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“Ambiciona-se altear o equilibrio e promover a positividade em todas as valéncias que

constituem a pessoa inserida em distintos contextos socioeconomicos e culturais”

(Teixeira, Sequeira & Lluch-Canut, 2020, p. 240)
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RESUMO

O presente relatorio encontra-se inserido no Estagio de Natureza Profissional com Relatoério
Final, referente ao Mestrado em Enfermagem de Salde Mental e Psiquiatrica da Escola

Superior de Saude de Leiria.

A prética clinica especializada decorreu sob supervisdo, em trés contextos distintos que se
caracterizam: numa Unidade de Cuidados na Comunidade, num Hospital de Dia de Psiquiatria

e num Servico de Internamento de Psiquiatria.

Com o objetivo de evidenciar o desenvolvimento de competéncias comuns dos Enfermeiros
Especialistas e as competéncias especificas do Enfermeiro Especialista em Enfermagem de
Saude Mental e Psiquiatrica realizou-se uma descricdo e reflexdo critica das atividades
desenvolvidas, desde o seu planeamento, baseado na evidéncia cientifica, a sua execucao e

posterior analise.

No &mbito da melhoria continua da qualidade sensivel aos cuidados de enfermagem, foi
realizado um projeto no local de trabalho, intitulado “Promogao de salde mental positiva com
a equipa de enfermagem de cuidados agudos diferenciados” aplicado aos enfermeiros de um
servico de internamento de Medicina Interna tendo por base o Programa de Saude Mental
Positiva para adultos — Mentis Plus+. A saide mental positiva dos enfermeiros estava num nivel
alto. Apds intervencdo nos dois fatores de menor nivel — Autocontrolo e Autonomia, reavaliou-
se a saude mental positiva e verificou-se uma melhoria, ndo sé nos dois fatores alvo de
intervencdo mas também na maioria dos restantes fatores. Os enfermeiros expressaram a
importancia de valorizar o potencial humano e de otimizar a salde mental manifestando
vontade na continuidade das sessbes de saude mental positiva com melhores condigdes,
nomeadamente de tempo de formacao atribuido.

Palavras-Chave: enfermagem; enfermagem psiquiatrica; saide mental; competéncias; saude

mental positiva; promocao da saude
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ABSTRACT

This report is included in the scope of the Professional Internship with Final Report, referring
to the Master's Degree in Mental Health and Psychiatric Nursing at the Escola Superior de

Saude de Leiria.

The specialized clinical practice took place under supervision, in three distinct contexts that are
characterized: a Community Care Unit, a Psychiatric Day Hospital and a Psychiatric Inpatient

Service.

With the aim of demonstrating the development of common skills of Specialist Nurses and the
specific skills of the Specialist Nurse in Mental Health and Psychiatric Nursing, a description
and critical reflection is carried out, involving the activities, from their planning, based on

scientific evidence, to its execution and subsequent analysis.

As part of the continuous improvement of the quality of care that are sensitive to nursing, a
project was developed in the workplace, entitled “Promotion of positive mental health with the
differentiated acute care nursing team” applied to nurses in an Internal Medicine inpatient
service based on the Positive Mental Health Program for adults — Mentis Plus+. The positive
mental health of nurses was at a high level. After intervention in the two lowest level factors —
Self-control and Autonomy, positive mental health was re-evaluated and an improvement was
found, not only in the two factors targeted for intervention but also in most of the remaining
factors. Nurses expressed the importance of valuing human potential and optimizing mental
health, through the desire to continue the positive mental health sessions with better conditions,

particularly allocated training time.

Keywords: nursing; psychiatric nursing; mental health; skills; positive mental health; health

promotion
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£ PROMOGAO DA SAUDE MENTAL POSITIVA
PULITEENIEU ESCOLA SUPERIOR COM A EQUIPA DE ENFERMAGEM DE UM SERVICO DE MEDICINA -

oe LEIRIA S Relatorio de Estagio

INTRODUCAO

No ambito da Unidade Curricular de Estagio de Natureza Profissional em Enfermagem de
Saude Mental e Psiquiatrica (ESMP) com Relatério Final, inserida no Plano de Estudos do 3°
semestre do 2° ano da 12 Edi¢do do Mestrado em Enfermagem de Salde Mental e Psiquiatrica
(MESMP), da Escola Superior de Saude de Leiria (ESSLei), do Instituto Politécnico de Leiria,
surge a realizacao deste relatério com vista a discussao pablica para obtencao de grau de Mestre

e titulo de Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica (EEESMP).

O presente trabalho engloba o desenvolvimento de competéncias comuns de enfermeiro
especialista e de competéncias de EEESMP, estando as de mestre subjacentes, no decurso da
pratica clinica em ESMP realizada em contexto comunitario, de respostas diferenciadas e de

internamento.

O EEESMP aplica na pratica clinica os seus saberes e conhecimentos cientificos, técnicos e
humanos e através de niveis elevados de julgamento clinico e tomada de deciséo, traduzidos
num conjunto de competéncias clinicas especializadas, permite o desenvolvimento de um

processo terapéutico gratificante para o doente resultando em ganhos em sadde e relacionais.

A realizacdo deste trabalho supde o relato refletido de um percurso que iniciei com entusiasmo
assumindo a transversalidade da saide mental a qualquer contexto da pratica de enfermagem e
a necessidade de aprofundar conhecimentos e desenvolver competéncias motivada pela vontade
de querer fazer melhor e com mais qualidade. O meu crescimento como pessoa € como
profissional ocorre num continuum e ao mesmo tempo que constato o qudo evolui, olho em

frente e sinto esperanca no futuro e neste crescimento constante.

Assim, realizo andlise critico-reflexiva individual acerca da aquisicdo das competéncias e dos
objetivos atingidos sustentada em pesquisa bibliografica de caracter cientifico, utilizando
diversas fontes crediveis pertinentes, resgatadas de bibliografia ou bases de dados eletronicas e

de documentos orientadores da enfermagem e da salde.

Os objetivos deste relatorio sdo: caracterizar os contextos da pratica clinica de ESMP; realizar
a analise critico-reflexiva do desenvolvimento das competéncias definidas pela Ordem dos

Enfermeiros (OE) quer para o enfermeiro especialista quer para 0o EEESMP.

11
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Apos a presente introducdo desenvolvo o relatorio dividindo-o em quatro capitulos. O primeiro
onde realizo uma descri¢do sumaria do modelo de organizacéo e funcionamento dos diferentes

locais da pratica clinica com a sua caraterizacéo e reflexdo critica.

O segundo capitulo diz respeito ao desenvolvimento das competéncias comuns de enfermeiro

especialista.

No terceiro capitulo identifico as competéncias adquiridas nas areas-chave da ESMP em cada
Ensino Clinico (EC), fazendo referéncia aos objectivos e demonstrando o modo como foram

atingidos, passando por pormenorizar as atividades realizadas para a sua concretizagéo.

Para facilitar a elaboracdo da analise critico-reflexiva, tendo por base os objetivos especificos
definidos no projeto de aprendizagem em conjugacdo com os objetivos de aprendizagem da
pratica clinica, a forma como decorreu a aplicacdo das ac¢Bes no terreno (incluo os trabalhos
académicos desenvolvidos e correlacionados), e os resultados obtidos e percebidos tenho por
base a metodologia do Ciclo de Gibbs (The University of Edinburgh, 2020) sendo um processo
reflexivo dindmico que assenta em seis etapas (descricdo, sentimentos, avaliacdo, anélise,

conclusdo e planear a acao).

O quarto capitulo é dedicado ao Projeto de Melhoria Continua da Qualidade dos Cuidados de
Enfermagem (PMCQCE) direcionado a promocdo da Saude Mental Positiva (SM+) dos
enfermeiros de uma equipa de cuidados agudos diferenciados de um servico de medicina
interna. O PMCQCE foi elaborado sob as etapas da metodologia do ciclo de Deming conforme
proposto pela OE (2013).

Por fim, exponho na conclusdo consideracfes finais relativas a realizacdo e avaliacdo do
presente trabalho, cumprimento de objetivos e referéncia as limitacGes e dificuldades sentidas
ao longo do processo.

O presente trabalho esta realizado de acordo com o Guia de Elaboracéo de Trabalhos em vigor
na ESSLei e as referéncias bibliograficas foram realizadas de acordo com as normas da sexta

edicdo da American Psychological Association (APA).

12
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1. CARACTERIZACAO DO CONTEXTO DA PRATICA CLINICA EM
ENFERMAGEM DE SAUDE MENTAL E PSIQUIATRICA

Neste capitulo farei uma descri¢do sumaria do modelo de organizacao dos diferentes locais de

EC e de estagio com a sua caracterizacao e reflexao critica.

A prética clinica decorreu em contexto comunitario através do EC de Enfermagem de Saude
Mental e Psiquiatrica e em contexto de respostas diferenciadas e em contexto de internamento
através do Estagio de natureza profissional em Enfermagem de Saide Mental e Psiquiatrica
(ESMP), com a finalidade de concretizar o perfil de competéncias especializadas definidas pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), Comissdo Europeia e, em particular, pela Ordem do
Enfermeiros que define as competéncias comuns do Enfermeiro Especialista e especificas do
EEESMP, (Regulamento n.° 140/2019 de 6 de fevereiro & Regulamento n.° 515/2018 de 7 de

agosto).

1.1 CONTEXTO COMUNITARIO
O EC decorreu numa Unidade de Cuidados na Comunidade (UCC) da regido Centro com a

duracdo de 11 semanas entre maio e junho de 2021.

Em Portugal é notério tendencial o envelhecimento da populacdo e 0 mesmo se verifica na
distribuicdo da populacdo desta regido conforme os Censos de 2021 em que: dos 0 aos 14 anos
séo cerca de 12%; dos 15 aos 24 anos cerca de 11%; dos 25 aos 64 anos séo cerca de 50%; e
igual ou superior a 65 anos sdo cerca de 27%. Apesar de ser um povoamento disperso, a
populacdo desta regido tem vindo gradualmente a concentrar-se mais nos ndcleos urbanos com
consequente decréscimo de habitantes nas zonas rurais. A regido é abrangida por boas
infraestruturas e acessibilidades de transportes com acesso a linha do norte dos caminhos de
ferro e a autoestrada do norte, bem como vias complementares regionais. O tecido empresarial
é essencialmente constituido por pequenas e médias empresas, com particular incidéncia na

industria transformadora, construcédo e obras publicas, comércio e hotelaria.

O trabalho de enfermagem na comunidade, sempre me agradou pela proximidade ao contexto
das pessoas, permitindo um contacto ndo apenas com a pessoa mas também com a familia
inseridos no contexto Unico de cada um, razdo pela qual escolhi este local de EC. Por outro
lado, reconhecendo a importancia que tem a promogao da saude mental e a prevencao da doenca
mental no bem-estar geral da sociedade, e o papel que o EEESMP pode desempenhar,

13
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considerei este local de EC muito propicio ao desenvolvimento de competéncias especificas

neste ambito.

Os cuidados de enfermagem da UCC sdo centrados na pessoa e nas familias ao longo do seu
ciclo de vida, prestados no ambito domiciliario e comunitario, através do desenvolvimento de
intervengdes de promocdo da salde e prevencdo da doenca, de tratamento e de reabilitacéo,
bem como do acompanhamento psicolégico e desenvolvimento de medidas de protecdo a
grupos vulneraveis, em situacdo de risco, de dependéncia (fisica/funcional/mental) como as

criancas, idosos ou outras.

A UCC é uma unidade funcional de um Agrupamento de Centros de Salde que presta cuidados
de salde sob os valores de Solidariedade e Interajuda, Espirito colaborativo, Empenho e
Determinacdo, Capacidade de Reinventar e Aprendizagem, Responsabilidade e Iniciativa,
Identificacdo com a cultura e a missdo da UCC, cuja equipa multidisciplinar integra médico,
enfermeiros, secretaria administrativa, e técnicos superiores (servigo social, fisioterapia, terapia

ocupacional e psicologia).

Esta unidade funciona sob o método de enfermeiro gestor integrando a Rede Nacional de
Cuidados Continuados Integrados (RNCCI) como uma Equipa de Cuidados Continuados
Integrados, no entanto, o trabalho é distribuido em prol dos recursos disponiveis e acessiveis,

podendo haver alguma alteracdo no enfermeiro de referéncia.

Os registos de enfermagem sdo realizados no sistema informético SClinico sob a linguagem
Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE) e os focos de Enfermagem
mais predominantes dos utentes da UCC sdo: a Adesdo ao regime Terapéutico; Ulcera de
Presséo; Processo de Pensamento; Humor e Luto. Ainda assim, existe suporte de papel para
cada pessoa ao cuidado do EEESMP onde é possivel realizar o registo manual mais

individualizado de cada intervengdo com a pessoa.

Por ser possivel enriquecer os registos no SClinico, seja numa “Nota geral” ou mais
especificamente numa “Nota acessoria” associada a cada intervengado, pareceu-me haver uma
duplicacdo de trabalho dado que os registos se faziam duas vezes mas em formatos diferentes
para além de se incorrer no risco de prejudicar a continuidade ou a complementaridade de
cuidados entre profissionais ou equipas. Questionei 0 motivo desta pratica, clarificaram que
naquela UCC, adotaram o processo em suporte de papel onde detalham a informacéo acerca de
cada pessoa, servindo como garantia da confidencialidade das pessoas, dado que facilmente
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outros profissionais acedem ao processo do SClinico das pessoas e nao tdo facilmente ao
processo em papel que fica a guarda dos EEESMP no seu posto de trabalho na UCC.

Perante esta situacdo surgem-me algumas reflexdes, principalmente se este “esconder” a
informacdo estaria relacionada com alguma forma de estigma acerca da Saude Mental ou da
Doenga Mental. Na altura, ao partilhar esta reflexdo com a enfermeira orientadora, fiquei a
perceber que esta atitude resulta de uma convergéncia dos dois estigmas e também de uma
demonstracdo de respeito pela privacidade de informacdo que é muito significativa para as
pessoas que desta forma ficam cientes que a sua individualidade e o sigilo sdo respeitados,

cumprindo assim com um dos pilares para a relagdo que é a confianga.

Quanto a relacdo de confianca na especificidade da pratica clinica em ESMP, Nunes (2020)
refere que esta permite estabelecer relacdes de confianca e parceria com a pessoa, aumentar

0 insight sobre os problemas e a capacidade de encontrar novas vias de resolucao.

De forma a colmatar esta duplicagdo de trabalho e a garantir 0 necesséario para manter a
confianga na relacdo poderia haver uma forma de limitar o acesso a rea da salde mental do
processo de enfermagem do SClinico apenas aos profissionais da area. Idealmente seria de
esperar que os focos relacionados com a Saude Mental ou da Doenca Mental pudessem ser
vistos como qualquer uma outra necessidade comprometida e que as pessoas assim 0S
assumissem, no entanto ainda ha4 caminho a percorrer e o contexto comunitario € o mais

propicio ao desenvolvimento de intervencdes nesse sentido.

A UCC funciona diariamente, permitindo uma resposta continua as necessidades da
comunidade que engloba. Semanalmente, toda a equipa multidisciplinar da UCC retine, com o
objectivo de fazer o acompanhamento, planeamento e discusséo de todos 0s casos.

O contributo da EEESMP na comunidade é crucial dado que permite as pessoas ndo apenas o
cuidado especializado de acordo com as suas necessidades em resposta a doencga, mas também
permite um suporte ao desenvolvimento das comunidades que seja promotor de satde mental.
Sequeira e Sampaio (2020) e a Ordem dos Enfermeiros (OE, 2018) realcam que 0 EEESMP ¢
um elemento indispensavel na promoc¢éo da Satde Mental e que mobiliza as suas competéncias
nesse sentido. Uma comunidade que usufrua das competéncias dos EEESMP necessarias a
promogéo da saude mental e prevencdo da doenca mental, esta beneficiada pois trara ganhos

em saude.
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A acessibilidade foi um aspeto fundamental para garantir atempadamente a prestacdo de
cuidados de satde seguros e de qualidade as pessoas que recorrem a UCC. O EEESMP naquela
UCC presta cuidados a utentes sinalizados através de vias formais, referenciados pelo hospital
ou pela RNCCI, e também de modo informal a pedido direto dos proprios, de familiares ou
conhecidos. As pessoas que chegam até aos cuidados do EEESMP provém de diferentes
contextos, idades, condi¢Ges pessoais, socio-econdmicas, areas geograficas, entre outras. Apos
a alta, as pessoas ficam sempre com a porta aberta para, caso necessitem, recorrer ao Servico

novamente e solicitar apoio, o que lhes proprociona um sentimento de seguranca.

