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Indicador

Resultado do Indicador Avaliacao

(o]
N.© respostas corretas x 100 (2/3) x 100 = 66,66% N&o atingido

N.© total de respostas

Meta - 90% de respostas certas no trabalho de grupo sobre fendmenos na internet

Indicador
Resultado do Indicador Avaliacao
N.O respostas corretas x 100 (18/ 18) x 100 = 100% Atingido
N.© total de respostas
Fonte: Elaboracdo prépria

Na andlise do primeiro objetivo especifico “Contribuir para a promocao da
literacia digital dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de setembro de 2022
até janeiro de 2023”, relativamente a primeira meta estabelecida foram realizadas as
sessoOes preconizadas sobre a literacia digital. Foram realizadas 2 sessdes distintas em cada
turma e replicadas em 3 turmas, perfazendo um total de 6 e a meta atingida com uma
valoracao de 100%.

A segunda meta foi também atingida, sendo que as 3 turmas tinham um total de 63
alunos. Na primeira sessao participaram 59 alunos e na segunda sessao 58 alunos,
respetivamente 93,65% e 92,06% dos alunos, acima dos 90% preconizados na meta.

No que concerne a terceira meta, o jogo de tabuleiro contemplava as questoes 1, 2
e 4 sobre os beneficios e riscos das TIC. Cada questdo foi colocada uma vez em cada
turma, perfazendo um total de 9 questGes colocadas sobre este contelddo. Das 9 vezes que
a questao foi colocada, os alunos responderam corretamente, tendo esta meta sido 100%
atingida.

Relativamente a definicdo concreta do conceito de literacia digital, existia apenas
uma questdo, replicada nas 3 turmas. Em 2 turmas os alunos conseguiram definir, por
palavras suas, o conceito. Numa das turmas relacionaram o conceito com livros eletrdnicos.
Assim sendo, a taxa de sucesso desta meta foi apenas de 66,66%, ficando aqguém dos
90% pretendidos.

A quinta e Ultima meta deste objetivo foi atingida com 100% de sucesso. Nesta
atividade, em cada turma, os estudantes foram divididos em grupos de 4 a 5 elementos.
A cada grupo foi facultada uma folha com o titulo de um fendémeno frequente ocorrido na
internet (cyberbullying, sexting, discurso de édio, fake news, redes sociais e videojogos) e
alguns tépicos a explorar sobre cada um. Foram cedidos cerca de 10 minutos para o
trabalho de grupo, no decorrer dos quais a mestranda e enfermeira supervisora iam
abordando os grupos, esclarecendo algumas ddvidas e validando algumas respostas.
Porém, os alunos mostraram capacidade e conhecimento para responder e transmitir a
informacgdo aos colegas. Foram totalizados 18 trabalhos de grupo nas 3 turmas (6 em cada

turma), que os alunos realizaram com sucesso. Algumas duvidas residiram acerca dos
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conceitos de gaming, sexting e discurso de &dio, confundido com cyberbullying, mas
facilmente esclarecidas com alguma reflexao e analise em grupo.

Embora uma das metas nao tenha sido atingida, consideramos que o objetivo foi
bem-sucedido e conseguimos contribuir para a promocao da literacia digital dos alunos,

consolidar alguns contelidos e proporcionar novos conhecimentos.

Quadro n.° 6
Avaliagcdo do objetivo especifico 2

Objetivo 2 - Informar os estudantes do 3° ciclo do ensino basico acerca de medidas
promotoras da higiene do sono, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Meta - Realizar 3 sessodes de educacdo para a saude sobre higiene do sono

Indicador . .
N.O sessdes realizadas x 100 Resultado do Indicador Avaliacao
N.0 sessdes planeadas (3/3)x100 = 100% Atingido

Meta - 90% dos alunos participam nas sessdes de educacao para a saude realizadas
sobre higiene do sono

Indicador i L
N.° alunos presentes na sessdo x100 Resultado do Indicador Avaliagao
N.O total de alunos (60 /63) x 100 = 95,24% Atingido

Meta - 90% de respostas certas a pergunta 9 do jogo de tabuleiro sobre qualidade do
sono

Indicador i L
N.© respostas corretas x 100 Resultado do Indicador Avaliacao
N. total de respostas (3/ 3) x 100 = 100% Atingido

Fonte: Elaboracdo prépria

Para a concretizagcdo do objetivo especifico “Informar os estudantes do 3° ciclo
do ensino basico acerca de medidas promotoras de higiene do sono, de setembro
de 2022 até janeiro de 2023"” foram projetadas 3 metas.

A primeira meta que previa a realizacdo de 3 sessfes de educacdo para a saude sobre
a tematica da higiene do sono foi 100% realizada. O facto de a Enfermeira responsavel
pela salde escolar estar a desenvolver um projeto na escola sobre o tema, facilitou a
adaptacdo dos contelidos, contemplando a forma como as TIC e o seu uso desadequado
podem afetar o sono, bem como agilizou o agendamento das sessodes.

Em relagdo a segunda meta, 95,24% dos 63 alunos das 3 turmas participaram nestas
sessOes, pelo que foi atingida com sucesso.

A questado do jogo de tabuleiro acerca da qualidade do sono foi colocada e respondida
corretamente nas 3 turmas, pelo que a meta teve um sucesso de 100%.

Consideramos este objetivo atingido, uma vez que todas as metas também o foram,

no contributo para a sensibilizagdo de uma adequada higiene do sono.
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Quadro n.° 7
Avaliagdo do objetivo especifico 3

Objetivo 3 - Contribuir para a promocgao da atividade fisica dos estudantes do 3°
ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Meta - Realizar 3 sessbes de educacdo para a saude sobre pausas ativas

Indicador
N.© sessdes realizadas x 100
N.0 sessOes planeadas

Resultado do Indicador Avaliacao
(1/3)x100 = 33,33% Nao atingido

Meta - 90% dos alunos participam nas sessées de educacdo para a saude realizadas
sobre pausas ativas

Indicador . ..
N.° alunos presentes na sessdo x100 Resultado do Indicador Avaliagao
N.O total de alunos (19/63) x 100 = 30,16% Nao atingido

Meta - 90% dos desafios 2 e 7 do jogo de tabuleiro sobre atividade fisica cumpridos com
sucesso

Indicador
N.© desafios realizados x 100
N.© desafios propostos

Resultado do Indicador

(6/6)x 100 = 100% Avaliagao Atingido

Fonte: Elaboracédo propria

Ao propormo-nos “Contribuir para a promocao da atividade fisica dos
estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até janeiro de
2023" definimos 3 metas.

A primeira meta previa que a sessao sobre “pausas ativas” fosse ministrada nas 3
turmas. Contudo, a limitagdao temporal verificou-se um obstaculo, com o curto espaco de
tempo entre o final da fase de diagndstico e o final do estagio, a pausa letiva no periodo
do Natal e uma greve que alteraram o calendario das sessoes, levaram a que apenas fosse
ministrada a sessdo numa turma. Assim sendo, esta meta nado foi atingida. A Professora
de educacdo fisica responsavel pela drea de Desporto mostrou interesse em manter a
iniciativa, que também serve o propdsito de formacdo deste curso técnico-profissional. Foi
entdo reforcada a articulagdo entre a Professora e a Enfermeira responsavel pela Saude
Escolar.

Dado que apenas foi realizada a sessao numa turma, apenas 30,16% dos alunos
participaram, motivo pelo qual a segunda meta ndo foi atingida. Porém, na turma em que
ocorreu a intervencao consideramos que a meta foi atingida, pois participaram 19 dos 20
estudantes da turma, ou seja, 95% dos alunos.

Em relagdo a terceira meta, o desafio 2 proposto consistia em permanecer 40
segundos em posicdao de prancha ou agachamento e o desafio 7 consistia em que os

elementos do grupo dessem exemplos de exercicios de movimento, alongamentos e
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relaxamento aos colegas. Ambos os desafios sao inspirados no conceito de “pausas ativas”.
Nas 3 turmas, ambos os desafios foram concretizados com sucesso pelos alunos. Assim,
foi proposta a realizacao de 6 desafios, todos cumpridos, sendo a meta atingida em 100%.

Consideramos que o objetivo especifico foi parcialmente atingido.

Quadro n.° 8
Avaliacdo do objetivo especifico 4

Objetivo 4 — Contribuir para a promogao da comunicagao e expressao de
emocoes dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de setembro de 2022 até
janeiro de 2023

Meta - Realizar 3 sessdes de educacdo para a saude sobre expressdao de emogoes e
competéncias socioemocionais

Indicador
N.O Sessaes rea“zadas X 100 Resultado dO Indicador Avaliagéo
N.0 sessbes planeadas (1/3)x100 = 33,33% N3do atingido

Meta - 90% dos alunos participam nas sessdes de educacao para a saude realizadas
sobre expressdo de emogoes e competéncias socioemocionais

Indicador
N.° alunos presentes na sess3o x100 Resultado do Indicador Avaliacao
N.© total de alunos (19 / 63) x 100 = 30,160/0 Nao at|ng|do

Meta - 90% de respostas certas a pergunta 3 e desafios 1, 3, 5 e 6 do jogo de
tabuleiro sobre comunicagao e expressao de emogoes

Indicador . L
(N.© respostas/desafios corretos) x 100 Resultado do Indicador Avaliagao
(N.© total de respostas/desafios) (14 /15) x 100 = 93,33% Atingido

Fonte: Elaboracdo prépria

Analisando o objetivo especifico que pretendia “Contribuir para a promogao da
comunicacdao e expressdao de emogoes dos estudantes do 3° ciclo do ensino
basico, de setembro de 2022 até janeiro de 2023"” foram também definidas 3 metas.

A primeira e segunda metas ndo foram atingidas pelos mesmos motivos explanados
anteriormente relativamente a sessao “Pausas Ativas”.

Relativamente a terceira meta, a questdo colocada acerca das competéncias
socioemocionais foi respondida corretamente nas 3 turmas. Reportando-nos aos desafios
propostos, o desafio 1 consistia em tentar captar a atencdo e comunicar com um colega
que estivesse no telemdvel. O desfio 3 consistia em traduzir expressdes de emojis em
palavras, explicando os sentimentos que representavam. Os desafios 5 e 6 apresentavam
um conjunto de emojis e duas frases que os poderiam traduzir, mas com sentidos muito
diferentes, sendo que os alunos teriam de escolher a frase correta que correspondia as
imagens. Nas 3 turmas, apenas um grupo nao conseguiu concretizar o desafio 6. De
realgar, que estes desafios foram acompanhados de uma reflexdo, no sentido de esclarecer

qgue a comunicacdo por emojis, até bastante expressivos por vezes, ou por abreviaturas,
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por meios tecnoldgicos, ndo sera tdo assertiva como uma comunicagdo completa, clara,
presencial e que se completa com o ndo-verbal.

O indicador contempla, assim, 5 respostas ou desafios em cada turma, totalizando
um total de 15 propostos. Destes, 14 foram concretizados com sucesso e o indicador foi
93,33% realizado com sucesso.

Consideramos que o objetivo especifico foi parcialmente atingido.

Quadro n.° 9
Avaliagcdo do objetivo especifico

Objetivo 5 - Contribuir para a sensibilizagdo da comunidade sobre a tematica
literacia digital, em janeiro de 2023

Meta - Elaborar e divulgar um folheto informativo sobre a tematica

Indicador i ..
N.© folhetos elaborados e divulgados x100 Resultado do Indicador Avaliacao
N.© folhetos planeados (1/1)x100 = 100% Atingido

Meta - Entrega de material escolar com informagao acerca da tematica literacia digital a,
pelo menos, 90% dos estudantes

Indicador . R
N.° alunos que receberam material x 100 Resultado do Indicador Avaliagao

N.0 total de alunos (63 /63) x 100 = 100% Atingido

Meta - Redagdo e publicacdo de um artigo para o jornal local sobre a tematica

Indicador i ..
N.© artigos redigidos e publicados x100 Resultado do Indicador Avaliacao
N.0 artigos planeados (1/1)x100 = 100% Atingido

Fonte: Elaboragdo propria

O ultimo objetivo especifico que prevé “Contribuir para a sensibilizacdo da
comunidade sobre a tematica literacia digital, em janeiro de 2023" foi concretizado
com base em 3 metas.

A primeira meta foi concretizada a 100%, tendo sido elaborado um folheto
informativo, validado previamente com o Centro de Respostas Integradas do Alentejo
Central, divulgado nas redes sociais da Associacdo de Pais e exposto no Centro de Saude
onde a UCC se encontra integrada.

Foi entregue o material escolar com informacdes sobre a tematica a todos os alunos.
Mesmo que alguns alunos nao estivessem presentes numa das sessoes, seria entregue o
material na sessao seguinte. Foi redigido e publicado um artigo sobre a dependéncia de
ecras, das TIC e internet em maio de 2023, no jornal local. Considera-se, assim, que este
objetivo especifico foi totalmente atingido.

O recurso tempo para as fases de preparagdao operacional e execugao do projeto
revelou-se escasso, 0 que impossibilitou a concretizagdo de algumas metas. Um
planeamento mais criterioso seria a solugao para delinear metas mais realistas. Ndo

obstante, consideramos que o projeto foi bem-sucedido e o seu objetivo geral foi atingido.
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4. ANALISE REFLEXIVA SOBRE O DESENVOLVIMENTO DE
COMPETENCIAS

O percurso académico no ambito do Curso de Mestrado em Enfermagem oferece a
possibilidade da aquisicdo de uma multiplicidade de saberes, tanto como Mestre, como a
nivel de competéncias técnicas, cientificas e humanas em Enfermagem. Estas
competéncias comuns a qualquer enfermeiro especialista carecem de certificagdo e
atribuicdo de titulo pela Ordem dos Enfermeiros, por forma a garantir que o enfermeiro
especialista “possui um conjunto de conhecimentos, capacidades e habilidades que,
ponderadas as necessidades de salde do grupo-alvo, mobiliza para atuar em todos os
contextos de vida das pessoas e nos diferentes niveis de prevengao” (Regulamento n.0
140/2019, p. 4745).

O Regulamento das Competéncias Comuns do Enfermeiro Especialista sistematiza a
pratica deste profissional e organiza-as em quatro dominios. O Dominio da
Responsabilidade Profissional, Etica e Legal vem consolidar uma pratica j& baseada
nestes pilares como enfermeiro generalista. O Cdédigo Deontoldgico do Enfermeiro, cédigo
de acdo e dever num exercicio profissional de exceléncia, orienta a tomada de decisao
ética, garantindo o respeito do enfermeiro pela prépria profissao e pela pessoa alvo de
cuidados, pelos seus direitos e autonomia. O especialista, para além do cumprimento
destes principios na pratica de cuidados, tem o dever de os incentivar, garantir e promover
na lideranca e gestao da equipa e dos cuidados. Como dinamizadora de um projeto de
intervencdo comunitaria, este treino foi feito. Em primeira instancia porque o projeto prevé
uma melhoria no bem-estar e qualidade de vida da comunidade escolar, comecando pelos
alunos alvo de intervengdo, no respeito pelo principio da beneficéncia. A apresentagao do
projeto e solicitacdo do parecer a CES da ARSA garantiu que todas as questdes éticas e
legais eram analisadas e que eram assegurados os direitos da populacdo alvo. Os
procedimentos na entrega e recolha dos CIEL respeitaram a confidencialidade e anonimato
dos participantes. O formulario do CIEL assegurava o respeito pela sua autonomia, pois
embora a autorizacdo fosse cedida pelos encarregados de educacdo, os educandos apenas
participavam no estudo se concordassem. Neste relatorio, o dever de sigilo obriga a
ocultacao de dados e informacdes que possam identificar locais ou pessoas e salvaguarda
a sua privacidade. Toda a atuacao ao longo das intervengdes tiveram em conta os direitos
dos participantes, que foram ouvidos, integraram um processo participativo, com respeito
pelas suas opinides e crengas e, simultaneamente, cumprindo o nosso dever de informar.
Os resultados dos questionarios na posse da mestranda foram guardados em local seguro

e analisados em computador pessoal, que requer uma palavra-passe para acesso. Os dados
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serdao destruidos apos finalizagdo do projeto. Estes sdo apenas alguns exemplos da
responsabilidade profissional, ética e legal, inerente a todo o projeto.

Os conhecimentos apreendidos e consolidados ao longo de todo o curso, as pesquisas
bibliograficas, as partilhas e discussdes em sala de aula, nos trabalhos de grupo, as
reflexdes individuais ou estimuladas pelos colegas e professores e a abordagem segundo
diferentes pontos de vista, diferentes vivéncias e contextos ampliaram a visdo da
mestranda relativamente aos cuidados de enfermagem prestados. A simula de todo esse
saber sera, sem duvida, um contributo para a melhoria continua da qualidade dos
cuidados. A concretizacdo do projeto na area dos comportamentos aditivos sem
substancias e dependéncia de ecras, dando resposta a uma necessidade da populagdo da
area de abrangéncia da UCC, conferiu qualidade aos cuidados prestados por esta unidade
funcional. A implementacdo do projeto permite trabalhar com objetivos bem definidos,
delinear e avaliar metas e indicadores, com resultados mais precisos e menos baseados
em percecdes subjetivas. O processo ciclico e a avaliagdo continua contribuiram para a
aquisicdo destas competéncias. Ensinaram a perspetivar os erros e limitagdes, como por
exemplo as metas ndo atingidas no projeto ou a baixa adesao dos alunos na resposta aos
guestionarios, ndo como uma falha pessoal, mas como um constrangimento que deve ser
pensado e resolvido.

Ao longo da intervencdao, o bem-estar dos alunos foi assegurado, num ambiente
seguro e terapéutico. O facto da intervencao se desenrolar na sala de aula, no contexto da
sua turma, em grupo, num local familiar e rodeado de pessoas que conhecem, favorece os
sentimentos de seguranca, facilitando a recetividade a intervencao.

A articulacdo numa equipa multidisciplinar, com profissionais de area da psicologia,
desporto, educacao ou enfermeiros especialistas em outras areas e o reconhecimento das
suas competéncias como um recurso, liderando, motivando e organizando a sua
participacdo no projeto, otimizaram o trabalho da equipa e a qualidade dos cuidados
prestados e contribuiram para a aquisicdao de competéncias na gestao dos cuidados.

No desenvolvimento das aprendizagens profissionais, a implementagao de um
projeto de intervencdo comunitaria € um instrumento muito eficaz. O facto de ter de
assumir a lideranca de um projeto, articular e comunicar com diversas pessoas, desde a
equipa multidisciplinar a outros profissionais envolvidos e alunos, organizar e agilizar
intervencGes, lidar com os obstaculos que possam surgir, como a gestdo do tempo e a
dificuldade de conciliar agendas, e manter-me resiliente na procura de solugdes,
desenvolve o autoconhecimento e assertividade, essenciais a profissdo de enfermagem e
sobretudo ao enfermeiro especialista, enquanto lider nestes processos de adaptacao.

A qualidade cientifica do Curso de Mestrado, a consolidacdo dos processos de
conhecimento baseados em evidéncia cientifica, abordar novamente estes conceitos e a

aprendizagem de tantos outros, estimulam o desenvolvimento de uma pratica clinica

mai-23 | Pagina 68



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo Comunitaria

baseada em evidéncia cientifica. A procura e partilha de conhecimento atual e valido, com
pesquisa de teorias primarias e seus autores que servem de base a outros estudos, artigos
e investigacOes recentes, em bases de dados fidedignas, e o desenvolvimento de um
projeto de intervencdao comunitdria assente nestes pressupostos tornam o enfermeiro
especialista mais arguto no desenvolvimento de investigacdo e conhecimento.

Estas competéncias podem ser transferidas para qualquer contexto, mas foram
aprofundadas no ambito da Enfermagem Comunitaria e de Saude Publica. Nesta area sdo
também reguladas competéncias especificas (Regulamento n.© 428/2018).

O Planeamento em Saude foi o processo que orientou o projeto de intervengdo
comunitaria, onde foram desenvolvidas todas as etapas que o constituem. Este relatoério é
a prova documental da aquisicdo desta competéncia, explanando as etapas e
procedimentos ocorridos no progresso do projeto. A elaboragdo do diagndstico de saude
da comunidade obedeceu a critérios rigorosos e cientificos, contemplando uma analise do
contexto pratico que permitiu compreender os determinantes da salde e identificar os
problemas e necessidades da comunidade.

O uso desadequado das TIC, subtil e de aceitacdo e desvalorizacdo social, podera
constituir-se um problema de saude publica. Reflete-se em diversas areas da vida dos
jovens, levando a identificacdo de diversos focos de intervencdao que necessitaram ser
priorizados. A selecao dos problemas, alvo de intervencdo, levou ao estabelecimento de
objetivos mensuraveis e estratégias realistas, de acordo com os recursos disponiveis. A
implementacdo do projeto envolveu outros setores da comunidade escolar e os seus lideres
organizacionais — professores, psicéloga, a Equipa da EPS e o presidente do agrupamento
de escolas. Contudo, o projeto ndo envolveu os lideres politicos da comunidade. Se por um
lado poderia ser um objetivo demasiado ambicioso, reconheco que este vai ter de ser o
caminho a percorrer e o trabalho em parceria a desenvolver, a longo prazo, para uma
maior eficiéncia na resolucdo do problema massivo do uso desadequado das TIC e
dependéncia de ecras atualmente instalado e aceite.