Este EC foi muito importante para o0 meu desenvolvimento de competéncias de futura EEESMP
no sentido em que pude participar ativamente nos cuidados de enfermagem de salude mental
neste contexto especifico. Foi possivel atingir os diferentes objetivos projetados para este EC:
na area da formacdo em servico através de uma intervencdo em SM+ junto da equipa
multidisciplinar; na area da Educacdo para a Saude ao desenvolver uma acao de formagéo no
ambito da salde escolar acerca do sono e da utilizacdo das tecnologias/tempo de écran dirigida
aos pais e aos alunos; na area da Gestdo de cuidados e Servicos de enfermagem ao planear,
executar e avaliar intervencdes terapéuticas em promocdo de salde mental e prevencdo do luto
patologico através da elaboracdo de um estudo de caso; na area da Gestdo de cuidados e
Servicos de enfermagem ao planear, executar e avaliar intervengdes terapéuticas em promocao
de saude mental e prevencdo de doenca mental em grupo especifico, nomeadamente gravidas e
através do desenvolvimento uma accdo de sensibilizacdo com temas relacionados com a saude
mental perinatal, incluindo o periodo de tempo durante a gravidez, transicdo para a

parentalidade, depressao e blues pés-parto.

Considero que o papel do EESMP na comunidade é muito relevante pela proximidade, o que
leva a compreensdo mais facilitada do contexto das pessoas, familias ou comunidades em que
se inserem. Na minha perspetiva a intervencao especializada em salde mental na comunidade
desempenha um importante papel na prevencdo primaria. Ao focar a sua atuagdo na
identificacdo precoce, na promocgéo do bem-estar e na reducdo do estigma, 0 EEESMP pode
contribuir para a constru¢do de comunidades mais saudaveis e resilientes em relagdo a saude
mental. Isso ndo beneficia apenas as pessoas individualmente, mas também a sociedade como
um todo, ao reduzir os custos e 0 impacto das doengas mentais. Neste &mbito, também Sampaio
(2022) refere “no contexto comunitario o potencial terapéutico autonomo do enfermeiro

especialista em ESMP maximiza-se, permitindo que este tenha uma acéo efetiva, por exemplo,
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enquanto facilitador dos processos adaptativos e de transi¢do vivenciados pelo utente ao longo
do seu ciclo de vida” (p.2). No sentido de que os EEESMP desempenham um papel crucial para
prevenir recaidas, episddios de urgéncia, internamentos por agudizacdo da doenca mental, o
Conselho Nacional de Saude (2019) refere que “podem melhorar muito a qualidade de vida das
pessoas que vivem com problemas de saude mental. A proximidade dos cuidados e o suporte
social tem o potencial de facilitar uma resposta mais préxima, mais atempada e mais adequada

as suas necessidades” (p.95).

Durante este EC, integrada na equipa e de acordo com os objetivos, foi possivel desenvolver as
minhas competéncias de futura EEESMP ocupando um papel na identificagéo, planificacdo e
intervencdo especializada, tornando-me um contacto privilegiado e de suporte efetivo na
construcdo de relacdes de confianca, promovendo estratégias adaptativas e trabalhando de

forma especializada o desenvolvimento psicoafetivo da pessoa, familia e comunidade.

1.2 CONTEXTO DE RESPOSTAS DIFERENCIADAS

No ambito da unidade curricular Estagio de natureza profissional em ESMP, o primeiro dos
dois contextos de pratica clinica em ESMP decorreu de 7 de setembro a 22 de outubro de 2021,
em contexto de respostas diferenciadas, num Hospital de Dia de Psiquiatria (HDP), existente
numa das unidades de um Centro Hospitalar da regido Centro. Na sub-regido abrangida por este
HDP verifica-se uma tendéncia para o envelhecimento populacional em que o nimero de idosos
por cada 100 pessoas com menos de 15 anos tem vindo a aumentar. Quanto ao indice de
dependéncia, este difere bastante consoante a zona averiguada. Uma constante tem sido quanto
a atividade econdémica onde o setor terciario se tem evidenciado dando emprego a cerca de dois
tercos da populacdo e a maioria do terco restante trabalha no setor secundario.

O HDP é parte integrante do Servico de Psiquiatria, mais precisamente do Ambulatério de
Psiquiatria que tem na sua estrutura fisica determinadas areas que permitem que o HDP seja
um local que proporciona a integragdo social e a socializagdo atraves do desenvolvimento de
atividades e estratégias de dindmica grupal, a animacdo, a formacdo e a reinsercao
socioprofissional. Para além do HDP, o Ambulatério integra também a consulta externa, que
abrange as consultas médicas de psiquiatria, de pedopsiquiatria, de psicologia clinica e as de

enfermagem de satde mental.

O HDP cumpre a assisténcia pos-alta e sendo uma alternativa ao internamento em permanéncia

total no servigo de agudos, o regime de internamento em HDP permite ao utente permanecer
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integrado nos seus contextos familiares, profissionais e sociais a0 mesmo tempo que beneficia
de atividades terapéuticas num espaco de socializacédo e integracdo social. A familia também se
inclui no ambito do HDP. Séo elegiveis para admissdo no HDP as pessoas, maiores de idade,
que aceitem o internamento de forma voluntéria, cuja sintomatologia ndo interfira com a
estabilidade do grupo, que se consigam deslocar para o hospital e que sejam autbnomos nas
atividades de vida diaria. As pessoas sdo propostas para o internamento em HDP através do
encaminhamento realizado pelos psiquiatras que avaliam a necessidade em contexto de
urgéncia, de consulta externa ou até mesmo como resposta a alta do internamento de agudos

fazendo uma transi¢do mais segura e adaptativa da alta clinica para o quotidiano.

O internamento em HDP é assegurado por uma equipa multidisciplinar que engloba médicos,
EEESMP, psicblogos, terapeuta ocupacional, terapeuta familiar e assistente social. A equipa
multidisciplinar reine semanalmente, onde sdo discutidos 0s casos com a contribuicdo de todos

os elementos.

Em HDP a maioria das intervencdes sdo realizadas através de grupos terapéuticos. Apds
avaliados pela equipa multidisciplinar, as pessoas internadas sdo encaminhadas para 0s grupos
terapéuticos mais adequados com o objetivo de reduzir o nimero de recaidas, de internamentos
e duracdo dos mesmos, de melhorar o funcionamento social do doente e o nivel de satde e bem-
estar da familia. Para além da intervencdo em grupos terapéuticos, sdo realizadas intervencdes
terapéuticas individuais e em familia. Consoante as necessidades de cada pessoa, O

internamento em HDP pode acontecer em regime parcial ou diario.

Neste contexto de estdgio uma das mais-valias que realco foi a particularidade do grande
volume de trabalho em grupo. Em contexto hospitalar os grupos nascem de situacoes
particulares e tém as suas exigéncias especificas (Angeli, 2018) por isso foi uma experiéncia
muito enriquecedora e igualmente desafiadora por serem utentes tao distintos uns dos outros e
ainda assim trabalharem juntos e em si mesmos num objetivo comum: o da recuperacao e

manutencdo da satde mental e prevencdo da doenga mental.

Este € um dos destaques da importancia do HDP como uma alternativa muito benéfica aos
cuidados de saide mental ao oferecer tratamento especializado a pessoas com doengas mentais,
permitindo que recebam estes cuidados durante o dia e retornem para suas casas a noite. Em
HDP, o EEESMP ¢ fundamental pelo papel que cumpre na transicdo da fase aguda da doenca
para a fase de ambulatério onde, através de intervengdes especializadas se assume como gestor
de caso.
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Para mim, um dos desafios do trabalho em grupo baseou-se na heterogeneidade dos grupos: a
sua composicgéo, as suas necessidades e as suas expectativas, e o papel de moderador do grupo
que engendra o sucesso de cada sessdo facilitando as atitudes de aceitacédo, apoio e esperanca,
gerindo a dinamica do grupo induzindo a que os participantes se influenciem positivamente
entre si. Querer favorecer a coesdao do grupo e criar uma atmosfera ideal para a boa comunicacao
motivou-me a lidar positivamente com as dificuldades que surgiram quando as atitudes e
comportamentos de alguns participantes eram menos propicias a boa evolugéo das sessdes e ao

cumprimento dos objetivos propostos.

No internamento em HDP a intervencdo do EEESMP tem como objetivos principais
desenvolver projetos terapéuticos em ambiente protegido, valorizar o papel da familia e da

comunidade e diminuir o recurso ao internamento.

A prestacdo de cuidados de enfermagem em regime de internamento no HDP ¢é realizada pelo
enfermeiro gestor de caso, baseado numa dindmica em que um determinado enfermeiro é
responsavel pela concecdo e execucdo do cuidado total de determinada pessoa, com vista a
satisfacdo das suas necessidades. Assim, enquanto o enfermeiro se encontra a desempenhar a
sua atividade profissional, adotando este método, a assisténcia prestada ndo é fragmentada e a
responsabilidade dos cuidados é desse enfermeiro, que concebe, implementa e avalia esses
cuidados. No entanto, e apesar de atribuida essa responsabilidade dos cuidados e do processo
de enfermagem, encarregando-se de planear, executar e avaliar os cuidados de enfermagem,
desde o momento da admissdo até a alta, importa referir que cada enfermeiro gestor de caso
trabalha em parceria com os restantes enfermeiros da equipa, recorrendo a delegacdo de

intervengdes, na auséncia do primeiro, garantindo desta forma a continuidade dos cuidados.

Conforme Brito (2018) os principios fundamentais neste modelo de cuidados praticado prende-
se com a centralizacdo dos cuidados prestados na pessoa, com recurso ao seu contexto e a
familia, ndo sé com o objetivo da reducdo da sintomatologia, das recaidas ou dos dias de
internamento mas também com o objetivo de melhorar a qualidade de vida, o funcionamento
social, a situacédo laboral e a sua rede social de apoio. A minha passagem por este contexto de
estagio permitiu-me compreender a importancia e o papel do enfermeiro gestor de caso e 0 quédo
¢ fundamental o seu desenvolvimento de recursos ou capacidades pessoais e profissionais
(disponibilidade, assertividade, comunicacdo, entre outras) no sentido de estar apto a
desenvolver relagdes terapéuticas e de confianca que sejam a base da melhoria e do ajuste das

respostas das pessoas face a doenga mental sendo, dentro da equipa multidisciplinar, aquele que
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interliga a rede de cuidados e identifica as necessidades da pessoa mantendo um plano de
cuidados ajustado, dindmico e personalizado.

A preparacdo para a alta é definida desde o inicio do internamento e as intervencdes
desenvolvidas permitem uma alta em seguranca o mais breve possivel desde que clinicamente
estaveis. Os registos de enfermagem séo realizados no sistema informatico SClinico sob a
linguagem CIPE e os focos de Enfermagem mais predominantes no servigo sédo a Adesdo ao

regime Terapéutico; Cair; Ulcera de Pressdo; Humor, Luto e Ansiedade.

A pandemia COVID 19, afetou em parte o funcionamento do HDP que sofreu algumas
alteragBes no que diz respeito a atividades de maior contacto e proximidade fisica entre utentes
e profissionais de salde e diminuicdo do tempo de permanéncia dos utentes no hospital.
Inicialmente receei que estas alteracGes pudessem afetar o desenrolar do meu estagio por ter
idealizado intervencdes de ambito diferente, no entanto, tal ndo se verificou, pois atraves da
demonstracdo da minha disponibilidade e aproveitamento de todos os momentos, foi possivel
desenvolver competéncias junto das pessoas internadas em HDP de forma harmoniosa e

equilibrada em contexto de sessdes de grupo e individual.

Neste estagio foram atingidos os diferentes objetivos projetados nomeadamente: na area da
formacdo em servico através da dinamizacdo de uma intervencgdo sob o tema da comunicagéo
em equipa multidisciplinar; na area da Educacédo para a Satde ao desenvolver intervencéo de
grupo acerca dos habitos de vida saudaveis e da promocdo da salde mental; na area da Gestao
de cuidados e Servicos de enfermagem ao planear, executar e avaliar intervencdes terapéuticas
em promocao de saude mental e prevencdo de doenca mental através da elaboracdo de um
estudo de caso; na area da Gestao de cuidados e Servicos de enfermagem ao planear, executar
e avaliar intervences psicoterapéuticas em promocdao de salde mental e prevencao de doenca
mental, nomeadamente no desenvolvimento de uma intervencéo de grupo acerca da inteligéncia

emocional que descreverei posteriormente nos capitulos dois e trés.

1.3 CONTEXTO DE INTERNAMENTO

O estagio referente a pratica clinica em contexto de internamento decorreu durante 11 semanas,
desde 25 de outubro de 2021 a 21 de janeiro de 2022 num servi¢o de psiquiatria que interna
pessoas que se encontram numa fase aguda ou inaugural da sua doenca mental. Este servico de
internamento de Psiquiatria pertence ao mesmo centro hospitalar da regido Centro previamente

mencionado e destina-se a todos os doentes residentes na sua area de influéncia, com mais de
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18 anos, homens ou mulheres, que necessitem de internamento psiquiatrico por doenca mental
agudizada mediante avaliacdo prévia pelo médico psiquiatra. Durante o tempo do estagio foi
notdria a diversidade de idades das pessoas internadas, havendo um numero de pessoas
igualmente distribuidas em todas as faixas etarias. Das 24 camas existentes, salvaguardam-se
duas camas para internamento de adolescentes com idade superior a 13 anos no ambito da
Pedopsiquiatria, que raramente sdo utilizadas por individuos com menos de 18 anos e muitas
vezes sao ocupadas por serem necessarias mais vagas que as 22 preconizadas para os adultos.
Apds despiste de doenca organica, sdo admitidos no internamento doentes em risco de suicidio,
com sindrome depressivo grave, com sindrome esquizomorfo, com sindrome parandide, com
alteracdo do comportamento grave, com outras situacdes psicopatolégicas graves e com
mandato de conducdo para internamento. A proveniéncia destes doentes é geralmente o servico
de urgéncia, no entanto, o internamento pode resultar de uma referenciacdo efetuada por

acompanhamento em contexto de ambulatério por agudizacdo ou crise.

A equipa multidisciplinar é composta por médicos psiquiatras, psicologos, terapeuta
ocupacional, assistente social, educador social e por enfermeiros generalistas e EEESMP. A
equipa de enfermagem atua em regime rotativo, por turnos de aproximadamente oito horas,
sendo estabelecido como minimo dois enfermeiros para o turno da noite e trés nos turnos da
manha e da tarde. Segundo a instituicdo a que pertence o servico, a prestacdo de cuidados de
enfermagem e as competéncias dos enfermeiros regem-se pelo Regulamento do Exercicio da

Prética de Enfermagem explanado no Decreto-Lei n.° 161/96, de 4 de setembro.

A OE sendo uma entidade profissional que tem trabalhado ativamente em questdes relacionadas
ao racio de enfermeiros e a qualidade dos cuidados de enfermagem prestados em Portugal,
refere, através do regulamento que define o calculo para as dota¢des seguras (Regulamento n.°
734/2019, p. 140), que em servicos de internamento, no ambito da Satde Mental e Psiquiétrica,
devem existir, pelo menos, dois EEESMP, por cada trés enfermeiros, sendo que, devera existir,
pelo menos, um EEESMP, em permanéncia, 24 horas por dia, em congruéncia com o Parecer
n.°01/2019 de 2 de dezembro da OE. Neste servico de internamento € cumprida a recomendacéo
da propor¢do de EEESMP por enfermeiro de cuidados gerais e 0 minimo de permanéncia de 1
EEESMP por turno, no entanto ambos em baixo nimero absoluto, escassez esta que dificulta

as intervencgdes especializadas que o proprio servico exige.