Foram avaliados indicadores, metas e objetivos definidos no que concerne a execucdo
do projeto como contributo para a melhoria do estado de saude. A mudanca
comportamental é lenta e progressiva e, por isso, s6 passivel de mensurar a longo prazo.

A capacitacdao da comunidade constituiu-se o propdsito do projeto de intervengao,
através da promocdo da literacia digital. A parceria desenvolvida com o agrupamento de
escolas e os seus profissionais permitiu uma intervengdo direcionada de promogdo da
salide. Para além do diagndstico, que forneceu dados a comunidade escolar sobre os seus
habitos de acesso e uso da internet e das TIC e quais as areas de intervengao prioritarias,
o projeto promoveu a articulagdo dos diferentes profissionais destas areas, permitindo a
comunidade escolar uma consciencializagao dos recursos ao seu dispor e uma forma de os

mobilizar. Ainda o resultado do diagnostico de salde, em que os proprios alunos
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reconhecem que a internet afeta em larga escala diversas areas da sua vida, ja traduz um
grau de capacitacdao no reconhecimento do problema, significando, provavelmente, que
esta populacdo estara mais vulneravel e recetiva a intervencdo e mais capaz de ser
empoderada e ativa no exercicio da cidadania.

Os modelos concetuais, nomeadamente o MPS e o MAIEC guiaram o projeto, bem
como uma abordagem proé-ativa e dinamica nas estratégias, intervencgdes e atividades para
a promogao da saude, de forma a captar e manter a atencdo, interesse e participacdao dos
jovens, uma populacdo desafiante quando desmotivada. A avaliagdo da informacdo e
conhecimentos adquiridos pelos estudantes pretendeu-se precisa, mas informal, de modo
a evitar constrangimentos dos alunos e dado que era pretendido que estes ficassem com
uma percegao global e interiorizada dos comportamentos saudaveis e dos comportamentos
de risco, se identificassem e se reconhecessem na adogdo de alguns e refletissem nas suas
solucdes.

Quanto a gestdao da informagdo, o relatério documenta o projeto de intervengao
comunitaria. A divulgacdo do projeto, através da elaboracdo e publicagdo do panfleto, do
material escolar com dicas, que pretendia ser circulante e disseminar o tema, e a
publicacdo do artigo no jornal local sdo formas de estimular a procura de informacdo da
populacdo relativamente a esta tematica.

Na consecucdao dos objetivos do Plano Nacional de Saade (PNS) 2021-2030,
este projeto enquadra-se na sua visdo, que pretende alcancar objetivos de salde
sustentavel. Tendo em consideragao a complexidade dos problemas de saude, a acdo do
PNS 2021-2030 vai para além deles, focando-se também nos seus determinantes. O uso
excessivo ou abuso da internet é uma necessidade de salde percecionada pelos
stakeholders da Comissdao de Acompanhamento do PNS 2021- 2030, decorrente do
impacto da pandemia de Covid-19 e é identificado como um determinante comportamental
gue vai afetar diretamente os problemas de salde de elevada magnitude (DGS, 2022).

A implementacdo de um projeto de intervencdo comunitaria em todas as suas fases,
desde a concegdo, a coordenacdo, monitorizacdo e avaliacdo permitiu desenvolver e treinar
competéncias que poderdo ser aplicadas no desenvolvimento de novos projetos ou em
programas de saude integrantes do PNS.

A competéncia de realizacdo e cooperacao na vigilancia epidemioldgica de
ambito geodemografico foi desenvolvida sobretudo na fase de diagndstico, com a
aplicacdo e analise do questionario, que permitiu monitorizar alguns aspetos no ambito
dos habitos de acesso e uso da internet e das TIC, nos alunos do 3° ciclo do agrupamento
de escolas. A aquisicdo completa desta competéncia carecia de um estudo de evolugdo
prognostica e posterior vigilancia do fenomeno em estudo.

Finda a analise das competéncias adquiridas, o seu reconhecimento e o titulo de

enfermeiro especialista decorrem da conclusao do plano de estudos de um curso de
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Mestrado. Neste sentido, as competéncias inerentes ao Grau de Mestre circunscrevem as
competéncias adquiridas nesta area de especialidade.
Na sua primeira alinea, o Decreto-Lei n.° 65/2018 enuncia que o grau de mestre é

conferido a quem demonstre:

a) Possuir conhecimentos e capacidade de compreensdo a um nivel
gue: i) Sustentando-se nos conhecimentos obtidos ao nivel do 1.9 ciclo,
os desenvolva e aprofunde; ii) Permitam e constituam a base de
desenvolvimentos e ou aplicagcbes originais, em muitos casos em
contexto de investigacdo, (s.p.).

O curso de Mestrado permite uma apropriacdo das competéncias comuns do
enfermeiro especialista de forma mais sdlida, segura e evidente na pratica clinica, com
uma atitude mais pro-ativa e papel de lideranca. A melhoria continua da qualidade e uma
pratica clinica baseada em evidéncia cientifica sdo competéncias que se sobrepdem a este
enunciado do grau de mestre e, conforme explicitado anteriormente, transparecem através
da implementacdo de um projeto de intervengdo comunitaria assente em metodologia
cientifica.

Os saberes adquiridos, o treino na forma de ser, de agir e de fazer a nivel profissional
conferiram conhecimentos e competéncias para agir em situacées que possam surgir em
diferentes contextos ou com diferentes contornos. Se pretendesse implementar um novo
projeto de intervencdo comunitaria, as aprendizagens desta experiéncia seriam
fundamentais, facilitando a adaptacdo a novos meios, comunidades e problemas. Assim, é
dada resposta a exigéncia de grau de mestre que refere que este deve “b) Saber aplicar
0s seus conhecimentos e a sua capacidade de compreensdo e de resolucdo de problemas
em situacdes novas e ndo familiares, em contextos alargados e multidisciplinares, ainda
que relacionados com a sua area de estudo” (Decreto-Lei n.°© 65/2018, s.p.).

Esta competéncia complementa-se com a seguinte do grau de mestre:

c) Capacidade para integrar conhecimentos, lidar com questées
complexas, desenvolver solucées ou emitir juizos em situagbes de
informagdo limitada ou incompleta, incluindo reflexbes sobre as
implicacées e responsabilidades éticas e sociais que resultem dessas
solugbes e desses juizos ou os condicionem (Ibidem).

Dado o caracter multidimensional da salide e os seus varios determinantes e tendo
consciéncia da importancia de um conhecimento alargado da pessoa, familia, grupo ou
comunidade alvo de cuidados, sabemos que nem sempre €& possivel deter esse
conhecimento na sua plenitude. O enfermeiro, sobretudo na &rea de Enfermagem
Comunitaria, integra-se na comunidade, esta junto das pessoas, insere-se no seu contexto
para poder proceder a uma tomada de decisdo o mais favoravel possivel a salde das

pessoas e populacGes. Ndo obstante, o reconhecimento que nem sempre é possivel
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conhecer todas as suas peculiaridades, permite compreender as consequéncias que a falta
de informacdo terd na prestacao de cuidados. Exemplo disso é a baixa adesdo dos alunos
no estudo, apenas com 61,4% a responder ao questionario. O diagndstico em relagcdo aos
problemas identificados e as turmas com maior necessidade de intervencdo acabaram por
nao contemplar dados da restante populagdo, que se poderiam ter traduzido em resultados
diferentes. Poderiam até as turmas que menos responderam aos questionarios na fase de
diagnostico ser as turmas com alunos menos participativos, menos pré-ativos e com menor
sentido de cidadania ativa, inclusive cidadania digital. Porém, evitando suposicGes,
optamos por trabalhar dados concretos, com uma intervengdo direcionada a uma
populacdo que, com certeza, necessita dela.

As conclusbes do projeto sintetizadas neste relatério, que sera discutido
publicamente, bem como a informacdo transmitida aos encarregados de educacdao e a
comunidade através do panfleto e a publicacdo de um artigo no jornal, ddo resposta a
exigéncia do grau de mestre de “d) Ser capazes de comunicar as suas conclusGes, e os
conhecimentos e raciocinios a elas subjacentes, quer a especialistas, quer a ndo
especialistas, de uma forma clara e sem ambiguidades” (Ibidem).

A habilidade de um mestre na aquisicao de “e) Competéncias que Ilhes permitam uma
aprendizagem ao longo da vida, de um modo fundamentalmente auto-orientado ou
auténomo” (Ibidem) coincide com as competéncias comuns do enfermeiro especialista no
dominio do desenvolvimento das aprendizagens profissionais, ja aqui explanadas e que
refletem iniciativa, uma atitude geradora de oportunidades de aprendizagem e recetiva a
novos conhecimentos, encarando a melhoria continua da qualidade como uma forma de
ser e estar na profissdo, na consecucdao da uma pratica de cuidados de qualidade.

Perante o exposto consideramos que as competéncias enunciadas foram adquiridas.
O seu aperfeicoamento inicia-se agora, num percurso de aprendizagem e crescimento

profissional continuo.
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CONCLUSAO

Nas ultimas duas décadas verificou-se um aumento exponencial do acesso e
utilizagdo da internet e ecras e das TIC. As potencialidades destes meios digitais sdo
evidentes, com a nossa vida a ser gerida por um simples smartphone. Uma infinidade de
aplicagGes torna extremamente acessiveis informagdes sobre as mais diversas areas,
desde a meteorologia, listas de compras, gestdao de patologias, informacdes bancarias,
transito, desporto, entretenimento, plataformas de trabalho, de comunicacdo... A sua
utilidade, necessidade e aceitabilidade na sociedade atual impde a presenca destes meios
digitais. Ndo obstante, esta realidade pode dissimular o seu uso excessivo e inapropriado,
com consequéncias negativas, sobretudo para os mais jovens.

O projeto “Comportamentos Aditivos sem Substincias e Dependéncia de
Ecras: Um Projeto de Intervencao Comunitaria” ndo pretende diabolizar as TIC, mas
antes elucidar os jovens para as consequéncias nefastas que a sua utilizagdo incorreta e
desadequada pode causar, alertar para os sinais de alarme e comportamentos de risco a
que todos estamos vulnerdveis e aos quais nos expomos frequentemente. E através da
literacia digital que, ndo excluindo as TIC e internet do nosso quotidiano, as incluimos
potenciando todos os seus beneficios e as utilizamos a favor de uma cidadania digital ativa.
A literacia digital pressupde uma utilizagdo saudavel da internet e das TIC pelos jovens, no
que se refere ao tempo e aos contelidos, que devem ser monitorizados pelos pais, numa
relacdo de parceria e aprendizagem mutua.

A promocdo da salde dirigida aos jovens, em fase transitdria para um maior ganho
de autonomia na utilizacdo de meios digitais é fundamental para evitar comportamentos
psicossociais de risco e comportamentos aditivos que podem levar a dependéncia. E aqui
que a intervencdo do EEECSP é fulcral, munido de saberes e modelos concetuais que
orientem a sua intervencdo. No contexto do Programa de Salde Escolar, aliando educagdo
e salde, o enfermeiro tem oportunidade de atuar precocemente, conhecer o meio em que
0s jovens se encontram, integrar-se na sua comunidade, estar a par da sua realidade. Uma
intervencao in loco, no ambiente que os jovens conhecem e dominam, pode contribuir para
tornar a sua participacdo mais ativa e genuina.

Com fungdes e papéis distintos, mas em pé de igualdade no que respeita a
importancia do seu envolvimento e participacdo, enfermeiro e comunidade unem esforgos
e partilham decisdes na consecugao de metas e objetivos comuns. Assente numa relagdo
de parceria e tendo em vista a capacitacdo da comunidade, estdao reunidas as condicdes
para o seu empoderamento na procura de uma saude sustentavel, acessivel e equitativa.
Neste sentido, elegemos o MPS de Nola Pender e o MAIEC de Pedro Melo como os modelos

mais pertinentes para nortear o projeto.
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Foi através da metodologia de Planeamento em Saude que o projeto de intervencdo
comunitaria tomou forma. Os estagios decorreram numa UCC do Alentejo Central e o
projeto desenvolveu-se no agrupamento de escolas da sua area de intervencdo. Com a
populacdo-alvo definida - os alunos do 3° ciclo do ensino basico - aplicdmos um
guestionario para determinar e caraterizar o problema de salde. Pretendemos um correto
e preciso diagnédstico da situacdo de saude, que permita uma resposta eficiente as
necessidades reais, sentidas e expressas de uma comunidade. O respeito por todas as
questoOes éticas que acarreta a aplicagdo de um questionario, em meio escolar, a menores
de idade, foi garantido e o processo validado pela CES da ARSA.

A analise dos resultados obtidos confirmou a suspeita de uma problematica
abrangente e multidimensional, com uma elevada percentagem de alunos a utilizar a
internet mais de 4h por dia ou, até mesmo, mais de 8h por dia. Também ficou bem evidente
que esta utilizagdo afeta varias atividades da vida diaria, nomeadamente as competéncias
socioemocionais, relagdes interpessoais sobretudo com a familia, o sono e atividade fisica.
Sendo este um questionario de autoavaliagdo e, por isso, sujeito ao viés da percecgao de
quem responde, surpreendeu-nos o reconhecimento que os jovens demonstraram do seu
comportamento. Porém, verificAmos ainda uma percentagem consideravel de alunos que
utiliza a internet por tempo alargado e que, paradoxalmente, discorda estar dependente
de atividades online, o que pode revelar uma fraca consciéncia dos sinais de dependéncia.

Com a colaboracao de peritos na comunidade, foram priorizados os problemas
identificados, definidos objetivos e selecionadas estratégias para lhes fazer face. De uma
forma geral, pretendiamos, entdo, contribuir para a promocdo de habitos de acesso e uso
de internet e ecras saudaveis. A educacdo para a saude revelou-se a estratégia pilar do
projeto, dotando os alunos de conhecimentos, informacdo e capacidade para tomar as suas
decis®es. VerificAmos que embora as TIC sejam presenca quase permanente na vida dos
jovens e o acesso e divulgacao de informacdo sejam uma constante, com alguns conceitos
sobejamente conhecidos e dominados pelos alunos, como por exemplo o cyberbullying e a
forma como a violéncia afeta o bem-estar dos jovens, ha ainda conceitos que carecem de
ser clarificados, como por exemplo os discursos de 6dio ou literacia digital.

A consolidacdo de parcerias e estratégias interpares e intra-organizacionais foram
utilizadas para planear e realizar as atividades, utilizando os recursos da comunidade
escolar para a autonomizar no projeto. Foi fundamental a colaboracdao da Equipa da EPS,
da Enfermeira responsavel pelo programa de Saude Escolar, da Psicologa do agrupamento
escolar e da Professora de educacgdo fisica responsavel pela area de Desporto do ensino
secundario, numa abordagem multidimensional do problema. O conhecimento e integragdo
da Enfermeira Supervisora na comunidade escolar, dos seus elementos e organizagao

foram essenciais para favorecer o rumo do projeto e as relacdes estabelecidas.
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A estratégia de divulgagado do projeto levou ao estabelecimento de uma parceria com
uma empresa local, a publicacdo de um folheto nas redes sociais da associacdo de pais e
exposicao no centro de salde e a publicacdo de um artigo no jornal, visando dar a conhecer
a comunidade em geral a realidade dos jovens do concelho no que respeita ao acesso e
utilizacdo da internet e ecrds, o trabalho desenvolvido e o que ainda ha a percorrer com
0s jovens.

A avaliacao do projeto deparou-nos com o seu sucesso e as suas fragilidades. A
recetividade dos jovens alvo de intervencdo, com uma participacdo ativa e um verdadeiro
interesse pelo tema foram gratificantes, permitindo atingir a maioria das metas no que
concerne aos seus conhecimentos. A intervencdo multiprofissional, mobilizando diferentes
recursos e setores da comunidade escolar foi projetada e bem acolhida, mas a sua
efetivagdo ficou aquém do planeado. Nao obstante, estdo os meios organizados, as vias de
comunicacdo favorecidas, a articulacdo promovida e as condigOes estruturadas para a
utilizagdo mais favoravel dos recursos.

O reconhecimento das limitagdes do projeto permite a sua melhoria e potencia os
seus beneficios. A baixa adesdo dos alunos na resposta aos questionarios, pouco acima
dos 60%, influencia os dados obtidos na fase de diagnédstico. Todos os tramites que
implicaram levar os documentos para casa, refletir, assinar pelos encarregados de
educacao e devolver dificultam a sua adesao. A aplicacdo do questionario por meios digitais
pode ser uma solucdo. Contudo, ndo foi adotada e optamos pelo método tradicional do
papel pela dificuldade perspetivada que os encarregados de educagao teriam na assinatura
digital.

Escasseou um dos recursos de maior valor, o tempo, que afetou a habilidade de
planeamento. O cumprimento de todos os requisitos éticos é essencial, mas tardou o inicio
da colheita de dados. Ainda as pausas letivas dos alunos, para além dos condicionamentos
com a agenda de varios técnicos sdo condicionantes previsiveis, mas que acabaram por
determinar o curso do projeto.

Optamos por uma abordagem sobretudo intra-organizacional, envolvendo os lideres
da comunidade escolar. O envolvimento de lideres politicos e estabelecimento de parcerias
com instituicGes dedicadas as camadas mais jovens fora da comunidade escolar desenham-
se como 0 passo seguinte e um investimento futuro. Ainda uma intervencao direcionada
aos encarregados de educagdo, estruturada atempadamente, de forma a promover a sua
adesdo, sera uma sugestdo futura no decurso do projeto.

A andlise das competéncias comuns do enfermeiro especialista, especificas do
EEECSP e as de grau de mestre permitiu compreender a forma como foram mobilizadas e
adquiridas ao longo de todo o processo. A capacidade de investigacdo e analise critica
foram desenvolvidas e o projeto implementado com sucesso. Liderar em parceria,

direcionar com respeito, ser flexivel mas assertivo, ser protetor mas capacitar, ser
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competente mas procurar sempre melhorar, ter uma visdo alargada para uma intervengao
precisa, gerir com humanidade, promover a mudanga mas respeitar os seus tempos, foram
algumas aprendizagens adquiridas e consolidadas, tendo em vista a prestacao de cuidados
de qualidade, personalizados, para um fim coletivo e ganhos em saude. A Enfermagem
Comunitaria e de Saude Publica ensina a ser resiliente e perseverante. O respeito pelo
tempo imposto pelas mudangas sociais e comportamentais exigem tenacidade. Cada
projeto de intervengdo comunitdria pode representar uma pequena mudanga, mas um

grande contributo para um bem maior — a saldde comunitaria.
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RE: Pedido de autorizacdo para utilizacdo de questionario

[d

e Filipa Fernandes Pimenta <filipa_pimenta@ispa.pt>
02/06/2022 17:00

Para: danizla varela

wE SECCAQ 3 - Caracterizagio do...
| 20,77 KB

Boa tarde Daniels,

0 questionario que reporta encontra-se em anexo € a Nossa equipa costuma usa-lo para a caracterizagdo do uso de
tecnologias. Pode usar como fonte de citago o seguinte: Patrdo, |, Pimenta, F., Agua, )., & Leal, I. (2020). VALIDACAO: ESCALA
DE ALTERAC(':'JES FUMCIONAIS PELO USO PROBLEMATICO DA INTERNET (4FUPI) PARA JOVENS PORTUGUESES. In H. Pereira, 5.
Monteiro, G. Esgalhado, A Cunha & | Leal [Orgs.). Actas do 132 Congresso Macional de Psicologia da S5adde (p. 783-792). Lishoa:
|SPA — Instituto Univeristario. ISBM: 978-385-83584-58-4.

Dessjos de bom trabalho,

Filipa

Filipa Pimenta, PhD
William James Center for Research
ISPA - Instituto Universitario
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Exmo(a)s. 5r(a)s.

0 pedido de autorizagdo do inquérito n.2 0841000001, com a designagio Comportamentos Aditivos sem Substdncias e

Avaliagdo do inquérito:

Exmo.(a) Senhor(a) Daniela de Jesus Gordicho Varela

Venho por este meio informar que o pedido de realizaggo de inquérito em meio escolar nde pode ser aprovado
uma vez que, submetido a andlise, ndo cumpre os requisitos conforme se explicita nas observagoes.