A prestacéo de cuidados de enfermagem no servigo de internamento é maioritariamente baseada

no método individual permitindo que os cuidados sejam mais personalizados, admitindo uma
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maior autonomia e responsabilidade profissional, fatores que podem favorecer a relacdo

terapéutica entre o enfermeiro e o utente.

No entanto, frequentemente, devido a baixa dotacdo de enfermeiros e no sentido de rentabilizar
a gestdo de tempo de cada turno, algumas funcdes sdo realizadas a tarefa. Em cada turno
também esta designado um coordenador sobre o qual recai a gestdo de recursos humanos e
materiais e também a gestdo de conflitos.

Desde que reunidas as condicdes, € realizada a avaliacdo inicial de enfermagem aquando da
entrada da pessoa no servico de internamento. Ndo sendo possivel, a responsabilidade é
delegada para os colegas dos turnos seguintes, ficando distribuida essa avaliacdo de forma
equitativa entre os enfermeiros. Na minha perspetiva, seria de esperar que o enfermeiro que
realiza a colheita de dados para a avaliacdo inicial ficasse identificado como enfermeiro
responsavel, reconhecendo a importancia desse papel, ficando os cuidados a essa pessoa
distribuidos a esse enfermeiro sempre que estivesse ao Servi¢o, 0 que acontece menos vezes
que as desejadas dado que trabalham maioritariamente sob 0 método individual. Esse facto foi
confirmado quando tive a oportunidade de ser responsavel pelos cuidados de uma pessoa desde
a sua admissdo ao internamento. Este método foi facilitador no desenvolvimento de uma relagéo

de ajuda e confianca, essencial na prestacao de cuidados de ESMP.

Ainda assim, a atualizacdo do plano de cuidados € abordada diariamente conforme a avaliagédo
e a necessidade. No entanto, penso que o baixo nimero de enfermeiros por turno, o método de
trabalho adotado no servico e também a falta da implementacdo de um core de indicadores
levam a que a atualizacdo formal do processo de enfermagem (mais do plano de cuidados) néo
seja realizada como desejado de forma a evidenciar os cuidados especializados e 0s ganhos em

salide que deles advém.

Os registos de enfermagem sdo realizados no sistema informético SClinico sob a linguagem
CIPE e os focos de Enfermagem mais predominantes no servigo sdo: a Adesdo ao regime
Terapéutico; Alimentar-se; Autocuidado Eliminacdo e Higiene; Cair; Ulcera de Presso;
Processo de Pensamento; Humor; Ansiedade; Insonia; Interacdo Social; Comportamento de

Adesao.

A data da realizacéo do estagio ndo existia uma atualizacio recente do core de indicadores de
ESMP. No entanto, ja em 2023 a OE, por iniciativa da Mesa do Colégio da Especialidade de
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Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica, emitiu o documento “Core de Indicadores
Sensiveis aos Cuidados Especializados de Enfermagem de Saide Mental e Psiquiatrica” focado
nos cuidados especializados, na sua importancia e nos ganhos em saude que deles decorrem. O
ideal seria que o core de indicadores fosse amplamente implementado nos sistemas de
informagdo em enfermagem em todo o pais, permitindo assim a uniformizacdo da
linguagem e a extracdo de indicadores, transparecendo a importancia dos cuidados de
EEESMP.

Em contexto de internamento acontecem mais situacdes inesperadas, ndo ha lugar a
cumprimentos de agenda, as intervencdes planeadas em plano de cuidados de enfermagem véo
acontecendo ao longo dos turnos. Este estagio foi rico no desenvolvimento e no treino das
minhas competéncias de comunicacéo e de negociacao exploradas posteriormente. Foi também
muito importante para 0 meu crescimento e autoconhecimento pessoal e profissional no sentido
em que transpus uma barreira de estigma relacionado com a doenga mental que nem conhecia

ter, sobre a qual refletirei posteriormente.
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2. DESENVOLVIMENTO DAS COMPETENCIAS COMUNS DO ENFERMEIRO
ESPECIALISTA

Neste capitulo abordo o meu caminho no desenvolvimento das competéncias comuns do

enfermeiro especialista, bem como a reflexao sobre as mesmas.

No decorrer do EC e do estagio, nos trés diferentes contextos, abundaram inimeros momentos

de aprendizagem e oportunidades percussores do meu desenvolvimento profissional e pessoal.

Ao longo do EC e do estagio as aprendizagens foram conduzidas através da realizacdo de
projetos de aprendizagem indo ao encontro dos objetivos previamente definidos. Se por um
lado parecia dificil a idealizacdo de objetivos por ndo conhecer adequadamente o contexto, por
outro lado foi facilitador no sentido de manter o foco na evolucéo continua. Da conjugacédo dos
objetivos de cada EC com os objetivos de cada contexto da prética clinica com os objetivos de
cada projeto de aprendizagem resultou a aquisicao das competéncias nas diferentes areas-chave

de cada contexto e respetiva reflexdo.

2.1 COMPETENCIAS DO DOMINIO DA RESPONSABILIDADE PROFISSIONAL, ETICA
E LEGAL

A responsabilidade profissional, ética e legal € um valor que sempre me acompanha na minha
pratica profissional, ajo de acordo com as normas legais, com 0s principios éticos e a
deontologia profissional, e garanto préaticas de cuidados que respeitem os direitos humanos e as

responsabilidades profissionais.

Aguando do trabalho desenvolvido nas escolas, no decorrer do EC na UCC, preocupei-me em
consultar os encarregados de educacdo e obter o seu consentimento devidamente informado

estando em constante articulagdo com todos os intervenientes.

Também ao longo do EC e dos dois contextos de estagio procurei as respostas mais apropriadas
as diferentes situacOes, valorizei a importancia da parceria com as pessoas alvo dos meus
cuidados e realizei intervengdes fundamentadas em conhecimento e partilhadas com a restante
equipa de enfermagem onde estava inserida, promovendo o exercicio profissional e a

deontologia profissional.
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Em todo o meu percurso tenho defendido a seguranga de toda a informacéo e assegurado a
confidencialidade, respeitando a privacidade das pessoas envolvidas nos meus cuidados,

considerando a liberdade de escolha e a dignidade das pessoas.

Especificamente sobre a privacidade, vivi um desafio aquando do estagio em contexto de
internamento pois identifiquei uma incongruéncia em relagéo a esse valor que defendo. Naquele
Servico a seguranca e a privacidade sofrem de um desequilibrio. Por motivos de seguranca, ndo
existem no servico cortinas ou biombos e ndo existem quartos individuais para todos. Havendo
pessoas totalmente dependentes internadas no servico e alocadas em enfermarias, torna-se
dificil prestar cuidados de higiene e conforto de forma a que se respeite totalmente a privacidade
da pessoa cuidada. A melhor das formas de contornar a situagéo seria transporta-los em maca-
banheira até a sala de banho assistido ou aguardar que os restantes ocupantes daquela
enfermaria abandonassem o local, 0 que nem sempre estdo dispostos a fazer. Nas medidas
adotadas para prevenir a seguranca, o facto de ndo existirem condices fisicas que colmatassem
0s constrangimentos relativos a privacidade, levou-me a questionar alternativas exequiveis de
forma a adequar a minha pratica aos valores que defendo. Pela falta de cortinas ou biombos,
adotei a estratégia de me colocar lateralmente a pessoa e assim impossibilitar a visibilidade do
COrpo exposto por terceiros, expor apenas 0 hecessario, garantir a manutencéo da porta fechada
apos a saida das restantes pessoas internadas, ndo permitindo a entrada de mais ninguém na
enfermaria assegurando ao maximo a possivel privacidade durante a prestacao de cuidados de

higiene e conforto.

Referindo-se a dignidade humana, Nunes (2020) afirma que a primeira responsabilidade do
EEESMP ¢ respeitar a dignidade da pessoa e proteger os seus direitos, zelando pela qualidade
e a seguranca dos cuidados. Também a OE, através do Regulamento n.° 140/2019 que define
as Competéncias Comuns do Enfermeiro Especialista descreve que o enfermeiro especialista
“demonstra uma pratica que respeita os direitos humanos, analisa e interpreta as situacdes
especificas de cuidados especializados, gerindo situages potencialmente comprometedoras

para os clientes” (Pag. 4746).

Esta presente na minha pratica diaria o respeito pelo ser humano em todas as suas dimensoes,
deferindo também prioridade a autodeterminacéo das pessoas de quem cuido e assegurando o
respeito pelos valores de cada um, ao abrigo das consideracGes da Deontologia Profissional de
Enfermagem (OE, 2015). Acredito que respeitar a privacidade das pessoas manifesta o

reconhecimento e respeito pela sua autonomia e dignidade como individuos, ajuda a redugédo
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do estigma e confere maior seguranga no vinculo terapéutico pelo que deve ser uma

preocupacao continua em todas as interacdes.

No sentido de manter o objetivo nos ganhos em satde mas sempre a luz dos principios éticos,
as tomadas de decisdo foram analisadas, refletidas, fundamentadas e os resultados foram
avaliados e partilhados.

Considero o desenvolvimento desta competéncia muito importante para um enfermeiro
especialista e para mim foi fundamental manter estes valores orientadores da minha prética por

me fazer sentir mais confiante e capaz de ser a pessoa e a profissional que almejo.

2.2 COMPETENCIAS DO DOMINIO DA MELHORIA CONTINUA DA QUALIDADE

Pude desenvolver praticas de qualidade, gerindo e colaborando no ambito da melhoria continua.
Com a minha evolugdo ao longo da pratica clinica sinto ser mais competente neste &mbito
reconhecendo a importancia que traz para a qualidade de cuidados e melhoria dos ambientes

terapéuticos.

O processo da governacdo clinica compreende que as organizac@es prestadoras de cuidados de
salde sdo responséveis pela melhoria continua da qualidade dos seus servigos e pela garantia
de elevados padrdes de cuidados, criando um ambiente que estimule a exceléncia dos cuidados
clinicos (Santos & Sa, 2010). Assim, consegue-se a melhoria continua da qualidade através da
formacdo em servico permitindo que os profissionais desenvolvam novas habilidades e
competéncias técnicas, intrapessoais e interpessoais. O que por sua vez, melhora a capacidade
de avaliar, diagnosticar e cuidar das pessoas, bem como aprimorar as habilidades de

comunicacdo e trabalho em equipa dos enfermeiros.

Estudos afirmam a importancia de uma equipa de profissionais interessados, comprometidos e
com uma atitude positiva para a construcdo de relacdes de confianca e de parceria e, as praticas
organizacionais que capacitam e apoiam os profissionais, sdo percussores da prestacdo de
cuidados de qualidade centrados na pessoa (Moore, Britten, Lydahl, Naldemirci, Elam & Wolf,
2016).

Pelo exposto e sendo a SM+ o tema explorado no meu PMCQCE, foi meu objetivo durante o
EC em contexto comunitario, abordar na formag&o em servico o tema da SM+ (APENDICE 1).
Segundo Sequeira e Sampaio (2020) “A OMS destaca a existéncia de uma dimensao positiva

no conceito de saude mental, dimensao essa que se encontra contida na sua defini¢ao de “satde”
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(p. 3). Considera-se a SM+ “um patamar acima da saide mental ¢ da resiliéncia, pois o objetivo
principal é elevar uma dimenséo intrinseca da pessoa para um estado 6timo, ndo estando a
pessoa necessariamente doente” (Teixeira, Sequeira, & Lluch-Canut, 2020, p. 240). Um estudo
realizado por Silva, Borges, Abreu, Queiros, Baptista e Felli (2016) faz referéncia a resiliéncia
dos enfermeiros como uma caracteristica positiva que influencia a adaptacéo individual e tem
uma correlagéo positiva com a realizagdo pessoal. Fui elemento promotor da SM+ na equipa
ndo so durante essa formacao que tinha como objetivos partilhar conhecimentos, sensibilizar e
promover a SM+, mas também ao longo de todo o EC pude fazendo o uso de mim como
instrumento terapéutico, através da minha postura de abertura, sensibilidade e boa disposic¢éo,
proporcionando momentos de descontracdo, e da forma como conduzi a equipa a reflexao sobre
a sua propria saude mental no sentido de potenciar o bem-estar de cada um. Conforme
Molehabangwe, Sehularo e Pienaar (2018), que referem que a realizacdo de reunides reflexivas,
a promocéao do desenvolvimento pessoal, a motivacdo do pessoal e programas de assisténcia a
trabalhadores, tém um impacto positivo no bem-estar psicologico dos enfermeiros.

No estadgio em contexto de hospital de dia, desenvolvi um trabalho acerca da comunicagédo
integrando o plano de formacéo dos enfermeiros (APENDICE I1). Este tema estava previamente
estabelecido como prioritario para a equipa quanto as necessidades de formacdo, abracando a
oportunidade de melhoria com base em dados da evidéncia cientifica e no sentido do
desenvolvimento da melhoria da qualidade da enfermagem praticada. Se em todo o contexto a
comunicacdo é importante, na pratica de cuidados de enfermagem ¢é crucial, em especial no
ambito de cuidados especializados de ESMP na medida em que influencia a relacdo entre o

enfermeiro e a pessoa cuidada, incrementando a melhoria da qualidade.

No decorrer do estagio em contexto de internamento de psiquiatria de pessoas em situagdo de
agudizacdo da doenca mental, apds as formacGes em servi¢o a que assisti realizadas pelos
enfermeiros do servigo acerca do tema comunicacao e gestdo de conflitos, aquando da discussédo
final na qual pude participar, foi possivel identificar qual o melhor tema a propor e abordar para
futura formacao em servico a ser realizada por mim. Esse momento foi também fundamental e
revelou-se uma oportunidade para perceber que se eu queria transmitir algo aos colegas nédo
deveria ser de forma meramente expositiva, pois a equipa estava a atravessar uma fase de menor

motivacao conforme verbalizado pelos seus elementos.

Quanto ao desenvolvimento de competéncias do dominio da melhoria continua da qualidade,

fez-me sentido, nesta equipa de enfermagem, continuar a aprofundar o tema da SM+ dado que,
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de acordo com Cordeiro, Borges e Sequeira in Sequeira e Sampaio (2020) em relagéo aos
contextos de trabalho e aos investimentos a realizar nesta area, referem que devem ser
privilegiadas as intervencdes no sentido de melhorar a relacéo interpessoal entre colegas, entre
trabalhadores e 0s seus superiores hierarquicos. Também a OE (2011) refere que a autoeficacia
remete para a crenga da pessoa em ter sucesso no que tiver desejo de fazer, através da resolucdo
de problemas, escolhas de vida, motivacao e resisténcia as problemaéticas de foro mental. J&
Tierno (2015) afirma que numa busca continua de autorrealizacdo e crescimento pessoal, a
eficacia surge através de uma préatica continua, na qual os talentos sdo usados eficazmente, no

sentido de proporcionar continuamente o entusiasmo.

Assim, e como forma de trazer a SM+ a equipa por ser a area de investigacdo que vinha a
aprofundar, propus-me a realizar uma formacao diferente e dai surgiu o trabalho desenvolvido
acerca das Relacdes Interpessoais (APENDICE I11) para aquela equipa com o objetivo de
promover a qualidade das relacfes interpessoais, de promover relacées gratificantes, de reforcar
estratégias de adequacdo das necessidades individuais a realidade e de promover a expressao
de sentimentos. O sexto fator do Modelo de Saude Mental Positiva (Lluch, 2020; Sequeira &
Lluch, 2015; Lluch-Canut, Sequeira, & Roldan-Merino, 2017) — Habilidades de Relacéo
Interpessoal — esta definido da seguinte forma: Inclui a capacidade da pessoa em comunicar e
estabelecer relages interpessoais harmoniosas com 0 seu ambiente e a capacidade de
comunicar sentimentos e dar e receber afeto. A realizacdo deste trabalho foi um desafio muito
enriquecedor, ndo so pelo facto de ser a promotora da partilha e reflexdo de cada enfermeiro,
mas também pela posicao privilegiada de receber o feedback de cada um o que se revelou ter

sido muito positivo e gratificante.

No ambito das préticas de qualidade, gerindo e colaborando em programas de melhoria
continua, um dos maiores desenvolvimentos aconteceu com a lideranca e a realizagdo das etapas
do PMCQCE acerca da SM+ que terei oportunidade de desenvolver posteriormente neste
trabalho. Foi através da identificacdo de oportunidades de melhoria, do estabelecimento
prioridades de melhoria, da selecdo de estratégias de melhoria e da implementacdo de
programas de melhoria continua da qualidade que desenvolvi esta competéncia, ndo s6 durante

a minha pratica clinica no ambito deste curso, mas que mantenho desde ent&o.

No ambito da divulgacdo das experiéncias e a promog¢édo do conhecimento e das praticas de
sucesso que marcam a evolugdo do conhecimento, da enfermagem e dos cuidados prestados e

gue permitem o alargamento destes conhecimentos e préaticas a outros profissionais e outras
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instituicOes, a apresentacdo e co-realizacdo de um poster com o tema “Intervencdo do
enfermeiro especialista em salide mental no ciberbullying em adolescentes LGBTI+” (ANEXO
1) (APENDICE 1V) no ambito do congresso “Mais acesso melhor satde - capacitar as
populagdes vulneraveis” promovido pela ESSLei e pela InPulsar — Associacdo para o
Desenvolvimento Comunitario, que decorreu a 25 e 26 de fevereiro 2022, dignificou 0 meu

caminho no desenvolvimento de competéncias de futura enfermeira especialista.

No que diz respeito a garantia de um ambiente terapéutico seguro também é uma preocupacgéo
sempre presente, adequando a minha conduta muito para além dos espacos, favorecendo assim
a salde das pessoas a quem presto cuidados. Os enfermeiros sdao quem esta mais tempo em
contacto com as pessoas cuidadas, tendo uma responsabilidade acrescida na adequacéo desse
ambiente terapéutico, principalmente o EEESMP através da avaliacdo e intervencao
diferenciada, promovendo respostas humanas adaptativas de acordo com a OE (Regulamento
n.° 515/2018). Devido a esta proximidade, também os familiares ou as pessoas significativas
recorrem aos enfermeiros para o esclarecimento de ddvidas. Em relacdo a prevencao de riscos,
a prestacdo de cuidados seguros e ao envolvimento da familia no sentido de assegurar 0s
cuidados necessario que neste caso se prendiam com a gestdo da terapéutica, tive oportunidade
de esclarecer e ensinar familias e pessoas significativas, acerca dos efeitos desejados e dos
potenciais efeitos adversos das opcdes terapéuticas propostas. Ter sido sensivel aos
comportamentos e a comunicacdo ndo verbal levou-me a percecdo da inseguranga quanto a
medicacdo a instituir no domicilio, o0 que se revelou importante para encontrar estratégias
facilitadoras no sentido de antecipar eventuais enganos evitaveis e consequentemente perdas
em salde ao assegurar a aplicacdo dos principios relevantes para garantir a seguranca da
administracdo de substancias terapéuticas. Como forma direta de identificar as dificuldades das
pessoas recorri a diferentes técnicas comunicacionais: exploracdo, validacdo, reformulacéo,
orientacdo, entre outras. Observar a mensagem verbal e ndo verbal das pessoas foi a estratégia

que utilizei de forma a poder identificar e perceber as suas dificuldades.

2.3 COMPETENCIAS DO DOMINIO DA GESTAO DOS CUIDADOS
De acordo com a OE (2019) deve o enfermeiro especialista, no ambito do dominio da gestédo
dos cuidados, desenvolver competéncias ao nivel da gestdo dos cuidados de enfermagem,

otimizando a resposta da sua equipa e a articulacdo na equipa de saude e da adaptacdo da
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lideranca e da gestdo dos recursos as situacdes e ao contexto, visando a garantia da qualidade

dos cuidados.

Quanto a gestdo de cuidados de enfermagem, otimizando a resposta da equipa de enfermagem
em que estava inserida e a articulacdo na equipa de saude, foi possivel praticar em contexto de
EC na comunidade através do desenvolvimento do trabalho acerca da importancia do sono,
dirigido aos estudantes do 6° ano (APENDICE V).

Em contexto escolar, os professores observam os alunos com dificuldades em manter o
rendimento escolar, manifestamente cansados, desmotivados, que verbalizam sentir sono e ter
dormido pouco. O bem-estar (individual e de grupo) fica comprometido por comportamentos
menos adequados. Motivados por esta preocupacdo sendo 0 sono um pilar da satde de todos,
os professores dirigiram-se a UCC, ndo apenas com o intuito de intervirmos com os alunos mas
com a preocupagdo de fazer chegar esta sensibilizagdo de forma efetiva aos encarregados de
educacdo. O sono desempenha um papel fundamental na saide mental dos adolescentes. A
guantidade e a qualidade do sono podem afetar significativamente o bem-estar emocional,
cognitivo e comportamental dos jovens influenciando a regulacdo emocional, a fungéo
cognitiva, a saide mental a longo prazo, o comportamento impulsivo e riscos, as relacGes

sociais e a regulacao do ritmo circadiano.

Por motivos da agenda do EEESMP seria dificil acatar o pedido da escola, assim, no lugar de
estudante de mestrado e no sentido da colaboracdo com a equipa de saide da UCC, abracei a
oportunidade e, sob supervisdo da EEESMP orientadora, conduzi todas as articulacdes para o
realizar adaptando a lideranca e a gestdo dos recursos as situacdes e ao contexto, com vista a
garantia da qualidade dos cuidados. Para tal foi necessario recorrer e fundamentar as atividades
com base em documentos emanados pela Direcdo Geral da Salde (DGS), nomeadamente
através do Programa Nacional de Saude Infantil e Juvenil (2013) e do Relatério de Saude
Infantil e Juvenil (2018), de forma gue a intervencao fosse efetivamente uma oportunidade de

melhoria, adequada, estratégica e de qualidade.

Ao negociar 0s recursos adequados e ao utilizad-los de forma eficiente para promover a
qualidade, foi possivel desenvolver as minhas competéncias neste ambito da adaptacdo da
lideranca e gestdo relacionadas com o contexto e 0s recursos, visando a garantia da qualidade
dos cuidados. Avaliando através do empenho e entusiasmo na participacdo dos intervenientes,

considero gue o trabalho teve um impacto positivo baseado na forma como contribuiram para
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as discussdes do tema, para a identificacdo de comportamentos que dificultam o sono e para o
desenvolvimento de estratégias adaptativas para uma melhor higiene do sono de todos. Sem
estarem cientes de que um dos propositos do trabalho era promover os bons habitos de sono
entre os encarregados de educacdo, 0s alunos expressaram que iam partilhar aquelas reflexdes

em casa.

Acerca do uso de processos de mudanca e da aplicacdo de estratégias de motivacdo da equipa,
reconheco que o trabalho realizado no @mbito do PMCQCE acerca da promocdo da SM+ dos
enfermeiros foi sem duvida um fomento ao ambiente positivo e favoravel a préatica para todos
os intervenientes. Uma estratégia simples (para além das sessGes inerentes ao PMCQCE) foi a
aplicacdo semanal das afirmag6es do Decalogo da Saude Mental Positiva na sala de registos de
enfermagem o que permitiu mais momentos de reflexdo em conjunto sobre a satde mental,
sobre percec¢des de temas significativos e possibilitou a partilha estratégias até ao dia de hoje.
A forma como a mesma afirmacao origina interpretacoes, se aplica a situagdes distintas e como
0s colegas continuam a refletir abertamente sobre as mesmas desde que foram colocadas até a
atualidade revela que a estratégia é adequada e que a equipa se mantém motivada para a
melhoria da SM+. Magalhaes et al. (2020) acrescentam que 0s aspectos relacionais entre 0s
profissionais de enfermagem tém uma influéncia significativa na sua satisfagdo no trabalho e
gue o desenvolvimento de um vinculo positivo aliado a uma boa comunicacéo deve fazer parte
da prética diaria da enfermagem, promovendo o fortalecimento e a ampliacdo das atividades
laborais saudaveis, o que leva a uma prestacao de cuidados integrais e resolutivos, intervindo

eficazmente na salde da equipa e das pessoas cuidadas.

Como referido anteriormente, no caso da ESMP considero que o método de trabalho de
enfermeiro responsavel seria 0 mais adequado. Durante a pratica clinica, sempre que possivel
aderi e colaborei com os enfermeiros das equipas onde estive inserida sob esse método de forma
a facilitar a avaliacdo, a identificacdo de necessidades e a melhor tomada de decisdo no processo

de cuidar.

Neste ambito da gestdo dos cuidados considero que numa visdo mais global esta competéncia
careceria de mais tempo de permanéncia nos locais da pratica clinica, o que daria oportunidade
para desenvolver trabalhos que necessitam de maior duragdo o que para mim se tornou numa
dificuldade, mas através do reconhecimento dos distintos e interdependentes papéis e funcdes
de todos os membros da equipa consegui adaptar-me e adequar-me ao clima organizacional e

favorecer a melhor resposta dos grupos e individuos.
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2.4 COMPETENCIAS DO DOMINIO DO DESENVOLVIMENTO DAS APRENDIZAGENS
PROFISSIONAIS

De acordo com a OE (2019) deve o enfermeiro especialista, no a@mbito do dominio das
aprendizagens profissionais, desenvolver competéncias ao nivel do autoconhecimento, da

assertividade e da praxis clinica baseada em evidéncia cientifica.

Considero que, ndo sé durante a pratica clinica, mas desde o inicio, todo este percurso foi
potenciador do desenvolvimento do autoconhecimento e da minha assertividade, tendo

evoluido na capacidade de conhecer os meus recursos e 0s meus limites pessoais e profissionais.

Uma das alturas mais exigentes e de maior necessidade de adaptacao pessoal e profissional foi
a que decorreu desde pouco antes do inicio do curso no qual ingressei com entusiasmo por
sentir que a area da salde mental é transversal a todas as areas da salde e por sentir que
necessitava de a aprofundar. No ambito profissional havia iniciado uma pandemia para a qual
ninguém estava preparado, o que também afetou a vida pessoal, obrigando a muitos exercicios

de ajuste e adaptacdo do quotidiano.

Tanto a nivel profissional como pessoal, durante o curso e a pratica clinica, muitos
acontecimentos de vida ocorreram de forma ndo planeada que se por um lado foi disruptivo ao
meu bem-estar, por outro foi também percussor de muita evolu¢édo no meu autoconhecimento.
A ironia de desenvolver um trabalho sobre SM+ numa das alturas menos positivas de toda a
minha vida foi espelho da forma como consegui otimizar esse autoconhecimento identificando
fatores que podiam interferir no relacionamento com as pessoas e equipas em que estive inserida
e gerindo as minhas idiossincrasias na construcdo dos processos de ajuda. Também o
reconhecimento dos meus recursos e limites pessoais e profissionais foram a base da deciséo

de adiar o término deste trabalho académico final.

Consciente da minha influéncia, cada vez mais faco a gestdo do desenvolvimento das relagdes
profissionais sejam elas com os elementos das equipas multidisciplinares ou com as pessoas
cuidadas, otimizando sentimentos e emogdes, otimizando a comunica¢do em situagcOes de
conflito sendo a intervencdo realizada acerca da comunicagdo na equipa multidisciplinar
exemplo da promocdo dessa otimizagdo (APENDICE 1). O desenvolvimento deste trabalho
decorreu aquando do estagio no HDP, onde aproveitei a oportunidade para 0 meu
desenvolvimento do papel de formadora em contexto de trabalho, cujos objetivos estavam

relacionados com a promog¢do da comunicacdo assertiva, da comunicagdo terapéutica e da
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reflexdo sobre a comunicacgdo de cada um dos elementos. Embora a duracdo deste estagio tenha
sido a mais curta, desde o inicio que foi possivel perceber que algumas dindmicas no decorrer
do dia de trabalho seriam facilitadas caso houvesse uma comunicacao mais eficaz. Porém, antes
da minha chegada aquele servico, a identificacdo desta necessidade de formacéo ja estava
previamente sinalizada, neste sentido aproveitei essa situacéo para ser formadora. Desenvolvi
a pesquisa e a adequagdo dos contedos a populagdo-alvo com base na evidéncia cientifica,
gerindo o progresso de cada etapa de toda a formacéo de forma a favorecer a aprendizagem, a

destreza nas intervencdes e o desenvolvimento de habilidades e competéncias dos enfermeiros.

Na equipa de enfermeiros, o impacto mais notorio desta formacéo foi a reflexdo conjunta acerca
do tema, o empenho na procura de melhores estratégias de abordagem a comunicacdo e a
partilha de dificuldades e 0 apoio mutuo entre pares. Para mim, este trabalho teve um impacto
positivo na minha confianga enquanto profissional. Dado que a formacdo era dirigida a
EEESMP, inicialmente eu senti alguma inseguranca por estar a abordar um tema sobejamente
conhecido por todos, no entanto, referiram ter sido um momento de aprendizagem, de partilha

e de treino importante.

O uso da evidéncia cientifica foi uma habilidade que foi amplamente desenvolvida neste
percurso. Ndo s6 como sustento do desenho de intervencées de EEESMP realizadas ao longo
da prética clinica nos diferentes contextos, como também pelo desenvolvimento do PMCQCE.
Ter realizado uma prética clinica baseada em evidéncia cientifica foi favorecedor da minha a
aprendizagem, da minha destreza nas intervengdes especializadas e no meu desenvolvimento
de competéncias, tendo proporcionado um aumento da confianga nos cuidados que presto

revelando-se num fator muito facilitador para 0 meu crescimento.

Na qualidade de mestranda a participacdo no Angelini University Award! 2020/2021, sobre o
mote de Solugbes de Crises em Saude — identificar, gerir e cuidar, com o0 projeto:
MentalLifeSupport, foi relevante para o desenvolvimento de competéncias neste dominio das
aprendizagens profissionais. Através da co-autoria deste projeto pude amplificar os
conhecimentos acerca da saude mental dos profissionais de saude e da importancia de a

promover, bem como de desenvolver estratégias de valorizacdo do préprio autocuidado.

Sempre que oportuno também recorri ao uso das tecnologias (videos, audios e criacdo de grupos
de contactos em rede) para atingir objetivos de formacdo ou dar resposta as necessidades

avaliadas, rentabilizando as aprendizagens e dando visibilidade a pratica de enfermagem
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especializada. O trabalho desenvolvido em contexto comunitario acerca da importancia do
sono, dirigido aos estudantes do 6° ano, contribuiu para o meu desenvolvimento de
competéncias de enfermeira especialista, dado que foi uma oportunidade de amplificar os meus
métodos de pesquisa, de treinar o uso de tecnologias da informacéo e de formular e desenvolver
a prética clinica de forma mais criativa. Este trabalho contribuiu para o meu desenvolvimento
pessoal e para a minha aprendizagem profissional na medida em que exigiu da minha parte

habilidades de gestdo pessoal, de recursos e de criatividade.

Tendo tido conhecimento sobre as atividades desenvolvidas sobre o sono em (contexto de EC
em UCC) e sobre bullying (em contexto académico e partilhado em congresso) durante este
curso de mestrado, uma escola da regido centro manifestou interesse na minha colaboracao
futura para um projeto escolar sob o titulo “Juntos conseguimos... dias diferentes” para realizar
sessOes psicoeducativas aos alunos do 3° ciclo. Aceitei o0 convite considerando-o revelador da
importancia das intervencdes de EEESMP que realizei e da valorizagdo que foi conferida pelos

envolvidos.

Uma das sessdes terd o objetivo de instruir acerca do sono, promover 0s bons habitos de sono
e areflexdo sobre os habitos de sono de cada um. Através da sessao “Dormir ndo ¢ Brincadeira”
(APENDICE V) abordarei a importancia do sono, dos héabitos de higiene do sono a adotar e
promoverei uma reflexdo sobre os habitos de cada um onde os alunos terdo oportunidade de
analisar o seu quotidiano e refletir sobre o0 tema. Com a sessao “STOP Bullying” sera discutido
o bullying e diversos tipos de bullying, tendo a sessdo como objetivo incentivar atitudes
positivas de inclusédo e aceitacao, sensibilizar para a ndo discriminacdo, denotar possiveis casos
de vitima e/ou agressor, identificar recursos de pedido de ajuda, explorar estratégias para lidar

com situacgdes adversas, promovendo competéncias para a resolucdo ndo-violenta de conflitos.