Com os melhores cumprimentos

José Vitor Pedroso

Diretor-Geral

DGE

Observagdes:

a) Como se refere: |...) € possivel desenvolver projetos/programas, aplicando a metodologia do Planeamento em
Salde, na promog8o da capacitagdo da comunidade. O projeto a desenvolver tem como titulo “Comportamentos
Aditives sem Substncias e Dependéncia de Ecrds: Um projeto de Intervengdo Comunitéria” e decorrerd em
contexto escolar; define-se como objetivo geral para o projeto de interveng3o: Contribuir para a promogdo de
habitos de acesso e uso de internet e ecriis sauddveis, nos estudantes do 32 ciclo do ensino basico do
agrupamento de escolas| —— | até janeiro de 2023; (...) De acordo com o Despacho n.2
15847/2007, de 23 de julho e atual legislagdo consolidada em matéria de autonomia, administragio e gestdo dos
estabelecimentos piblicos da educagdo pré-escolar e dos ensinos bésico e secundario, informa-se que a Diregéo-
Geral da Educagdo ndo é competente para autorizar a realizagdo de intervengdes educativas/desenvolvimento de
projetos e atividades/ programas de intervengio / formagao /sensibilizacdo/capacitacio/workshops, ateliers, em
meio escolar, dadas a autonomia e competéncias da Escola ndo Agrupada/Agrupamentos de Escolas nos dominios
da organizacio pedagdgica, da organizagio e planificagdo curricular, da gestdo e planificag8o estratégica, entre
outras. Os drgdos de gestdo pedagdgica e educativa, (a Diregdo, o Conselho Pedagogico) melhor decidirdo sobre
estes casos de figura e subsequentes agdes, também de inguirigdo/avaliagio.
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Exmo. . Professor ]

Espero gue se encontre bem.

No decorrer da nossa reunido na passada semana, em que foi apresentado o projeto “Consumos sem Substancias e
Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervengdo”, integrado no Curso de Mestrado em Enfermagem, venho,
humildemente, solicitar o feedback da reunido de Conselho Pedagdgico, ontem realizada e questionar a aceitagio do

projeto no agrupamento escolar de =

Desde ja agradeco a disponibilidade.
Ao dispor para qualguer esclarecimento.

Cs melhores cumprimentos
Daniela Varela

Cara Daniela Varela,

Ma sequéncia da reunido do Conselho Pedagdgico, somos a informar que poderdo articular diretamente com a

equipa promotora de salde (docente | }. através do email Rl 02
docentef Jatravés do email § | E I ] através do email
L | |

Com os melhores cumprimentos,

—

Diretor do Agrupamento de Escolas dell ' |
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ALENTETO GENTRAL

DECLARACAO

Maria do Céu da Cruz Canh3o, Diretora Executiva do ACES AC, declara que o Projeto de
Investigagdo “Consumos sem Substdncias e Dependéncias de Ecrds: Um projeto de
Intervengdo ” proposto por Daniela de Jesus Gordicho Varela, a frequentar o VI Curso de
Mestrado em Enfermagem em Associagdo, a decorrer no Instituto Politécnico de Setubal —
Escola Superior de Satide em parceria com a Universidade de Evora - Escola Superior de
Enfermagem de Sdo Jodo de Deus, Instituto Politécnico de Beja - Escola Superior de Saude,
Escola Superior de Saude de Portalegre e Instituto Politécnico de Castelo Branco — Escola
Superior de Satide Dr. Lopes Dias, apresenta relevancia e pertinéncia e cumpre as condigdes
logisticas e humanas que asseguram a realizagdo da investigagdo em condicdes éticas

adequadas.

Informa-se que este estudo decorrera na UCC NN ;o implica qualquer

custo para a Unidade Funcional.

Evora, 06 de outubro de 2022

A Djtetora Executiva

v
(Maria do Céu Canh&o)

GQVERNO DE @
PORTUGAL

ars 2
e e wiamanner + - ACES Alentejo Central — Rua Manuel D' Olival, N.° 16 7000-610 Evora, Tel: 266 242 607
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17.10.2022 REPUBLICA

Processo 21/CE/2022 @ oricie @ SNSI ﬁ 0
Parecer 13/CE/2022 (Parecer Favorivel Condicionado a B.5 e B.8) .
Informacio 99/INFCE/2022 (Satisfacao de todas as condigoes)

ENT/ARSA/JoFY 3
80U, 2012

on

uom’bc -2

o039/ [0 /2
Comissco / /

dall Oc Elica
Be [bocosoice Informagio 99/INFCE/2022 MakiaFit ”

Presidente do Conselho Diretivo da
ARS Alentejo, IP

Sobre o Estudo “Comportamentos Aditivos sem Substancias e Dependéncia de

Ecras: Um projeto de Intervengao Comunitaria”™

Margarid A
Vogal do Consefho Diretivo da
ARS Alefitejo, [P

A.1. A Comissdo de Etica para a Satude (CES) da Administragio Regional de Saude do
Alentejo (ARSA) deu inicio a abertura do Processo 21/CE/2022 sobre o estudo
“Comportamentos Aditivos sem Substancias e Dependéncia de Ecras: Um projeto de
Intervengao Comunitaria”. Este estudo obteve Parecer Favoravel (Parecer 13/CE/2022),

condicionado aos pontos B.5 a B.8. Posteriormente, forma satisfeitas todas as condigdes.

Perante o exposto, esta Comissao deliberou por unanimidade emitir esta Informacio

99/INFCE/2022 - Monitorizagio: satisfagdo de todas as condigdes. ...............o.eee...

Aprovado em reunido do dia 17 de outubro de 2022, por unanimidade

A Presidente da Comissdo de Etica para a Saude da ARS Alentejo; I.P.

4

fo Teixeira)y~"

(Susand Alexandra Mach

1/1
Processo 21/2022/CE e Informagao Y9/INFCE/2022
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Consentimento Informado, Esclarecido e Livre para projeto de intervencao de
saude nos termos da Norma N.° 015/2013 da Direcao-Geral da Saude, atualizada
a04/11/2015

Eu, Daniela de Jesus Gordicho Varela, enfermeira com cédula profissional n.© 66139,
encontro-me a frequentar o VI Curso de Mestrado em Enfermagem em Associacao, na area
de especializacdo de Enfermagem Comunitaria e de Saude Publica, desenvolvido pelas
instituicdes Instituto Politécnico de Setubal - Escola Superior de Saude, Universidade de
Evora - Escola Superior de Enfermagem de S3o Jodo de Deus, Instituto Politécnico de Beja
- Escola Superior de Saude, Escola Superior de Saude de Portalegre e Instituto Politécnico

de Castelo Branco — Escola Superior de Saude Dr. Lopes Dias.

Neste ambito, encontro-me a desenvolver um projeto de intervencdao na Unidade de
Cuidados na Comunidade , sob supervisdo clinica da Sr.2 Enfermeira
Coordenadora e sob supervisdo cientifica e pedagdgica da Sr.2

Professora Doutora Maria Lauréncia Gemito.

O projeto tem como titulo “"Comportamentos Aditivos sem Substancias e Dependéncia de
Ecrds: Um projeto de Intervengdo Comunitdria”. Dado o elevado crescimento deste
fenomeno, a facilidade de acesso a internet, as potencialidades dos instrumentos digitais,
0 aumento substancial do tempo que os jovens estdao expostos aos ecras e as
consequéncias negativas do uso excessivo destes meios, torna-se pertinente conhecer a
nossa realidade neste a&mbito. Assim, este projeto pretende conhecer os habitos de acesso
e uso de internet e ecras dos estudantes do 39 ciclo do ensino basico do agrupamento de
escolas de e contribuir para a promogao da literacia digital, ou seja, o

uso adequado e saudavel das tecnologias de informagdo e comunicagao.

Desta forma, com a concordancia do seu educando, solicito a sua autorizacdo para que
participe no estudo, através de um questionario diagnostico. O preenchimento do

questionario demorara, em média, 15 minutos.

Os dados disponibilizados sdo para uso exclusivo do presente estudo, é garantido o
anonimato dos participantes, a confidencialidade e armazenamento seguro dos dados. Os

resultados do estudo serdo apresentados num Relatério Final, de consulta publica.

A sua autorizacdo é indispensavel para a participacdo no estudo, de caracter voluntario e
gratuito, sem qualquer compensacao ou custo para os participantes. Mais informo que a
recusa em participar no estudo ou cancelamento, em qualquer momento do seu
desenvolvimento, é um direito que lhe assiste, sem prejuizo para os participantes. Serdo
respeitados os requisitos e procedimentos éticos em todas as fases de desenvolvimento do

projeto.
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Estou disponivel para qualquer informacdo ou esclarecimento, no decorrer da realizagdo

do projeto, através dos seguintes contatos:
Daniela Varela -

Desde ja, agradeco a sua disponibilidade, na expetativa de poder contar com a sua

colaboracao.

Grata pela atencao.

(Enfermeira Daniela de Jesus Gordicho Varela, estudante mestranda)

(Enfermeira , orientadora clinica do estagio)

(Professora Doutora Maria Lauréncia Gemito, orientadora cientifica do estagio)

Declaragao do profissional

Confirmo que expliquei a pessoa abaixo indicada, de forma adequada e inteligivel, os
procedimentos necessarios ao ato referido neste documento. Respondi a todas as questées
que me foram colocadas e assegurei-me de que houve um periodo de reflexdo suficiente
para a tomada da decisdo. Também garanti que, em caso de recusa, serdo assegurados

os melhores cuidados possiveis nesse contexto, no respeito pelos seus direitos.

Nome legivel do profissional de salde:

Data / / Assinatura, nimero de cédula profissional ou nimero mecanografico

(se ndo aplicavel a primeira disposicao)

Unidade de Saulde

Contacto institucional do profissional de saude
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A Pessoa/representante

Por favor, leia com atengao todo o conteldo deste documento. Nao hesite em solicitar mais
informacdes se ndo estiver completamente esclarecido/a. Verifigue se todas as

informagdes estdo corretas. Se tudo estiver conforme, entdo assine este documento.
[Parte declarativa da pessoa que consente]

Declaro ter compreendido os objetivos de quanto me foi proposto e explicado pelo
profissional de salide que assina este documento, ter-me sido dada oportunidade de fazer
todas as perguntas sobre o assunto e para todas elas ter obtido resposta esclarecedora,
ter-me sido garantido que ndo havera prejuizo para os meus direitos assistenciais se eu
recusar esta solicitacdo, e ter-me sido dado tempo suficiente para refletir sobre esta
proposta. Autorizo/Nao autorizo (riscar o que nado interessa) o ato indicado, bem como os
procedimentos diretamente relacionados que sejam necessarios no meu proprio interesse

e justificados por razdes clinicas fundamentadas.