Assim, com esta participacdo/colaboracdo o meu objetivo principal é o de me manter em
constante desenvolvimento de competéncias especializadas, rentabilizando as oportunidades de
aprendizagem, usando as tecnologias de informacdo e métodos de pesquisa adequados e
assegurando a formulacdo e a implementacéo de processos de formagéao e desenvolvimento na

pratica clinica.
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3. DESENVOLVIMENTO DE COMPETENCIAS ESPECIFICAS DO
ENFERMEIRO ESPECIALISTA EM ENFERMAGEM DE SAUDE MENTAL E
PSIQUIATRICA

Através do Regulamento n.° 515/2018, a Ordem dos Enfermeiros define as competéncias
especificas necessarias para que o EEESMP desenvolva uma prética clinica de enfermagem
distinta das outras &reas de especialidade por meio das aptiddes e conhecimentos de &mbito

psicoterapéutico permitindo um juizo clinico singular.

O EEESMP, ao compreender os processos de sofrimento, alteracdo e perturbacdo mental do
cliente assim como as implicagdes para o seu projeto de vida, o potencial de recuperacéo e a
interferéncia dos fatores contextuais na salde mental, presta cuidados de enfermagem
especializados com o objetivo de auxiliar o ser humano a manter, melhorar e recuperar a salde,

ajudando-o a atingir a sua maxima capacidade funcional tdo rapidamente quanto possivel.

O grau de incapacidade das pessoas, originado por processos de sofrimento, alteracdo ou
perturbacdo mental, diminui significativamente através dos seus ganhos em saude, quando
cuidadas pelo EEESMP. (OE, 2021)

A promocédo da salde mental, a prevencao, o diagndstico e a intervencdo perante respostas
humanas desajustadas ou desadaptadas aos processos de transi¢do, geradores de sofrimento,
alteracdo ou doenga mental sdo o foco da ESMP. (OE, 2018)

Neste capitulo realizo a andlise critica e reflexiva do desenvolvimento das competéncias
especificas de ESMP ao longo da prética clinica nos diversos contextos, de acordo com o perfil
descrito pelo Regulamento de Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista em

Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatrica.

3.1 DETEM UM ELEVADO CONHECIMENTO E CONSCIENCIA DE SI ENQUANTO
PESSOA E ENFERMEIRO, MERCE DE VIVENCIAS E PROCESSOS DE
AUTOCONHECIMENTO, DESENVOLVIMENTO PESSOAL E PROFISSIONAL
A esta competéncia foi atribuido pela OE (2018) o seguinte descritivo:

““a capacidade de autoconhecimento e desenvolvimento pessoal, mediante a vivéncia de

técnicas psicoterapéuticas e socio terapéuticas, € central para a pratica de enfermagem
de salde mental, visto que, ao interferir na capacidade para estabelecer uma relacéo
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terapéutica e desenvolver intervencGes psicoterapéuticas, socio terapéuticas,
psicossociais e psicoeducativas condiciona os resultados esperados. (pag. 21428)”

Desde o ambito académico até as vivéncias experienciadas e refletidas ao longo da pratica
clinica esta competéncia foi amplamente desenvolvida. Tive momentos de crescimento
enguanto pessoa e profissional, bem como de gestdo de emocdes inesperadas relacionadas com

a relagdo com o outro.

Durante o contexto do EC na comunidade vivenciei um dos episodios importantes para o
desenvolvimento desta competéncia tendo sido motivador do meu crescimento engquanto pessoa

e futura EEESMP, ao conhecer a pessoa que viria a ser posteriormente 0 meu estudo de caso.

No primeiro dia em que nos encontrdmos a utente apresentava-se muito chorosa e revelava
muito sofrimento associado ao falecimento da mae, dei por mim a escutar o seu discurso e a
sentir-me completamente assolada pela dor dela. Talvez tenha acontecido por conhecer aquela
pessoa previamente aquele momento. Em escassos minutos fiz um reset ao meu raciocinio
compreendendo que aquela pessoa nédo beneficiaria da minha presenca caso eu me permitisse
ser influenciada pelos meus préprios sentimentos e emogdes, mas, se por outro lado, 0s

reconhecesse e analisasse, poderia ser uma mais-valia no seu processo de luto.

Desta forma geri os fendmenos de contratransferéncia e o impacto de mim mesma na relacéo
terapéutica. Inicialmente conotei negativamente ter vivenciado o impasse, agora considero que
foi um momento de crescimento que apesar de rapido foi significativo e se alguma vez voltar a

acontecer saberei reconhecer e resolver prontamente.

Neste caso foi relevante ter discutido, analisado e refletido imediatamente o impasse com a
enfermeira orientadora, que me assegurou da importancia de sentimentos positivos como
empatia e compaixao, e de lidar com eles de forma a manter a construgédo da relacdo terapéutica
com a pessoa e também possibilitou a consciencializacdo acerca da importancia de partilhar as
experiéncias no sentido de fazer uma intervisdo que é facilitadora para a autoaprendizagem, o
autoconhecimento e o desenvolvimento qualitativo pessoal e profissional. A tomada de
consciéncia da situacdo vivida possibilitou refletir sobre as minhas carateristicas pessoais e
desconstruir ideias pre-concebidas. Essa mesma utente referiu que com a minha ajuda e a da
enfermeira orientadora ja consegue perspetivar a vida de outra forma e tem mais esperanca no

futuro.

No &mbito do estagio que decorreu no HDP, vivenciei a contratransferéncia aquando da

primeira entrevista que fiz com a utente eleita para o estudo de caso numa altura em que ela

36
Telma Fernandes setembro, 2023



£ PROMOGAO DA SAUDE MENTAL POSITIVA
PULITEENIEU ESCOLA SUPERIOR COM A EQUIPA DE ENFERMAGEM DE UM SERVICO DE MEDICINA -

oe LEIRIA S Relatorio de Estagio

descrevia a meu pedido, alguns momentos marcantes da sua vida. A utente descreveu um evento
da vida dela em muito semelhante a um que aconteceu na minha vida que para mim foi bastante
relevante, traumatico e causador de sofrimento. No entanto, a utente percecionava-o de forma

bastante diferente da minha. N&o lIhe dava o mesmo valor que eu, nem aproximadamente.

Naquele momento perdi o foco do meu papel a transportei-me para 0 meu acontecimento e
comuniquei ndo verbalmente através de uma postura fechada e de evitacdo (encostei-me na
cadeira e deixei as minhas maos cruzadas sobre 0 meu colo agarrando um pulso. Senti-me um

pouco ansiosa e triste.

Ressalvo de positivo ter conseguido manter a serenidade e ndo ter interrompido a entrevista
permitindo que a utente expressasse outros acontecimentos de forma livre. A parte menos
positiva do acontecimento revelou-se através da dificuldade em aceitar a minha sensacéo de
falta de empatia momentanea relacionada com aquele determinado aspeto. Para o meu
crescimento foi importante conseguir monitorizar as minhas reagdes corporais, emocionais e
respostas comportamentais durante o processo terapéutico, e com esta percecdo conseguir
melhorar a relacdo terapéutica. Ja Hildegard Peplau, tedrica de enfermagem que em 1952
desenvolveu a Teoria da Relaces Interpessoais, assumia que a relacdo enfermeiro-utente
permite o crescimento de ambos e que os enfermeiros devem compreender-se claramente para
promover o crescimento dos seus utentes e evitar limitar as suas escolhas aquelas que os

enfermeiros valorizam.

O que considerei em relacdo aquela situacdo foi que o desconforto sentido nao era em relacao
a pessoa em si, mas sim a forma como conceptuou um evento semelhante de forma tédo diferente
da minha. Rapidamente, partindo do principio que as vivéncias sdo Unicas para cada pessoa,
foi, para mim, fundamental ter mantido o contexto e os limites da relagcdo profissional para
preservar a integridade do processo terapéutico através da partilha dos objetivos das
intervencdes em defesa dos ganhos em salide, mas também ao manter uma comunicacgéo aberta
e assertiva. Para mim, foi notorio esta evolucéo ao longo da construgdo do processo terapéutico

conferindo mais qualidade a relagéo terapéutica.

Impasses como o descrito podem acontecer de forma inesperada durante a prestacdo de
cuidados especializados em enfermagem de salde mental e psiquiatrica pelo que foi importante
estar atenta e em constante auto-analise de forma a nao alterar a minha percecéo das pessoas de

quem cuido e ser flexivel nos meus juizos.
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Ainda assim penso que poderia ter estado melhor preparada para reconhecer o impasse e néo
me sentir tdo mal pela sua existéncia naquele momento ao focar-me ainda mais rapidamente
nos objetivos da intervencdo. No entanto, considero-me mais capacitada para no futuro aceitar
melhor a vivéncia de um impasse e ndo fazer juizos de valor. No caso de acontecer novamente
recorrerei a0 foco na minha respiracdo por breves instantes de forma a adequar 0 meu

comportamento e a diminuir a ansiedade e manter o foco na relagéo terapéutica.

A contratransferéncia € um impasse terapéutico criado pelo enfermeiro (Sequeira, 2016). Os
impasses podem ter efeitos negativos na relacdo terapéutica se forem ignorados pelo
enfermeiro, pelo que o mesmo deve mobilizar recursos internos e externos para diminuir o seu
impacto (Sequeira, 2016). Importa que desde o inicio até ao fim da relagdo terapéutica os
enfermeiros estejam em constante autoanalise de forma a construirmos as nossas percegdes 0
mais claras possiveis para que ndo existam projecGes de sentimentos que resultem em

comportamentos defensivos ou outros que prejudiquem a relacdo terapéutica.

Durante o estagio tive outros momentos importantes de crescimento pessoal proporcionados
pelas diferentes vivéncias no HDP onde alguns limites foram testados tal como os do espaco
pessoal quando um utente me abracou no corredor sem o meu consentimento em que me fechei
sobre mim, sei que nesse momento o utente percebeu a minha resisténcia e eu fiz uso da
comunicacéo assertiva como resolucdo do problema. Mais tarde o mesmo utente referiu que a
passagem pelo HDP foi muito importante para ele e agradeceu-me os cuidados prestados e a
relacdo terapéutica desenvolvida. Se inicialmente me senti mal por ndo ter conseguido evitar a
tempo a comunicacao nao verbal evidente, agora considero que foi um momento de crescimento
conseguido através da reflex&o constante sobre a minha prética, sobre os meus limites, sobre os

meus valores, sobre os processos de identidade e projecdo nos acontecimentos relatados.

Assim, e por ter sido capaz de “identificar emogdes, sentimentos, valores e outros fatores
pessoais ou circunstanciais que pudessem interferir na relacdo terapéutica com o cliente e/ou
equipa multidisciplinar”, aconteceram momentos em que apenas utentes estariam envolvidos,
mas também momentos em que tanto os profissionais de saide como 0s utentes estavam em
interacdo comigo que despoletaram emocdes ou sentimentos que avivaram a minha esséncia ou
gue me levaram a reflexdo contribuindo para o desenvolvimento das minhas competéncias
como futura EEESMP.

Previamente ao inicio do estagio em contexto de internamento de agudos, tinha um sentimento

de receio provavelmente baseado nas experiéncias anteriores. Por um lado, atribui essa
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ansiedade ao facto de estar numa fase mais exigente, por outro, coloquei a hipétese de ser medo
do desconhecido, de ndo estar a altura e sentir alguma inseguranca. Apos analise, conclui que
seria estigma, dando origem a uma das reflexdes mais dificeis mas também das mais

transformadoras.

O estigma perante a doenca mental continua a ser uma realidade presente e traz consequéncias
para todos os envolvidos, quer sejam os doentes, familias ou profissionais de saude. Devido ao
papel que desempenham, o estigma dos enfermeiros que muitas vezes é baseado em crencgas e
mitos, tem um impacto superior ao da populacéo geral podendo afetar a percecédo e aceitacéo
da doenga criando barreiras a prestacdo de cuidados. (Querido, et al., 2020, Carvalho et al. ,
2020).

Sem querer, apesar de todo 0 meu sentido de humanidade e humanitude, eu estava a rotular,
ndo as pessoas, mas sim a doenca mental. Estava a permitir que esta caracteristica ou atributo
das pessoas se transformasse numa representacdo errada sem qualquer precisdo. Foram
necessarios poucos dias para ultrapassar este sentimento, bastou comecar a reconhecer rostos e
ser reconhecida e perceber as suas esséncias humanas ao invés das doencas que camuflam as

pessoas.

Quanto ao impacto de mim propria na relacdo terapéutica, no que diz respeito a relacdo
estabelecida com a utente escolhida para o estudo de caso aquando do estagio em contexto de
internamento de agudos, houve momentos em que tive dificuldade em aceitar a postura de
evasdo da utente aquando das entrevistas. Se por um lado parecia acolher o desenvolvimento
da relacdo terapéutica, por outro, apresentava-se retraida, pouco expressiva e hiponimica. Num
dos dias que a abordei para uma das sessdes/entrevistas a doente foi ainda mais evasiva que 0
habitual e pouco depois de eu ter estado com ela e de ter acordado um plano terapéutico com a
utente até a proxima sessdo, ela repetiu o comportamento de apertar o pescogo. Senti
necessidade de refletir sobre a minha préatica e a trabalhar a minha aceitacdo do outro e as

minhas expectativas quanto aquela relagéo terapéutica.

Surgiram-me davidas e levantei algumas questdes que discuti com as minhas orientadoras: teria
sido por termos trabalhado sobre o plano de intervengdo? Teria sido algum comportamento meu
que Ihe tenha provocado maior ansiedade? Duvidei de mim e surgiu um sentimento de culpa
relativo com este episodio... Posteriormente percebi que néo estava relacionado comigo. A Ana
(nome ficticio) ja& havia adotado aqueles comportamentos e as crises eram autolimitadas

revertendo espontaneamente. Neste caso 0 que mais me preocupava era se eu teria tido alguma
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responsabilidade no desencadear daquele comportamento. Permiti-me trabalhar a minha
capacidade de aceitagéo: aceitar que posso falhar, que os outros falham, que podem falhar para
comigo. Esta constante autoanalise permite o desenvolvimento do autoconhecimento
fortalecendo as minhas capacidades, nomeadamente a da aceitacdo. Numa préxima situacédo
similar espero ja ter essa aceitacdo consolidada e caso surjam ddvidas tentarei clarificar com a
pessoa envolvida e com os restantes elementos da equipa, para além de analisar as minhas
emoc0des de forma a evitar ddvidas desnecessarias no sentido da manutencdo da confianca na

minha atuacdo como EEESMP.

No estagio em contexto de internamento de agudos percecionei uma diferenca grande em
relagdo aos restantes devido ao facto de os profissionais estarem em constante interagdo com as
pessoas internadas o que foi um fator gerador de grande evolucdo para mim. Nos outros
contextos da pratica clinica, havia lugar a momentos a s6s com os profissionais, ou para
registos, ou para tarefas em que os utentes ndo estavam presentes, ou para deslocacdes, ou para
planeamento de intervencdes. No contexto do internamento de agudos foi rarissimo estar apenas
na presenca de profissionais. Assim, monitorizando as minhas reagcdes corporais, emocionais e
respostas comportamentais, ciente de que o0s utentes sdo muito atentos ao nosso
comportamento, permitiu-me mobilizar ainda mais a minha postura de serenidade,

tranquilidade e profissionalismo que ja me é caracteristica, facilitando o processo terapéutico.

Anteriormente fiz referéncia a uma situacdo de um abrago ndo consentido por mim num
corredor do HDP, nesse abraco fechei-me sobre mim, mas, apesar de posteriormente ter
explicado 0 meu comportamento, pensei que aquela pessoa ficaria talvez com uma postura mais
evasiva na minha presenca depois daquele episodio. Curiosamente, isso ndo aconteceu. Venho
a encontrar 0 mesmo utente, mas internado no servico de agudos. Esse utente sempre que
interagia comigo fazia-o de forma respeitosa e a dada altura ainda teceu um comentario positivo
acerca de mim. Toda esta situacdo reforcou em mim que o encontro do equilibrio deve-se
também a assertividade e ao respeito pela relagéo terapéutica revelando a importancia de manter
0 contexto e limites da relagcéo profissional no sentido de preservar a integridade do processo
terapéutico. Para tal, 0 autoconhecimento e o desenvolvimento pessoal permitiram-me o uso de
mim mesma como ferramenta terapéutica, tendo conseguido estabelecer relacdo terapéutica no
sentido da obtencdo de ganhos em salde. Assim, o0 autoconhecimento e desenvolvimento
pessoal permitiu-me o uso de mim mesma como ferramenta terapéutica, tendo conseguido

estabelecer relacdo terapéutica e desenvolver intervengdes psicoterapéuticas, socioterapéuticas,
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psicossociais e psicoeducativas com vista a obtencdo de ganhos em salde das pessoas com

quem interagi.