Nome:

/__/ (data) Assinatura

SE NAO FOR O PROPRIO A ASSINAR POR IDADE OU INCAPACIDADE (se o menor tiver

discernimento deve também assinar em cima)

Nome:

Doc. Identificagdo N.© Data ou Validade / /

Grau de Parentesco ou tipo de Representacdo:

Assinatura:

Este impresso é preenchido em duplicado, uma via para a estudante e a outra fica na posse

de quem consente.
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Questionario Diagnadstico

O presente questionario integra-se num projeto de intervencgdo, realizado no ambito do Curso
de Mestrado em Enfermagem, na area de especializacdo em Enfermagem Comunitaria e de
Saude Publica.

O projeto tem como titulo “Comportamentos Aditivos sem Substancias e Dependéncia de
Ecras: Um projeto de Intervencdo Comunitaria” e com este instrumento pretende-se fazer o
diagnoéstico da situacao de saude neste ambito, compreender os comportamentos e conhecer
os hébitos de acesso e uso de internet e ecras.

A tua participacao € voluntéria e é garantido o anonimato e confidencialidade dos dados.
O preenchimento do questionario demora cerca de 15 minutos.

Obrigada pela tua colaboracéo!

Dados Sociodemograficos

Idade: Sexo: Feminino |:|
Masculino []
Com quem vives? Ano de escolaridade que frequentas:
O Pai
[0 Méae
[0 Irmé&os
[0 Aves
[] Tios
|:| Outros:
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Acesso e uso da internet

Com que idade comecaste a utilizar a internet:

Tens smartphone?

[0 Sim, tenho Smartphone
[0 Nao, ndo tenho Smartphone, mas tenho um telemovel
[0 N&o, ndo tenho Smartphone, nem tenho telemével

Levas o smartphone/telemoével para a Escola?
[0 sim, levo
[0 Na&o, ndo levo

|:| N&o, ndo tenho smartphone/telemovel

Indica qual a politica de utilizagcdo de dispositivos eletronicos implementada pela tua escola

para os alunos:

|:| Os alunos ndo podem ser vistos com dispositivos eletrénicos nas maos, devendo

manté-los guardados durante todo o periodo escolar.

|:| Os alunos podem aceder aos teleméveis antes do primeiro togue, durante a hora de
almoco e nos corredores. Durante as aulas os dispositivos devem estar no siléncio ou

desligados.

|:| Os alunos podem utilizar os dispositivos eletrénicos para propoésitos educacionais

dentro da sala de aula.

|:| N&o se aplica, nesta escola ndo existe uma politica especifica para a utilizacéo de

dispositivos eletrénicos.
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Quantas vezes por dia usas o smartphone/telemovel (para enviar SMS, telefonar, redes

sociais, jogos, apps)?
[0 Na&o tenho smartphone/telemével
1-10 vezes
11-20 vezes
21-30 vezes

Mais de 31 vezes

O OO 0O

Quanto tempo por dia (aproximadamente), de segunda a sexta, costumas usar a Internet,

por lazer ou passatempo?
Até 30 minutos

De 30 a 60 minutos
De 1h a 2h

De 2h a 4h

De 4h a 6h

De 6h a 8h

OO0O0O00oO0ao.g

Mais de 8h

Quanto tempo por dia (aproximadamente), ao sdbado e domingo, costumas usar a Internet,

por lazer ou passatempo?
[J Até 30 minutos

De 30 a 60 minutos

De 1h a 2h

De 2h a 4h

De 4h a 6h

De 6h a 8h

Mais de 8h

O0O0O00a.
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No geral, quanto tempo por dia (aproximadamente), costumas usar a Internet, para

socializar com os amigos/colegas?
[J Até 30 minutos

De 30 a 60 minutos

De 1h a 2h

De 2h a 4h

De 4h a 6h

De 6h a 8h

OO0O0o0Oa0n0

Mais de 8h

No geral, quanto tempo por dia (aproximadamente), costumas usar a Internet, para

estudar/trabalhar?
[] Até 30 minutos
De 30 a 60 minutos
De 1h a 2h
De 2h a 4h
De 4h a 6h

De 6h a 8h

OO0O0Oo0o00aanq

Mais de 8h
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Considera as seguintes atividades e assinala as que costumas utilizar na internet.

Atividades Sim Nao

Redes sociais online (exemplo: Facebook,
Twitter, Pintrest, Google Plus+, Tumbilr,

Instagram, Flickr, etc...)

Servigos de comunicacao por email e/ou
salas de chat ou outros messengers
(exemplo: Whatsapp, Messenger, Snapchat,

etc...)

Procura de informagéo e noticias em geral
(exemplo: sites de jornais generalistas,

desportivos, Wikipedia, livros, etc...)

Videojogos (tanto na internet como sem ser
na internet) (exemplo: jogos no computador,

consola, telemdvel, tablet, etc...)

Apostas através de jogos (exemplo: apostas

em jogos de futebol, poker online).

Compras (exemplo: Ebay, Amazon,
Custojusto, OLX)

Multimédia (exemplo: Youtube, séries, canais
de televiséo, videos, filmes, musicas, jogos
de futebol)

Conteudos adultos (exemplo: sites com

conteudos para maiores 18 anos)

Procura de novas amizades (incluindo

possiveis relacionamentos amorosos)

Escrever uma historia, artigo, blog ou

semelhante

Costumas jogar jogos online?
[0 sSim
[0 Néo
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Se respondeste ‘SIM’ na resposta anterior, que tipo de jogos online costumas jogar?

Estratégia

O

Arcada (passar niveis)
Guerra

Aventura

Desportivos

Apostas

Multiplayer

Cartas

Jogos de Palavras

Puzzles

I I Y O I B Iy |

Outro

Caso jogues, com quem costumas jogar?
[0 Individualmente

[0 Amigos

[0 ramilia

O

Jogadores que conheces online

Caso jogues, costumas jogar jogos online com apostas em dinheiro?
[] sSim
[0 Nazo
Se sim, com quem costumas jogar a dinheiro?
|:| Amigos
O Famila

|:| Jogadores que conheces online
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1 — Discordo
totalmente

2 -
Discordo

3- 4 — Concordo
Concordo totalmente

1 — Estar na internet tira-me tempo para a escola.

2 — Estar na internet tira-me tempo para dormir.

3 — Estar na internet tira-me tempo para socializar

com 0s meus amigos / colegas.

4 — Estar na internet tira-me tempo para namorar.

5 — Estar na internet tira-me tempo para estar com

a minha familia.

6 — Estar na internet tira-me tempo para fazer

exercicio fisico.

7 — Estar na internet tira-me tempo para outras

atividades ludicas.

8 — Tenho tendéncia para estar na internet quando
tenho problemas emocionais (ex. discussoes,
problemas com os amigos, na escola, familiares

e/ou problemas de saude).

9 — Considero-me dependente daquilo que fago na

internet.

Adaptado de Patrédo, Pimenta, Agua & Leal (2020)
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Validagdo de requisitos

Validagdo da pertinéncia do
projeto e operacionalizacao
com a equipa da UCC e
Escola

Reunir com os stakeholders:
- Enfermeiros Equipa UCC
- Coordenadores do Ensino Basico
- Professores Equipa EPS

- Professores "Cidadania e
Desenvolvimento"

- Professora Educacao Fisica
- Psicologa
- CES da ARSA
- Diretor de empresa
- Associagao de pais/ jornal local

Desenho

Implementagdo

Avaliacao

Selecionar questionario para
aplicar aos alunos do 39 ciclo

Reunir com stakeholders para
definir estratégias

Reunir com enfermeiros,
professores e psicologa para
agendar data, hora, local,
areas de formacdo e dinamica
das sessdes

Planear as sessoes

Preparar a divulgacao do
projeto

Aplicacao do questionario e

analise dos resultados sobre

habitos de acesso de uso de
internet e ecras

Definir conteldo das sessbes
e populagao-alvo adequados
as necessidades identificadas

Realizar as atividades
planeadas para promogao de
habitos de acesso e uso de
internet e ecrds saudaveis

Divulgar o projeto na escola,
UCC, associagao de pais e
jornal
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Sessdo n° 1

Data de sessdo 21/11/2022; 30/11/2022; 06/01/2023

Formadores: Enf.@ Daniela Varela

Duracao: 45 minutos Local: Sala de aula

Objetivo Geral da Sessao Contribuir para a promocao da literacia digital dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de
setembro de 2022 a janeiro de 2023

Objetivos Especificos da No final da sessao os formandos deverao ser capazes de:

Sessao - Identificar as principais Tecnologias de Informagdo e Comunicacao (TIC) presentes no seu
dia-a-dia;

- Reconhecer sinais de dependéncia das TIC;

- Identificar os beneficios e os riscos do uso excessivo das TIC;

- Identificar alguns dos fendmenos mais frequentes nas TIC (cyberbullying, redes sociais,
sexting, discurso de odio, fake news, videos jogos, gaming);

- Definir o conceito de literacia digital.
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Etapas da sessao

Introducao

Desenvolvimento

Conclusao

Conteudos

Acolhimento dos
estudantes

Apresentacdo dos
objetivos da sessdo e
contelidos a abordar

Identificacdo das

principais TIC

Beneficios e riscos do
uso excessivo das TIC

Explorar e sensibilizar
para fendmenos
decorrentes do uso
inadequado das TIC

Conceito de literacia
digital

Resumo de conteldos

Esclarecimento de
duvidas

Equipamento e
Recursos didaticos

Quadro

Quadro
Papel
Canetas
Computador

Diapositivos

Quadro
Computador

Diapositivos

Metodologias

Expositiva

Expositiva
Interrogativa

Interativa

Interativa

Interrogativa
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Atividades

Dialogo com os
formandos

Brainstorming

Trabalho de grupo:
reflexao sobre cada
conceito, riscos,
precaucoes e
apresentacdo a turma

Apresentacdo de
diapositivos

Espaco para debate,
questdes ou partilha
de experiéncias

Avaliacao Tempo
Observacional 5min
Dialogo e colocacdo
de questdes
oralmente, para .
e, p 35min
avaliar a
compreensao dos
contelidos
5min

Observacional

Interrogativa
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Sessao n° 2

Data de sessao 23/11/2022; 28/11/2022; 27/01/2023

Formadores: Enf.@ responsavel pelo programa de Salude Escolar

Duracgao: 45 minutos Local: Sala de aula

Objetivo Geral da Sessao Contribuir para a sensibilizacdo dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico para uma adequada
higiene do sono, de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Objetivos Especificos da No final da sessao os formandos deverdo ser capazes de:

Sessao - Identificar as fungdes do sono;

- Descrever o conceito de sono saudavel e as horas recomendadas de sono;
- Identificar as consequéncias da redugdo das horas de sono;

- Reconhecer a influéncia das TIC sobre um sono saudavel;

- Referir estratégias para uma adequada higiene do sono.
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Etapas da sessao

Introducao

Desenvolvimento

Conclusao

Conteudos

Acolhimento dos
estudantes

Apresentacao dos objetivos
da sessdo e contelidos a
abordar

Fungdes do sono;

Sono saudavel e horas
recomendadas;

Consequéncias da reducgao
das horas de sono;

Influéncia das TIC sobre
um sono saudavel;

Estratégias para uma
adequada higiene do sono.

Resumo de contelidos

Esclarecimento de ddvidas

Equipamento e
Recursos didaticos

Quadro

Quadro

Computador

Metodologias

Expositiva

Expositiva
Interrogativa

Interativa

Diapositivos

Quadro

Interativa

Computador

Interrogativa

Diapositivos
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Atividades

Dialogo com os
formandos

Apresentacdo de
diapositivos

Colocacéao de
guestdes e partilha
de opinides

Espacgo para
duvidas

Avaliacao

Observacional

Observacional

Didlogo e colocagao
de questdes
oralmente, para
avaliar a
compreensao dos
conteudos

Observacional

Interrogativa

Tempo

5min

30min

10min



Comportamentos Aditivos sem Substéncias e Dependéncia de Ecrds: Um Projeto de Intervencdo Comunitaria

Comportamentos Aditivos sem Substancias e Dependéncia de Ecrds: Um projeto de Intervencdo Comunitaria

Sessdo n° 3

Data de sessao 20/01/2023

Formadores: Psicéloga

Duracao: 20 minutos Local: Sala de aula

Objetivo Geral da Sessao Incentivar a comunicagdo e expressdo de emogdes dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico,
de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Objetivos Especificos da No final da sessao os formandos deverao ser capazes de:

Sessao - Referir as emogdes basicas;

- Identificar as mudancas na adolescéncia;

- Reconhecer como a expressao das emocdes afetam as relagdes interpessoais;
- Identificar a influéncia das TIC no processo de socializagdo;

- Referir estratégias de desenvolvimento das competéncias socioemocionais.
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Etapas da sessdao | Conteudos Metodologias Atividades Avaliacao
Introducao
Acolhimento dos
estudantes
Expositiva Observacional
Apresentacao dos objetivos da sessao Didlogo com os
e conteudos a abordar formandos

Desenvolvimento | As emocdes basicas; N
Colocacgao de

Desenvolvimento e transformagdes na questdes
adolescéncia; Expositiva
Partilha de )
A expressdo das emocdes e sua Interrogativa opiniGes Observacional
influéncia nas relacgbes interpessoais;
Interativa
As TIC no processo de socializacdo;
Estratégias de desenvolvimento das
competéncias socioemocionais.
Conclusao
Resumo de conteldos Interativa .
Observacional
Espaco para
Esclarecimento de duvidas Interrogativa duvidas

Interrogativa
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15min
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Comunitaria

Sessao n° 4

Data de sessdo 20/01/2023

Formadores: Professora Educacdo Fisica e Alunos da area Desporto do ensino secundario
Duragao: 20 minutos Local: Sala de aula

Objetivo Geral da Sessdao | Contribuir para a promogao da atividade fisica dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico,

de setembro de 2022 até janeiro de 2023

Objetivos Especificos da No final da sessao os formandos deverdo ser capazes de:

Sessao - Referir o conceito de Pausa Ativa;

- Identificar os beneficios das Pausas Ativas;
- Exemplificar movimento e atividade fisica que possam integrar no seu dia-a-dia;
- Realizar uma Pausa Ativa.

Etapas da sessdo | Contetidos

Introducao

Apresentacgao dos objetivos da sessdo e
conteldos a abordar

Desenvolvimento Conceito de Pausa Ativa;
Beneficios das Pausas Ativas;
Exemplos de movimento e atividade fisica

gue possam ser integrados no dia-a-dia;
Conclusao

Realizar uma Pausa Ativa

Esclarecimento de davidas

Metodologias

Expositiva

Expositiva

Interativa

Interativa

Interrogativa
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Atividades

Didlogo com os formandos

Didlogo com os formandos

Colocacdo de questdes e
partilha de opinides

Realizar Pausa Ativa

Espaco para duvidas

Avaliagao

Observacional

Observacional

Observacional

Interrogativa

Tempo

2min

8min

10min
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Sessdo n° 5

Data de sessdo 05/12/2022; 07/12/2022; 13/01/2023

Formadores: Enf.@ Daniela Varela

Duracao: 45 minutos Local: Sala de aula

Objetivo Geral da Sessao Contribuir para a promocéo da literacia digital dos estudantes do 3° ciclo do ensino basico, de
setembro de 2022 a janeiro de 2023

Objetivos Especificos da No final da sessao os formandos deverdo ser capazes de:

Sessao - Enumerar os conceitos abordados nas sessdes anteriores;

- Reconhecer sinais de dependéncia das TIC;

- Identificar os beneficios e os riscos do uso excessivo das TIC;
- Referir as limitagdes da comunicacao digital;

- Mencionar a importéancia da privacidade;

- Referir a importancia da atividade fisica;

- Mencionar o conceito de literacia digital.
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Etapas da Conteudos Equipamento e Metodologias
sessao Recursos didaticos
Introducao
Acolhimento dos
estudantes Quadro Expositiva
Apresentacgao dos objetivos da sessdo e
conteldos a abordar
Desenvolvimen - Reconhecer sinais de dependéncia das
to TIC
- Beneficios e riscos do uso excessivo
das TIC -
Expositiva

- Explorar e sensibilizar para fenémenos
decorrentes do uso inadequado das TIC

Jogo de tabuleiro

Interrogativa

- Reconhecer as limitagdes da Quadro
comunicagao digital Interativa
- Reconhecer a importancia da Computador
privacidade;
- Identificar uma fake news Diapositivos
- Estimular para a atividade fisica
- Conceito de literacia digital
Conclusao
Resumo de contelidos Papel Expositiva

Esclarecimento de duvidas Material escolar Interrogativa
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Atividades

Didlogo com os
formandos

Jogo de
tabuleiro

- Espaco para
guestdes

- Entrega de
material escolar
com dicas para
o dia-a-dia

Avaliacao

Observacional

Observacional
Registo das
respostas

corretas e
erradas

Observacional

Interrogativa

Tempo

5min

35min

5min
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APENDICE V -Apresentacdo da Sessdo I
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- - .- ..... & 85 A 1 § .
= = 1 . . Comportamento Aditivo
Brainstorming .
. e “ + Comportamento repetitivo
Crisresgare Coreuriis 8 o S Pl Card gis N L. R = Sem controlo
Beneflc'°S RISCOS + Causador de stress
Com puﬂ]]m entos Aditivos sem ‘ . Potencialnpra.zer ou sa.tisfagéo no imediato
PR a = =~ : + Consequéncias negativas:
Substancias e Dependeénciade Ecras - pessoal
- social
Um prajedo dé Inlarvencho Comunitiria  familiar
- ocupacional
Auny: Dankads ‘araly
- educacional

Arz Lo SR10TAED

Comportamento Aditivo

| =

Dependéncia

Trabalho de Grupo

- Alguns fenémenos...
« Saliéncia

* Alteracdes de humor
« Tolerancia

« Privagdo / Abstinéncia
« Conflitos interpessoais

« Recaidas
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CYBERBULLYING
* O que é?

* Quais os riscos?

« Como evitar?

Que solugao?

SEXTING

* O que é?
* Quais os riscos?

« Como evitar?

LITERACIA

DIGITAL

DISCURSO DE ODIO FAKE NEWS

* O que é? o .
. . * O que sdo?
* Quais os riscos?
c itar? * Quais os riscos?
* Como evitar?

« Como evitar?

LITERACIA DIGITAL

« Competéncia Digital — gestao adequada do tempo e contetidos

digitais
« Vigilancia e capacitagdo das criangas e jovens
« Partilhar interesse e dividas em familia
+ Cumprir compromissos
« Relagdo aberta com os teus pais e professores
« Reflete antes de digitar
« Respeita a privacidade

« Equilibra mundo online e offline
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REDES SOCIAIS
* O que sdao?

* Quais os beneficios e os riscos?

* Que cuidados ter?

—

Que solugdo?

VIDEOJOGOS

* Quais os beneficios e os riscos?
* Que cuidados ter?
* O que é o Gaming?

Alerta! =

Comunica!

Pais / Encarregados de Educacgéao
Professores

Sitio Certo / Servigo de Psicologia e Orientagao
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APENDICE VI -Cartdes do Jogo de Tabuleiro da Sessdo V
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Pergunta 1

» Atua Avo passa a vida a criticar -te porque estas
sempre em frente a um ecra: “Oh filho, deixa o jogo!

Tu larga o telemovel, que isso até te faz mal a vista...”

» Nomeia 3 aspetos positivos das Tecnologias de
Informagao e Comunicagao, para a convencer dos

seus beneficios.

Pergunta 3

« Uma pessoa pode aprender muito na Internet mas a
interagdo presencial é essencial

« Refere 3 comportamentos ou capacidades sociais e
emocionais que podem ser afetadas com o uso

desadequado das TIC.

Pergunta 5

» O gaming é considerado uma doenga ou
dependéncia?

* Porqué?

Pergunta 7

« As redes sociais ndo sdo um diério...
» Da exemplos de 3 informacdes que possas partilhar e

3 informagdes que ndo possas partilhar.

L~ =,
? Pergunta 2 ?

» Andas a reparar que a tua irma mais nova passa a

maior parte do seu tempo no Instagram ou a ver

episodios da sua nova série favorita.

» Nomeia 3 aspetos negativos das Tecnologias de
Informagédo e Comunicagéo, para a convencer dos

seus maleficios.

".'..\‘ Pergunta 4

—N
=
°
« Estar alerta para os sinais de dependéncia online é

fundamental para nos protegermos a nés e a quem

nos rodeia dessa situagoes.

* Enumera 3 sinais de dependéncia online.

Pergunta 6

..,))
,.,))

» O que entendes por literacia digital?

Pergunta 8 =
>
« |dentificaram-te numa fotografia numa rede social e
comentaram-na de forma ofensiva, que te deixou
triste.
« Consideras que foste vitima de Cyberbullying?

« Porqué?
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Pergunta 9 4:?\

» Enumera 3 estratégias que devas adotar para ter uma

boa qualidade do sono.

Desafio 2

« Sera que o tempo dedicado as tecnologias te fez
perder capacidades fisicas?

» Aguentas 40 segundos em prancha?

Desafio 4

* Qual a noticia verdadeira?

Desafio 5
+ Sera que conseguimos comunicar apenas online, sem proximidade,
s6 por bonequinhos?