3.2. ASSISTE A PESSOA AO LONGO DO CICLO DE VIDA, FAMILIA, GRUPOS E
COMUNIDADE NA OTIMIZACAO DA SAUDE MENTAL

Segundo o descritivo da OE (2018) esta competéncia compreende:

“Recolha de informacgdo necessaria e pertinente a compreensao do estado de satde
mental dos clientes, incluindo a promocéo da saude, protecao da salde e a prevencao da
perturbacdo mental. O processo de avaliacdo exige a mobilizacdo de aptidbes de
comunicacdo, sensibilidade cultural e linguistica, técnica de entrevista, de observacéao
do comportamento, de revisdo dos registos, avaliacdo abrangente do cliente e dos
sistemas relevantes. (pag. 21428)”

O exercicio dos estudos de caso ao longo da pratica clinica revelou-se uma estratégia importante
para desenvolver e efetivar competéncias no que concerne a uma avaliacdo abrangente das
necessidades em salde mental de um grupo ou comunidade, nos diversos contextos e uma
avaliacdo global que permitiu uma descricdo clara da historia de saude, com énfase na historia
de satude mental do individuo e familia. Os estudos de caso que realizei estavam focados
essencialmente em pessoas com comprometimento da esperanca, com baixa autoestima, com

ansiedade presente e com comprometimento do humor.

Dado que na pratica clinica, o EEESMP deve mobilizar um conjunto de saberes e
conhecimentos cientificos, técnicos e humanos e demonstrar niveis elevados de julgamento
clinico e tomada de decisdo, traduzidos num conjunto de competéncias clinicas especializadas
conforme a OE (Regulamento n.° 515/2018), senti necessidade de resgatar os conhecimentos

acerca das teorias de enfermagem.

Tornar um processo em processo de enfermagem significa sustenta-lo com uma teoria de
enfermagem para que o enfermeiro tenha como estruturar a sua atuagdo sabendo quem, o qué
ou quando, avaliar, diagnosticar, planear, implementar e reavaliar . Nesta assungé@o considerei
que a melhor forma de realizar a colheita de dados para a histdria clinica de enfermagem seria
com base no Modelo de Tidal na versdo dos dez topicos, conforme os autores Querido, Tomas
e Laranjeira (2019).

O modelo de Tidal, como teoria de média alcance, oferece a ESMP um modelo universal que

descreve a enfermagem psiquiatrica pratica e que enfatiza a fluidez da experiéncia humana
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caracterizada pela mudanca e imprevisibilidade que compara a um oceano. Baseia-se numa
avaliacdo holistica discreta, com foco na avaliacdo do risco, no empoderamento e na narrativa
como meio de si mesmo. Phil Barker, autor do modelo de Tidal, refere que o papel do
enfermeiro € o de orientar para porto seguro (Barker, Buchanan-Barker, 2004). Ao fazer uso
desta teoria como suporte para o desenvolvimento do Processo de Enfermagem, o EESMP eleva
0 seu papel no cuidado das pessoas em sofrimento psiquico.

Outras teorias sustentaram a minha pratica conforme o contributo de cada uma delas para o
conhecimento da enfermagem e a adequacdo em relacdo a pessoa, a situacdo e ao contexto

abordado.

De todo faria sentido analisar a teoria em enfermagem sem mencionar os metaparadigmas. Os
metaparadigmas sdo compostos por quatro conceitos: pessoa, ambiente, salde e enfermagem —
constituindo o &mago da esséncia de enfermagem — cada teoria conceptua-os a sua luz e tém
vindo a sofrer algumas alteracfes ao longo do tempo acompanhando o desenvolvimento da

disciplina e ciéncia de enfermagem.

De acordo com Fawcett citada por Parker e Smith (2010), a enfermagem é o estudo da inter-
relacdo entre os quatro conceitos — pessoa, enfermagem, saude e meio ambiente . Os modelos
conceptuais de enfermagem, grandes teorias, teorias de médio alcance, e teorias praticas
explicam os fendmenos dentro do dominio da enfermagem. A enfermagem tem vis@es distintas
das pessoas e fortes compromissos com o cuidado compassivo e conhecedor das pessoas através
da enfermagem. Valores e crencas fundamentais de enfermagem incluem uma visao holistica
da pessoa, a dignidade e singularidade das pessoas e o apelo ao cuidado. Ha valores e crencas
partilhados e diferentes dentro da disciplina. Os metaparadigmas refletem as crencas partilhadas
enquanto que os paradigmas refletem as diferencgas (Parker & Smith, 2010).

A teoria de modelo de adaptacdo de Callista Roy defende que o papel do enfermeiro é auxiliar
a pessoa na aquisi¢ao de respostas adaptativas. “podemos perceber a grande importancia de ter
profissionais que vao além do conhecimento da realidade (...) procurando articular com as reais
necessidades, sendo verdadeiros empreendedores, capazes de compreender as singularidades”

(Cassola, Pires, Torres & Backes, 2011, p. 1080).

Neste &mbito o EESMP através da sua capacidade de estabelecer relagdo terapéutica, conforme
0 Modelo de relagdes interpessoais de Peplau, proporciona a possibilidade de dar resposta as
pessoas que necessitam de ajuda ao longo do ciclo de vida. (Brito, 2018) A pioneira Teoria das

Relacdes Interpessoais revolucionou a pratica ao enfatizar a importancia das interagdes entre
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enfermeiros e pacientes como uma ferramenta terapéutica essencial. Na minha pratica investi
no estabelecimento de relagdes terapéuticas terapéuticas baseadas em empatia, compreensao e
comunicacéo eficaz na esperanca de desempenhar um papel fundamental na melhoria do bem-
estar emocional e mental das pessoas que cuidei. Peplau abordou a humanisticamente e de
forma centrada no paciente transformando a enfermagem psiquiatrica, reconhecendo a
importancia do cuidado holistico e das relagdes interpessoais na promogao da recuperacao e do

equilibrio emocional dos individuos com doencas mentais.

A teoria transacional de Meleis defende que o papel do Enfermeiro é auxiliar a pessoa a

atingir processos de transigdo saudaveis.

Nas situacdes que envolvem o luto o periodo mais dificil da atuacdo do EEESMP é
imediatamente apds a perda “E uma fase complexa, dificil para todos e que exige
disponibilidade, atencdo a nivel afetivo e existencial, para que a pessoa aceite a realidade com

as respetivas possibilidades e limites.” (Pereira, 2008, citado por Pereira, 2010, p.19).

De acordo com Querido e Dixe (2018) a esperanca ndo sé contribui para a promocao da satde
mental e para a prevencao da doenca mental, como tem efeitos positivos na satide mental das
pessoas. A esperanca revelou-se fator de resiliéncia. Os resultados obtidos parecem apontar
para a importancia da incorporacdo da esperanca nas estratégias colaborativas para promoc¢édo
da salde e gestdo da doenca mental. Os estudos qualitativos acrescentam a importancia da
esperanca no recovery apontando a relacdo com os profissionais como essencial a manifestacédo

da esperanca nestes processos.

Townsend (2011) refere que o bem-estar emocional s6 é alcancado a partir da aquisi¢do da
percecdo de valor para si e para 0s outros e que o processo de enfermagem é um veiculo

fundamental para pessoas que necessitem de auxilio na promocao da autoestima.

Apos o resgate da evidéncia cientifica acerca dos focos e da importancia do papel do EEESMP,
foram realizados os estudos de caso com recurso a linguagem CIPE (diagndsticos de
enfermagem, intervenc@es, intervencgdes realizadas, atividades terapéuticas e discussdo dos
resultados em termos de ganhos em satde). (APENDICE VI, APENDICE VI1)

Durante a préatica clinica de EEESMP estamos constantemente em processo de recolha de
informacdo essencial e pertinente @ compreensdo do estado de saude mental dos clientes,

incluindo sempre a promogé&o da saude, protecdo da saude e a prevencéo da perturbacédo mental.
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Para este processo de avaliacdo foi necessaria a mobilizacdo de aptiddes de comunicacéo,
sensibilidade cultural e linguistica, técnica de entrevista, de observa¢do do comportamento, de
revisao dos registos, avaliacdo abrangente dos utentes e dos sistemas relevantes conforme
mencionado previamente. Para além dos estudos de caso realizados, outras competéncias
concorreram para o desenvolvimento desta minha competéncia nos diferentes contextos da

prética clinica.

Considero que ao longo da pratica clinica fui conseguindo evoluir positivamente, ndo sé por
sentir maior facilidade em interromper em tempo oportuno o discurso dos utentes de forma a
obter a informacdo basilar para a sua avaliagcdo, mas também por estar mais atenta aos seus
comportamentos. Foi possivel treinar esta competéncia diariamente, em qualquer dos contextos
da pratica procurando saber mais sobre recursos existentes de cada um e que poderiam ser

resgatados para prestar apoio no ultrapassar de obstaculos das pessoas.

O trabalho em contexto comunitario, dando resposta a uma necessidade evidenciada pelos
profissionais da escola, centrada naquela populagéo de forma a promover o empoderamento, a
salide mental, a prevenir e reduzir o risco de perturbacGes mentais, através da participacdo ativa
e educacdo das pessoas, foi fundamental para desenvolver esta competéncia no que diz respeito
a promocao e protecdo da saude mental e prevencdo da perturbacdo mental na comunidade e
grupos com base na avaliacdo da repercussao para a sade mental da interface entre as pessoas
e 0S grupos em que se inserem, neste caso da comunidade, entre os alunos, a escola e a familia
(APENDICE V). No ambito deste trabalho foi possivel treinar diferentes técnicas de
comunicacdo adaptadas ao publico-alvo, desde entrevistas a apresentacdes expositivas e
multimédia, o resultado final foi muito proveitoso através das reacdes e opinides dos envolvidos
conseguindo assim dar resposta as necessidades especificas dos alunos e seus encarregados de

educacdo.

Ainda no contexto comunitario, o trabalho realizado com o grupo especial das gravidas para
sensibilizar para a saide mental perinatal (APENDICE X) foi uma mais-valia para o meu
desenvolvimento pois permitiu-me aprofundar conhecimentos e explorar técnicas de
comunicacgéo alternativas visto que o grupo que inicialmente era pouco participativo, foi-se
identificando com a temaética e pude incentivar cada uma delas a contribuir ativamente na sessao
tendo obtido uma apreciacdo geral muito positiva. De forma a atingir os objetivos da sesséo,
necessitei de um exercicio de foco e empatia, pois senti que seria fécil cair na tentacdo de

partilhar a minhas experiéncias enquanto mae, servindo-me dessa posi¢do de conforto. Optei
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conscientemente por ndo o fazer e por me centrar na avaliagéo das expectativas, conhecimentos,
estratégias e duvidas de cada uma das participantes. Através da avaliacdo dos fatores
promotores e protetores do bem-estar e saide mental assim como fatores predisponentes de
perturbacdo mental dagquele grupo e ao executar uma avaliacao global das respostas humanas
as situacdes de desenvolvimento e de satide mental de cada uma das participantes, resultou uma
sessdo muito enriquecedora, em que no final me senti muito realizada ao sentir que fiz alguma
diferenca naquele grupo de pessoas que aguardava a vinda de um novo membro da familia. Ter
alguns pais presentes na sessao foi importante para promover a procura ndo sé das capacidades
internas de cada gravida, mas também dos recursos externos de forma a manter e recuperar a
salde mental dando énfase a funcionalidade e a autonomia no sentido de criar estratégias de
gestdo da qualidade de vida e bem-estar das pessoas. No final da sessdo as gravidas expressaram
gue se sentiam mais aptas para gerir as suas emocdes, para desenvolver estratégias de coping e

com mais abertura para gerir pedidos de ajuda.

Em contexto de HDP verifiquei uma evolugdo positiva no desenvolvimento desta competéncia
que foi possivel treinar diariamente. Em contexto de atividades de grupo, aproveitava
momentos pertinentes para avaliar fatores promotores e protetores do bem-estar e satide mental
de cada um, explorando as suas capacidades internas e recursos externos. Frequentemente
estabelecia com as pessoas metas facilitadoras da funcionalidade e autonomia. Através da
avaliacdo que fazia, fiquei algumas vezes com a sensacdo de que daquelas sessdes de grupo
ainda muito mais havia para trabalhar com cada um dos participantes. Dado que a maior parte
do trabalho no HDP era em grupo, foquei-me na mais-valia que era esse trabalho e na riqueza
do contributo de todos para o crescimento e desenvolvimento de cada um. Para mim ter feito
a avaliagdo que resultou nesta mudanca de pensamento foi importante e permitiu-me verificar
posteriormente o qudo era significativo para as pessoas o trabalho em grupo pois afinal, o
EEESMP possibilita também que a pessoa, durante o processo terapéutico, viva experiéncias
gratificantes quer na relacdo intrapessoal quer nas relag@es interpessoais. Podendo ser mais
eficaz que a do profissional, a promocao da mudanca provocada pelos participantes entre si
através dos contributos de todos para as sessées com troca de impressdes acerca do progresso,
reconhecendo o progresso do outro, refletindo-se e escutando-se mutuamente e de forma

reflexiva, constitui uma vantagem das intervenc6es em grupo (Gordon & Kenny, 2018).

Ainda em contexto de HDP, mas no que diz respeito a intervengdes no local de trabalho, ndo

s0 foi possivel co-apresentar uma sessdo sobre gestdo de conflitos e comunicagdo em equipa de
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forma a reduzir tenses numa equipa de internamento do hospital, como foi desenvolvida uma
formagdo sobre a comunicacio (APENDICE 1), e a comunicagdo com o utente, dando
cumprimento a uma necessidade formativa do servico previamente assinalada. A preparacao
desta sessao foi dificil dado que o publico-alvo € bem mais especializado nesta area. Ainda
assim, s o facto de promover a partilha e a reflexdo em conjunto ja é por si s6 promotor de
bem-estar e era notoria a expectativa positiva de toda a equipa que me transmitiu mais
seguranca. Considero que intervencdes que sirvam de suporte aos cuidadores, neste caso 0s
profissionais de satde daquele servico, permitem a reducao de fatores de stresse e facilitam a

gestdo de conflitos.

No estagio de internamento de agudos fui conseguindo evoluir positivamente, todos os dias de
estagio tive oportunidade de identificar comportamentos e fatores influenciadores do bem-estar
e da salude mental dos utentes. Em contexto de atividades de grupo, aproveitava momentos
pertinentes para avaliar fatores promotores e protetores do bem-estar e saide mental de cada
um explorando as suas capacidades internas e recursos externos estabelecendo metas
facilitadoras da funcionalidade e autonomia, como nas atividades relacionadas com a adeséo ao
regime terapéutico (APENDICE 1X) e ao autocontrolo da ansiedade (APENDICE X). Em
termos de comunicagdo esses momentos eram sempre mais desafiantes por requererem
diferentes niveis de sensibilidade e diferentes técnicas. Nas primeiras intervencGes que fiz em
grupo por vezes era todo um trabalho de marketing e persuasdao para que 0s utentes
participassem nas atividades. De notar que a qualidade das relacdes que fui desenvolvendo foi
facilitador na resolucdo desta reniténcia. Cardoso, Mitchell e Xavier (2016) referem-se a
determinados tracos do profissional de salde mental “assertivo, confiante, sereno, empatico,
seguro” como facilitadores do estabelecimento da relacdo terapéutica de qualidade e
consequentemente um fator favoravel a adesdo dos utentes. Posteriormente ja sabiam que
guando os convidava para mais uma sessdo, teriam mais um momento terapéutico e a reniténcia
inicial ja estava muito esbatida, inclusive alguns dos utentes tentavam persuadir outros o que

era demonstrativo da importancia que tinham dado as anteriores.