* Qual achas que é a frase que corresponde aos emojis ? Porqué?

£ 2T @B¢ oW

1 - Fui com a minha familia a praia, estava muito calor. Estava com fome, comi camar&o e gelado.
Fiquei nauseado, mas n&o sei do que foi.

2 - Aminha familia ndo gosta de ir & praia pois temos medo dos “escalddes”. Fui antes ao dentista e
com a anestesia s6 podia comer coisas frescas. No final, engoli um dente e fiquei assustado

Soluggo: 1

Desafio 1

» O teu amigo esta a jogar no telemdvel e esta a
ganhar, mas tu precisavas da sua atengao, para falar
com ele sobre um assunto importante.

» Tens 1 minuto para o convenceres a dar -te a atencao

merecida, pelo menos a olhar para ti.

Desafio 3
» Nem sempre é facil dizer cara -a-cara o que sentimos. As nossas
emogdes ndo se podem traduzir s6 em “bonequinhos”. Senta -te em

frente a um colega e diz como te sentes quando usas estes emojis.

Desafio 4
« V —Reportagem : um enorme e pacifico protesto contra o Governo
Numa carta aberta dirigidas aos cidaddos e a qualquer organizagdo da soci il, os
promotores explicam que o protesto ¢ "fruto da insatisfagéo de um grupo de jovens que sentiram ser
preciso fazer algo de modo a alertar para a deterioragédo das condigdes de trabalho e da educagéo
em Portugal" (DN) Reportagem do Diario de Noticias e Agéncia Lusa 12 de Margo de 2011.
Confirmada pelo Jornal Publico, jornalista Luciano Alvarez, na mesma data.

F — Festivaleiros descontentes reivindicam melhores condigdes do recinto

Foi entre concertos que uma multiddo de festivaleiros vaiou a organizagéo do Festival (ndo
identificado), reclamando melhores condi¢bes sanitarias e de acessibilidade e mais espacos de
refei¢do. “Os bilhetes ndo séo propriamente baratos. Pagamos, queremos condigoes!” (Partiha do

Facebook da pagina Aqui-Agora.br)

(=)
Desafio 6
« Sera que conseguimos comunicar apenas online, sem proximidade, Wy
s6 por bonequinhos?

* Qual achas que ¢ a frase que corresponde aos emojis ? Porqué?
¢ W ouw ©O6 €

1 - Estava distraida na aula quando a professora me repreendeu. Mandou -me ir estudar. Fiquei
envergonhada, mas sé me apetecia bocejar e dormir.

2 - Sonho ser professora. Tenho de estudar muito. E exigente, por isso preciso descansar bem.

Solugao: 2
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Desafio 7

» Tocou a campainha, terminou a aula. Estas sentado
ha 90 minutos. N&o vais continuar dentro da sala,
sem te mexer no mesmo sitio...

« Em 2 minutos, da dicas de relaxamento /

alongamentos / movimento aos teus colegas.

Pictionary 2

« Desenha para os teus colegas adivinharem a palavra:

*Sexting

Pictionary 4

« Desenha para os teus colegas adivinharem a palavra:

*Modo de Aviao

Mimica 1

* Representa para os teus colegas adivinharem:

« Ir a casa de banho com o telemoével

Mimica 3

* Representa para os teus colegas adivinharem:

* Refeigcbes sem telemovel

Pictionary 1

« Desenha para os teus colegas adivinharem a palavra:

*Wi-Fi

Pictionary 3

» Desenha para os teus colegas adivinharem a palavra:

*Consola de Videojogos

Pictionary 5

« Desenha para os teus colegas adivinharem a palavra:

*Play Store

Mimica 2 .

* Representa para os teus colegas adivinharem:

* Diminuicao da visado

* Excedeste o tempo permitido nos

videojogos. Recua 2 casase-nio

ganhas pontos!
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. . » Entraste num site de apostas online
* Fizeste Like num

com os teus amigos.

discurso de odio.
* Recua 2 casas e
Perdes 1 ponto e recuas

* perdes 2 pontos!
2 casas!

¥ Ajudaste o teu irmdo a

fazer um trabalho da

N

* Denunciaste uma ox
situagao de %
Cyberbullying! Joga escola no computador!

outra vez e ganhas 1 | Joga outra vez e ganhas

!
ponto extral 1 ponto extra!

* Estiveste a jantar com a tua
familia, sem te lembrares da
televisao ou telemovel.

» Ganhas 1 ponto extra!
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APENDICE VII -Folheto Informativo
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o
2

Um ponto de situagao...

Comportamentos Aditivos sem Resultados do questiondrio sobre acesso e uso de internet aplicado aos
Substancias estudantes do 3° ciclo do agrupamento escolar:
VI Curso de Mestradoem
Enfermagem em Assoclagao
Enfermagem Comunitana e de 45% passa mais de 4h por dia na internet, durante a semana, por lazer
Salide Piblica

57% passa mais de 4h por dia na internet, ao fim-de-semana, por lazer

54% recorre a internet quando tem problemas emocionais

51% refere que a internet tira tempo para estar com a familia

DependenCIa de Ecras 45% refere que a internet tira tempo para realizar atividade fisica

Aluna Mestranda 44% refere que a internet tira tempo para dormir
Daniela Varela

Ano Letivo 2022/2023

Tecnologias de Informacao e Tecnologias de Informagéo e
Comunicagao (TIC) Comunicagéo (TIC)
.. O seu uso desadequado comporta vérios riscos, como por exemplo:
As TIC fazem parte do nosso dia -a-dia e tém inimeros beneficios: .Alteracoes do sono e alimentagio
.Fonte de informagao -Sedentarismo
Facilitam a comunicagéo Séao o primeiro meio de liberdade e .Alteragdes posturais ; j
informacgao dos jovens e .Alteragdes da visdo e audigio

.Promovem a socializagdo
influenciam o seu .Diminuigéo do rendimento escolar

.D Ivi 0 de comp

| Socializaca

desenvolvimento pessoal!

.Promovem aprendizagens

. L .Satde mental comprometida (sintomas de ansiedade e depressao)
.Estimulam a criatividade

.Comportamentos psi iais de risco ( cyber ing , violéncia, hiper do, etc...)
.Promovem o exercicio da cidadania ativa... M as...
.Dependéncia...
- Videojogos
Sinais de Alerta!!! . -
Redes Sociais Multimédia

. - Podem causar
.Usar o telemdvel para todas as atividades

de vida diaria (a refei¢ao, ir ao wc, dormir)

Dependéncia

.Baixar o rendimento escolar
.Chegar atrasado por estar em frente a um ecra

Deixar de ajudar nas tarefas domésticas C Adependéncia das TIC pode originar problemas de satide mental. D

.Desistir de outras atividades Problemas de satde mental podem causar dependéncia das TIC.

.Apenas ficar contente ou triste com o que se passa nas TIC
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A Solucdo...

Literacia Digital

.Gestdo adequada do tempo e contetdos digitais
.Compreenséo e atitude critica perante a comunicagao digital

.Criar, comunicar e utilizar informacédo de forma segura

Como?

-Refletir antes de Partilhar

C icagao aberta sobre ativi digitais

.Ter outras atividades fora do mundo virtual

Quem me pode ajudar?

Caso precise de Ajuda Especializada pode recorrer ao

Rua Gil do Monte 2, Evora
Tel: 266 009 800 PREVENIR

TRATAR

REINSERIR

Procure um Profissional de Satide no seu Centro de Satide ou Escola!

Faz das TIC tuas aliadas, nao o teu vicio!
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O Papel dos Pais

.Os pais e/ou educadores sao “O Exemplo” para as criangas e jovens

.0 modelo parental pode proteger os filhos ou ser um fator de risco nalguns comportamentos

.Promova a partilha de interesses online entre Pais e Filhos:

devem aprender uns com os outros

.Fagam um contrato de utilizagao das TIC

(Como, quando, quanto tempo, finalidade da utilizagao...)

.Estabeleca limites com afeto!
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APENDICE VIII - Cronograma de Atividades
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Més
Atividade

Maio
2022

Junho
2022

Julho
2022

Agosto
2022

Setembr
02022

Outubro
2022

Novemb
ro 2022

Dezemb
ro 2022

Janeiro
2023

Maio
2023

Identificacdo da problematica

Elaboracdo do enquadramento tedrico

Pedido parecer a CES

Diagndstico da situacdo de saude (entrega
e recolha dos CIEL e questionarios e
analise dos dados)

Reunido com Equipa EPS

Reunido com Professora area Desporto,
Psicéloga e Enfermeira Saude Escolar

Realizacdo das sessdes de educagao para
a saude

Reuniao com diretor de empresa local e
aquisicdo de material

Divulgacgao do folheto informativo

Avaliacao do projeto

Divulgagdo do artigo
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APENDICE IX - Resumo do Artigo Cientifico
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Habitos de acesso e uso das Tecnologias de Informacao

e Comunicacao por jovens: uma realidade

Resumo

Introducdo: As Tecnologias de Informacdao e Comunicacao tém elevado impacto na vida
das pessoas, constituindo um recurso deveras valido, mas nocivas quando utilizadas
desadequadamente. Objetivo: Conhecer os habitos de acesso e uso de internet e ecras
dos estudantes de 39 ciclo de um agrupamento de escolas do Alentejo Central.
Metodologia: Realizou-se um estudo observacional, com 247 alunos de 3° ciclo de um
agrupamento escolar do Alentejo Central. Foi aplicado um questionario de acesso e uso
da internet e a Escala de Alteracdes Funcionais pelo Uso Problematico da Internet.
Resultados: 45,75% dos participantes utiliza a internet, por lazer, mais de 4h por dia,
em dias de semana. Ao fim-de-semana, 57,89% passa mais de 4h por dia na internet, por
lazer, sendo que 22,27% utilizam-na por mais de 8h por dia. As atividades preferenciais
sdo as plataformas de comunicacdo, contelldos multimédia, redes sociais e videojogos. O
tempo despendido na internet afeta diversas areas da vida dos adolescentes, com maior
destaque para a gestdo de emocdes (53,85%) e a vida familiar (51,02%). Conclusao: O
tempo despendido na utilizacdo das TIC é frequentemente superior ao recomendado, com
consequéncias negativas a nivel pessoal, fisico, emocional, familiar, social, ocupacional. A
promocao da literacia digital permite a utilizacdo das TIC de forma adequada e beneficiar
de todas as suas potencialidades.

Palavras-chave: comportamento aditivo; tecnologias da informacdo e comunicagao;

internet; alfabetizacdo digital.
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APENDICE X - Artigo publicado no Jornal local
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