No &mbito do local de trabalho e apds as formacdes decorridas sobre comunicacéo e gestdo de
conflitos, tirei proveito da oportunidade de participar na discusséo final para concluir sobre o

melhor tema para abordar numa formacéao em servico.

Assim, e como forma de trazer a SM+ a equipa, propus-me a realizar uma formagéo adequada

as necessidades referidas pela equipa e dai surgiu o trabalho das RelagGes Interpessoais
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(APENDICE I11). Todo o desenvolvimento deste trabalho foi muito enriquecedor, n&o s6 para
mim, pelo facto de ser a promotora da partilha e reflexdo de cada enfermeiro e pela minha
posicdo privilegiada em receber o feedback que foi muito positivo, como também para os
enfermeiros que no decorrer das intervencdes se revelaram mais apoiados o que lhes reduzia os

fatores de stresse e facilitava a gestdo de conflitos.

3.3. AJUDA A PESSOA AO LONGO DO CICLO DE VIDA, INTEGRADA NA FAMILIA,
GRUPOS E COMUNIDADE A RECUPERAR A SAUDE MENTAL, MOBILIZANDO AS
DINAMICAS PROPRIAS DE CADA CONTEXTO

Esta competéncia foi desenvolvida através da sistematizacdo, analise dos dados, determinacédo
do diagnostico de salde mental, identificacdo dos resultados esperados, planeamento,
desenvolvimento e negociacdo do plano de cuidados com o cliente e a equipa de salde
principalmente com a elaboragdo do estudo de caso onde foi possivel a prescri¢do dos cuidados
a prestar baseados na evidéncia, de forma a promover e proteger a saide mental, prevenir a
perturbacdo mental, minimizar o desenvolvimento de complicacdes, promover a funcionalidade
e a qualidade de vida das pessoas em foco nos estudos de caso (APENDICE VI, APENDICE
VII). Para a realizacdo dos estudos de caso foi utilizada a linguagem preconizada pela OE (OE,
2018), aplicando sistemas de taxionomia estandardizados para os diagnosticos de saide mental.

Com a pessoa eleita para estudo de caso em contexto de EC na UCC foi tido em consideracao
o ciclo vital e centrada a atencdo nas respostas da utente a problemas de salde, reais ou
potenciais. A utente revelou no final daquele tempo ter uma perspetiva completamente diferente
da vida, que apesar de ainda ter alguns momentos dificeis sabe reconhecé-los como normais no
processo de luto, tem mais facilidade em ultrapassa-los e identifica aspetos positivos em si e na

sua vida.

Para o desenvolvimento deste estudo de caso em particular foi importante diferenciar estados
fisioldgicos e perturbacbes orgénicas das alteracdes especificas associadas a problemas de
salde mental pois isso era um grande motivo de angustia para a pessoa que apresentava
alteracdo do padrdo gastrointestinal e alteracBes do ritmo cardiaco relacionadas com o seu
estado mental. Identificar estes sinais e sintomas fisicos e ajudar a relaciona-los com o seu
estado mental desconstruindo o receio de ter ainda mais algum novo problema de saude ou

doenca revelou-se um passo importante para a manutencao do seu bem-estar.
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Este foi o primeiro contacto que tive na pratica sob o método de trabalho de gestor de caso no
ambito dos cuidados especializados em ESMP. Anteriormente abordei a minha preferéncia por
este método de trabalho. Neste contexto rapidamente percebi que este seria 0 método mais
adequado pois inclui atividades como: organizacdo, avaliacdo, negociacdo, coordenacdo e
integracdo de servigos e beneficios para o cliente sendo utilizado a gestdo de caso para
coordenar esses cuidados de saude e para assegurar a continuidade de cuidados, integrando as
necessidades dos clientes e equipas, otimizando os resultados existentes. Apos estabelecimento
do diagndstico de enfermagem com base na avaliacdo das necessidades especificas das pessoas,
consciente do impacto na saide mental de maltiplos fatores de stresse e crises situacionais ou
de desenvolvimento dentro do contexto familiar, 0o EEESMP cumpre um papel fundamental na
mobilizacdo dos recursos internos e externos de cada um no sentido da procura dos resultados

esperados e dos ganhos em saude (OE, 2018).
Ainda sobre 0 modelo de gestor de caso a OE (2021) refere que é:

“onde o enfermeiro EESMP se destaca enquanto terapeuta de referéncia (TR) é crucial
para a prestacdo de cuidados de qualidade com ganhos evidentes, quer para a pessoa
com doenca e comunidade onde esta se insere, quer como ganhos efetivos em salde”

(pag. 13).
Em todos os contextos da pratica clinica pude desenvolver a competéncia relacionada com a
identificacdo dos resultados esperados com a implementacdo dos projetos de saude das pessoas,
mobilizando indicadores sensiveis em saude mental. Através de atualizacdes dos planos de
cuidados, de diagnosticos e intervencbes foi possivel documentar a evolucdo das pessoas
destacando o papel do EEESMP ao identificar, descrever e monitorizar os resultados clinicos
individualizados para a pessoa e relacionados com o comportamento para determinar a
efetividade do plano de cuidados e ganhos em saude mental. Neste ambito confesso ter tido
alguma dificuldade por ndo haver uma linha orientadora em cada servico de forma a dar essa
visibilidade aos indicadores sensiveis aos cuidados do EEESMP. Para colmatar essa falha,
concentrei-me nos focos prioritarios respeitando as areas de intervencdo autbnomas e
interdependentes em enfermagem e a medida que ia realizando as intervenc6es especificas ia
reavaliando e assim demonstrava a evolugdo dos utentes, dando visibilidade aos ganhos em

salide mental.

No &mbito do estidgio no HDP foi possivel a prescri¢do dos cuidados de enfermagem a prestar
baseados na evidéncia, de forma a promover e proteger a saide mental, prevenir a perturbacéo
mental, minimizar o desenvolvimento de complicacdes, promover a funcionalidade e a
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qualidade de vida da pessoa sobre a qual estava a realizar 0 meu estudo de caso. Também a
oportunidade de implementar intervengdes identificadas no plano de cuidados de modo a ajudar
a utente a alcancar um estado de saude mental préximo do que deseja e/ou a adaptar e a integrar
em si mesmo a situacdo de salde/doenca vivida, com recurso a mobilizacdo de cuidados

psicoterapéuticos e psicoeducacionais, me permitiu o desenvolvimento desta competéncia.

A concretizacdo do tratamento para recuperar a saide mental, com o objetivo de ajudar a pessoa
a realizar as suas capacidades, atingir um padrdo de funcionamento saudavel e satisfatorio e
contribuir para a sociedade em que se insere aconteceu mediante a participacao ativa da utente
com base na relacéo terapéutica estabelecida ao longo das atividades de grupo, das intervencdes
individuais e das atividades propostas.

Para tal foi tido em consideracdo o ciclo vital e centrada a atencdo nas respostas da utente a
problemas de salde, reais ou potenciais. Foram concebidas estratégias de empoderamento que
permitam a utente desenvolver conhecimentos, capacidades e fatores de protecdo, de forma a
eliminar ou reduzir o risco de perturbacdo mental. Ap6s algumas sessdes individuais, a utente
revelou ter uma perspetiva diferente acerca da sua capacidade de desenvolver estratégias
adaptativas, conseguindo perceber que a sua doenca por vezes afeta as funcdes executivas.
Sentir que contribui para esta mudanca positiva e para a melhoria da sua saude mental foi sem

duvida motivante e recompensador do meu investimento.

No ambito do estagio no internamento de agudos esta competéncia foi desenvolvida através da
oportunidade de implementar intervencgdes identificadas no plano de cuidados de modo a ajudar
a utente a alcancar um estado de saude mental préximo do que deseja e/ou a adaptar e a integrar
em si mesmo a situacdo de salde/doenca vivida, com recurso a mobilizacdo de cuidados
psicoterapéuticos e psicoeducacionais, me permitiu o desenvolvimento desta competéncia
tendo sido importante responsabilizar a utente na participacdo da realizacdo do estudo de caso
(APENDICE VII) Envolver a pessoa na procura da obtencéo de ganhos em satde é percussor
de sentimentos positivos acerca de si mesmo e do papel que tem na sua recuperacdo em parceria
com o EEESMP tendo por principio a recuperagdo e o empoderamento com repercussoes

positivas na qualidade de vida da pessoa (OE, 2021).

Ao longo do processo foi necessario usar instrumentos de avaliagdo aos quais a utente
apresentava alguma reniténcia, contornei a situacdo obtendo a informagao necessaria de uma
maneira menos formal, mas conseguindo dados suficientes para garantir o plano de cuidados o

mais adequado possivel. Ainda assim, além da entrevista de enfermagem, foram aplicados
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instrumentos de avaliacdo tendo sido possivel comprovar objetivamente os ganhos em salde

sensiveis aos cuidados do EEESMP.

Para tal foi tido em consideracdo o ciclo vital e centrada a atencdo nas respostas da utente a
problemas de salde, reais ou potenciais. Foram concebidas estratégias de empoderamento que
permitam a utente desenvolver conhecimentos, capacidades e fatores de protecdo, de forma a
eliminar ou reduzir o risco de perturbacdo mental. Apds algumas sessdes individuais, a Ana
(nome ficticio) ja elaborava alguns planos de futuro no sentido da procura de saude e referiu

que as sessdes tiveram um enorme contributo positivo para a sua motivacéo.

Ainda relacionado com o0 estagio no servico de internamento de agudos, um caso da
transformacdo de um internamento consentido para um internamento compulsivo em
consequéncia do comportamento de rejeicdo da pessoa quanto ao regime terapéutico instituido,

foi também alvo da minha reflexdo.

A rejeicdao foi manifestada através do comportamento de expelir os comprimidos apds
administracdo da medicacdo. Quando providenciados novos comprimidos, apds sensibilizacdo
para a necessidade do cumprimento do plano terapéutico, a pessoa voltou a recusar ao atirar a
medicacdo para o chdo com movimento agressivo e de fuga, o que resultou no uso da contencéo
fisica e contencdo farmacoldgica posteriormente. Esta vivéncia conduziu uma das minhas

reflexoes.

Naquele momento tomei a decisdo de ndo intervir nem na esfera dos profissionais do servigo
nem na decisdo que ja tinha sido tomada perante aquela situacdo. Varias questfes surgiram:
Seré que teria havido possibilidade de negociacao perante mediacdo? Sera que resultaria numa
agressdo fisica aos profissionais de salde pondo em causa a sua seguranca? Seria 0
internamento compulsivo imperativo por risco de causar danos a terceiros ou a si mesmo? Com
todos os principios deve ser assegurada a Lei de Saude Mental, na medida em que a pessoa tem
o direito de “decidir receber ou recusar as intervengdes diagndsticas e terapéuticas propostas,
salvo quando for caso de internamento compulsivo ou em situagdes de urgéncia em que a nao
intervengao criaria riscos comprovados para o proprio ou para terceiros” (Lei n.° 36/1998 de 24
de julho, p. 3544)". Prestar cuidados a doentes em fase aguda da doenca mental pode implicar
tomar medidas que afetem a sua liberdade e autonomia, comprometendo a capacitagcdo do
doente (Correia, 2018; Rimondini et al., 2019). Correia, Martins & Pinho (2020) consideram
que estas decisbes podem afetar a eficacia da intervencdo terapéutica. Correia (2018) e
Rimondini et al. (2019) advertem para a necessidade de conseguir um equilibrio entre proteger
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do risco e promover a autonomia facilitando o estabelecimento de uma conex&o numa relagao
terapéutica de confianga permitindo aos profissionais de salde uma nogdo mais real do estado

emocional e cognitivo do doente diminuindo a subjetividade da avalia¢éo do risco.

Futuramente perante uma situagéo similar, farei diferente pois tinha avaliado que da parte da
pessoa internada haveria ainda uma hipotese de tentar uma abordagem mais positiva através da
mediacdo, da comunicacao assertiva e da negociacao, por exemplo. Ainda assim, compreendi
e integrei a decisdo da equipa especializada presente, pois a sua avaliacdo era apoiada em dados
mais abrangentes que 0s meus e considero importante manter naquele contexto a congruéncia
na atuacgéo de todos. Esta reflexdo levou-me a concluir que, conforme Correia, Martins & Pinho
(2020), medidas compulsivas, apesar de representarem uma estratégia de gestdo de risco,
também representam, em si, um risco para a seguranca do doente pois podem exercer um papel
iatrogénico pela possibilidade de comprometer a futura adeséo ao tratamento por parte da
pessoa.

Quanto a gestdo do regime medicamentoso, faco uma reflexdo que se prende com o uso de
medicacdo em SOS para a insonia ou a ansiedade. Considero que num ambiente 6timo e com o
racio desejavel de EEESMP o recurso a esta medicacdo poderia ser reduzido. No entanto tal
ndo se verifica e como ndo ha ndmero de profissionais suficiente para colmatar estas
necessidades, facilmente se recorre a medicacdo. Como exemplo, aconteceu num dia uma
utente, que estava a iniciar um quadro de exacerbacdo da ansiedade, abordou a equipa referindo
que precisava novamente do “comprimido de ontem porque me estou a sentir muito nervosa”.
Perante isto questionei se estaria disposta a que explorassemos um pouco mais 0 que sentia o
gue ela aceitou. Durante aquela interacdao foi possivel instruir e treinar algumas técnicas de
relaxamento, clarificar pensamentos e promover a autoestima. Esse momento pode acontecer
pois eu era um elemento supranumerario, de outra forma nao seria possivel e aquela gestdo no

aqui-e-agora foi importante para aquela pessoa.
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34. PRESTA CUIDADOS PSICOTERAPEUTICOS, SOCIO TERAPEUTICOS,
PSICOSSOCIAIS, E PSICOEDUCACIONAIS, A PESSOA AO LONGO DO CICLO DE
VIDA, MOBILIZANDO O CONTEXTO E DINAMICA INDIVIDUAL, FAMILIAR DE
GRUPO OU COMUNITARIO, DE FORMA A MANTER, MELHORAR E RECUPERAR A
SAUDE.

A evolucdo da aquisicdo das competéncias anteriores culmina no desenvolvimento desta Gltima
competéncia do EEESMP pois sem elas ndo seria possivel realizar a prestacdo de cuidados

especializados.

Com o avancar das semanas de pratica clinica nos diferentes contextos, o conjunto das
aprendizagens acumuladas, das vivéncias experienciadas, das reflexfes, das pesquisas, das
observacdes das enfermeiras supervisoras, das suas partilhas e do meu desenvolvimento pessoal
e profissional, contribuiu para a minha capacidade de prestar cuidados psicoterapéuticos, sécio
terapéuticos, psicossociais, e psicoeducacionais, a pessoa ao longo do ciclo de vida,
mobilizando o contexto e dinamica individual, familiar de grupo ou comunitario, de forma a

manter, melhorar e recuperar a saude.

Em cada contexto foi importante a boa integracdo na equipa multidisciplinar através da
contribuicdo e participacdo nas atividades preexistentes e nas reunides, bem como, conhecer 0s
recursos na area de SMP e social para os poder utilizar como instrumento facilitador de
resolucdo de problemas dos utentes. As reflexdes acerca da pratica de enfermagem
especializada em Salde Mental através de discussdes de situacdes da pratica clinica com as
enfermeiras orientadoras também foram condutoras dessa integracdo. No HDP e no

internamento esta participacdo conduziu ao desenvolvimento da intervencdo na equipa.

A utilizacdo da metodologia de estudo de caso foi percussora do desenvolvimento desta
competéncia, foi possivel através da oportunidade de implementar intervencées identificadas
no plano de cuidados de modo a ajudar as utentes a alcancar um estado de sade mental préximo
do que desejavam e/ou a adaptar e a integrarem em si mesmas a situagdo de salde/doenca
vivida, com recurso a mobilizacdo de cuidados psicoterapéuticos, socio terapéuticos,
psicossociais e psicoeducacionais. A concretizacdo do tratamento para recuperar a saude
mental, a reabilitacdo psicossocial, a educagdo e o treino em satude mental com o objetivo de
ajudar a pessoa a realizar as suas capacidades, atingir um padrdo de funcionamento saudavel e

satisfatorio e contribuir para a sociedade em que se insere aconteceu mediante a participacao
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ativa das utentes com base na relacdo terapéutica desenvolvida ao longo das consultas e das
atividades propostas (APENDICE VI, APENDICE VII).

Em contexto de estagio em HDP, de acordo com as necessidades dos utentes reveladas através
das avaliacGes do foco ansiedade, desenvolvi um trabalho sobre o autocontrolo da ansiedade,
onde, em grupo, foram abordados varios aspetos como: o que é a ansiedade, quais os fatores
protetores e os fatores desencadeadores e sobre estratégias de autocontrolo da ansiedade
(APENDICE X). Promover o autocontrolo da ansiedade nestes utentes torna-se fundamental na
medida em que a ansiedade estd negativamente relacionada com a motivacdo no trabalho
prejudicando a adaptacdo e desempenho nas tarefas (Alhakami & Baker, 2018), sendo a
reinsercdo das pessoas nas familias e no trabalho um dos objetivos do Hospital de Dia de
Psiquiatria. O feedback do grupo foi muito positivo e a participacdo, interesse e os contributos

para reflexdo foram reveladores do sucesso.

Durante a intervencdo acerca da ansiedade varios utentes expressaram que parte da sua
ansiedade estava relacionada com as emogdes. Assim, desenvolvi uma intervencédo de grupo
para sensibilizar para a importancia da inteligéncia emocional (APENDICE XI) com o objetivo
de refletir sobre emocBes, pensamentos e crencas, desenvolver competéncias no
reconhecimento das emocdes, refletir sobre a diferenca entre factos/acontecimentos e a viséo
que se tem sobre eles. Esta oportunidade foi uma mais-valia no meu desenvolvimento pois
permitiu-me aprofundar este tema. As emogdes originam as construcfes de significados das
experiéncias, adicionam qualidades e promovem a sobrevivéncia e o bem-estar, informando
gue algo importante esta a acontecer. No entanto, as emocGes provenientes dos processos
automaticos promovem, portanto, a primeira avaliacdo dos eventos. Depois de sentirmos uma
emocdo, podemos avaliar se devemos segui-la ou transforma-la, realizando uma sintese entre
0s processos automaticos e reflexivos. Reestruturar esquemas emocionais apresentados pelos
utentes possibilita a formacdo de um novo sentido do Self e do sistema de significados pessoais
(Mendes, 2015).

Apods reflexdo com a enfermeira orientadora, optei por fazer uma sessdo baseada nas
experiéncias dos utentes promovendo uma discussao e reflexdo conjunta de forma a sensibilizar
para a existéncia sentimentos, perspetivas e percecdes diferentes para um mesmo
acontecimento. Senti, que apesar de lhes ser dificil refletir sobre os sentimentos e emocdes,

manifestada por alguma reniténcia inicial, quando o fazem sentem que se estéo a construir e a
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desenvolver conforme verbalizaram no final da sessdo. Reconheceram ser uma desconstrucao

que impulsiona para uma evolucdo futura.

A estimulacdo cognitiva foi tema de uma das sessfes psicoterapéuticas de grupo justificada
pelos motivos de internamento em HDP que compreendiam algum risco ou comprometimento
de cognigdo (APENDICE XII). Os objetivos da sess&o eram promover a melhoria das funcdes
executivas, promover o uso do léxico mais alargado e menos utilizado, promover a interacao
social, promover a criatividade como estratégia de resolucdo de problemas, promover a
comunicacdo verbal e ndo verbal. Foi necessario recorrer a criatividade, utilizando abordagens
mais ludicas de forma a manter a adesdo e a conseguir atingir os objetivos propostos para a
sessdo que facilitassem respostas adaptativas permitindo aos utentes continuar no caminho da

recuperacdo da sua saude mental.

Desenvolvi um conjunto de competéncias relacionadas com intervencdes psicoterapéuticas,
sOcio terapéuticas, psicossociais, e psicoeducacionais. Uma das intervencdes psicoeducacionais
esteve relacionada com o autocontrolo da ansiedade (APENDICE X) através do trabalho
desenvolvido sobre o autocontrolo da ansiedade, onde, em grupo, foram abordados varios
aspetos como: 0 que é a ansiedade, quais os fatores protetores e os fatores desencadeadores e
também sobre estratégias de autocontrolo da ansiedade. Numa das sessdes optei por pedir aos
utentes que assistiram a primeira sessdo partilharem os conhecimentos adquiridos nessa altura
com os participantes que néo tinham estado presentes. Esta foi bem sucedida, os utentes foram
verdadeiros professores uns dos outros, demonstrando elevados niveis de empatia e estratégias
de resolucdo de problemas 0 que me trouxe uma sensacao de realizacdo muito positiva. Ainda
sob o tema da ansiedade ainda foi possivel treinar o autocontrolo da ansiedade através de uma

sessao de relaxamento muscular.

Townsend (2011) refere que o relaxamento profundo pode contrariar as manifestacdes
fisioldgicas e comportamentais do stress, tendo o enfermeiro o papel de se basear 0 processo
de enfermagem para prestar cuidados adequados no sentido do controlo da ansiedade de forma
a gque os utentes possam atingir o seu potencial de bem-estar o que inclui instruir sobre técnicas
de alcance do relaxamento. Os objetivos da sessdo eram promover o relaxamento e o0 bem-estar,
ensinar e instruir técnica de relaxamento, diminuir a ansiedade, a sensacdo de angustia e a
tensdo muscular, promover a aquisicao de estratégias de autocontrolo da ansiedade, treinar o
autocontrolo da ansiedade e melhorar a saude mental. Apés a sessdo verificou-se um reflexo

positivo nos parametros monitorizaveis com a evidente descida dos valores da tenséo arterial e
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da frequéncia cardiaca. Os utentes participaram ativamente e com interesse na sessdo tendo
feito uma apreciacgdo positiva acerca da sessdo referindo que conseguiram sentir o relaxamento.
Alguns referiram periodos de dificuldade em se concentrar e em ouvir, tendo adotado
estratégias alternativas de forma a superar esses obstaculos sentidos durante a sesséo e ainda
assim ter reduzido a ansiedade através da adequacdo do seu comportamento e mantendo o foco

na sua autonomia no autocontrolo da ansiedade.

Ainda no que concerne a psicoeducacdo foram realizadas duas sessdes de grupo de
sensibilizacdo para a importancia da adesdo a regime terapéutico (APENDICE IX) pois em
contexto de internamento de agudos o foco “Comportamento de Adesao” estava avaliado como

“baixo” na maioria dos utentes internados.

O Padrdo Documental de ESMP do Colégio de Especialidade de ESMP (OE, 2019) refere que
a pratica clinica especifica do EEESMP “permite estabelecer relacdes de confianca e parceria
com o cliente, assim como aumentar o insight sobre os problemas e a capacidade de encontrar
novas vias de resolucdo” (OE, p.7) e que as intervengdes do enfermeiro visam contribuir para
problemas especificos relacionados com a salde ou doenca mental nomeadamente, a adesao a
terapéutica, no sentido de promover a qualidade de vida, a recuperacéo e de evitar agravamento

da doenca e a desinsercédo social ndo s6 da pessoa doente mas também da familia.

Esta oportunidade foi uma mais-valia no meu desenvolvimento pois permitiu-me aprofundar
estratégias de abordagem deste tema. Segundo van Koningsbruggen, Harris, Smits, Schiiz,
Scholz, & Cooke (2016) a autoafirmacdo pode promover intencdes e comportamentos

saudaveis ap0s a exposicao a mensagens de saude.

Técnicas de auto-afirmacdo podem ser usadas para aumentar a eficacia dos esforcos de
comunicacdo em salde aumentando assim o0 seu impacto e a aceitacdo (Fox, Harris, Jessop,
2017). Assim, optei por fazer uma sessao baseada nas experiéncias que os utentes partilharam
e promover a discussdo e reflexdo conjunta de forma a sensibilizar para a existéncia de
perspetivas e estatégias diferentes quanto ao comportamento de adesdo. Os objetivos das
sessOes eram promover a interacdo e interajuda entre os participantes, promover a adesdo
terapéutica e a auto-responsabilizacdo, motivar a disposicdo para aprender através do
esclarecimento de davidas e motivar para a procura da estabilidade e de afirmacao pessoal de
cada um no cumprimento do regime terapéutico. A interacdo entre os participantes do grupo foi
muito positiva. No final das sessdes os utentes ficaram orgulhosos por ter tentado e conseguido

manter a sua estabilidade, conseguiram fazer o paralelismo da atividade com a vida real
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referindo ser importante conseguirem ajustar-se as dificuldades que possam aparecer. Os
participantes referiram sentir-se bem aquando do reforgo positivo quanto a capacidade de terem

conseguido manter a posicdo de estabilidade e de serem resilientes.

Em relacdo a gestdo da terapéutica tive oportunidade de esclarecer e ensinar a familia de uma
utente que teve alta clinica abruptamente, acerca dos efeitos desejados e dos potenciais efeitos
adversos das op¢0es terapéuticas propostas. Fui sensivel aos comportamentos e & comunicagao
ndo verbal e percebi que o familiar estava muito inseguro quanto a medicacéo a instituir no

domicilio.

Juntos, cridamos uma estratégia facilitadora para que ndo houvessem enganos e disponibilizei o
contacto da instituicdo para o caso de ter alguma davida posteriormente. A doenca mental traz
repercussdes ndo so para a pessoa doente, mas também para a familia. Importa que o EEESMP
enfoque a sua atuacdo também na familia de forma a capacitar os seus elementos a dar 0 apoio

especifico necessario ao seu familiar doente (OE, 2018, 2021).

A estimulagdo cognitiva foi também objetivo de uma das sessdes que trabalhei em contexto de
terapia de grupo (APENDICE XII) foi necessario recorrer & criatividade também pois varios
objetivos concorriam na mesma Sessdo para conseguir atingir os objetivos propostos que
facilitassem respostas adaptativas permitindo assim aos utentes recuperar a sua satde mental..
Segundo Sousa, Aradjo e Silva in Sequeira e Sampaio (2020) a cogni¢do pode ser dividida em

varias funces entre elas a memodria.

Nesta atividade a memdria foi estimulada através da contagem, divisdo e distribuicdo dos
diferentes materiais. Nenhum dos envolvidos apresentava um comprometimento agudo da
cognicdo, mas referiam queixas subjetivas de memdria que podiam estar associadas a um estado
emocional mais débil, como em casos de pessoas com sintomatologia depressiva e ansiosa.
Dado que o estado emocional contribui para essas queixas, uma intervencdo especializada
poderéa ter fortes e importantes implicacdes na salde mental e cognitiva conforme referem
Sousa, Pereira e Costa (2017).

Para a sessdo foram estabelecidos 0s seguintes objetivos: promover a interacéo social entre 0s
participantes, realizar estimulacdo cognitiva, promover a motricidade fina, executar intervencéo
de promocdo da autoestima, incentivar a expressao de sentimentos e emocdes positivas sobre

si mesmo em grupo.
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Mais uma vez o contexto da prestacdo de cuidados especializados de salide mental e psiquiatrica
se reveste de uma singularidade como ainda ndo assisti noutro contexto. Diariamente haviam
novos dados de avaliagdo e novas necessidades surgiam. Isto é, a constante avaliacdo e
adaptacdo das intervencdes as necessidades dos utentes foi um desafio que considero ter estado
a altura e que me motivou para ser melhor ndo sé enquanto enfermeira mas também enquanto

pessoa e principalmente enquanto futura EEESMP.
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4. PROJETO DE MELHORIA CONTINUA DA QUALIDADE DOS CUIDADOS
DE ENFERMAGEM

Este capitulo é dedicado ao desenvolvimento do PMCQCE — Promoc¢édo de saude mental

positiva na equipa de enfermeiros de cuidados agudos diferenciados.

A Ordem dos Enfermeiros (OE, 2018), no regulamento n.° 515 refere que o EEESMP deve ter
em conta o avango do conhecimento e das novas descobertas da investigacéo e integra-los na
sua pratica “desenvolvendo uma pratica baseada na evidéncia, orientada para os resultados
sensiveis aos cuidados de enfermagem, participando também em projetos de investigacdo que
visem aumentar o conhecimento e desenvolvimento de competéncias dentro da sua

especializacdo” (p. 214127).

De acordo com os enunciados dos padroes de qualidade em ESMP — a promocdo da salde; a
prevencdo de complicacbes; o bem-estar e 0 autocuidado; e a organizacdo dos cuidados de
enfermagem (Ordem dos Enfermeiros, 2015 d) — € notavel a importancia da atuacdo do
EEESMP através da dinamizagdo de um projeto que proporcione a promocao da satde mental

no local de trabalho.

4.1 METODOLOGIA - CICLO DEMING PDCA

O Ciclo de Deming, também conhecido como PDCA (Plan-Do-Check-Act) ou Ciclo de
Melhoria Continua, é uma metodologia de gestdo de qualidade amplamente aplicada para
melhorar processos e servi¢os. O desenvolvimento de projetos sob esta metodologia permite
aos enfermeiros uma abordagem sistematica baseada em dados contribuindo para a melhoria
da qualidade dos cuidados. Pedro Salvada adaptou o ciclo das quatro fases para oito fases de
forma a responder as necessidades especificas dos projetos de enfermagem (OE, 2013).

4.1.1. ldentificar e descrever o problema

O problema foi identificado num hospital da regido centro de Portugal, mais precisamente num
servico de internamento de Medicina Interna onde trabalham 25 enfermeiros que experienciam
com frequéncia momentos de insatisfacdo, falta de energia, desdnimo e desalento, decorrentes

das condic¢oes de trabalho exigentes do quotidiano.

Com frequéncia os enfermeiros manifestam-se cansados, desmotivados, com baixa toleréncia
nas relagdes interpessoais, vivenciando momentos de tensdo e de comunicacao desfavoravel ao

bom ambiente de trabalho, provocando momentos de frustragcéo, ansiedade e stresse.
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Apesar da tendéncia para aceitar o contributo positivo de cada um e de ser uma equipa jovem,
as alteragOes constantes dos elementos da equipa bem como da coordenacdo desencadeiam
desequilibrios e alguma instabilidade conforme verbalizado pelos enfermeiros. Numa troca de
impressdes com a equipa e com enfermeira responsavel pelo servico revelou-se importante a

promocao da SM+ reconhecendo a necessidade de otimizacao na equipa de enfermagem.

Promover a SM+ traz ganhos aos enfermeiros na medida em que promove 0 seu bem-estar,
protege-o0s quanto ao burnout, melhora a autoficacia e a competémncia profissional (Teixieira,
Coelho, Sequeira, Lluch i Canut & Ferré-Gau, 2019). Consequentemente traz uma melhoria
dos cuidados prestados as pessoas, ficando também a instituicdo beneficiada pela melhor
capacidade dos enfermeiros para prestar cuidados de qualidade no ambito dos cuidados agudos

diferenciados.

Portanto, este PMCQCE assenta na promoc¢do da SM+ dos enfermeiros de cuidados agudos

diferenciados, com o objetivo de a melhorar.

Reconhecendo o valor e a influéncia na qualidade das relacGes interpessoais, opta-se por este
tema pela pertinéncia da promocao da SM nos enfermeiros, mais ainda a SM+ dado que otimiza
0 seu potencial através de ganhos em dimens@es como a satisfacdo pessoal, a atitude pro-social,
0 autocontrolo, a autonomia, a resolucdo de problemas e a autossatisfacdo e a habilidade de
relagdo interpessoal de acordo com o enunciado no Modelo Multifactorial de Saide Mental
Positiva de Teresa Lluch (MM-SM+) (Lluch-Canut, 2002).

O presente PMCQCE inclui-se no engquadramento conceptual pois relaciona e visa uma
melhoria na salde, na pessoa, no ambiente e nos cuidados de enfermagem integrando os
enunciados descritivos de enfermagem na medida em que tem como finalidade a satisfacdo do
cliente, a promocdo da saude, a prevencao de complicacdes, 0 bem-estar e o autocuidado, a
readaptacdo funcional e a organizacdo dos cuidados de enfermagem, conforme a OE no
Regulamento dos Padrdes de Qualidade dos Cuidados Especializados em Enfermagem
(Regulamento 356, 2015).

Aborda focos da taxonomia da Classificagcdo Internacional para a Pratica de Enfermagem
(CIPE) como autocontrolo, autonomia, papel profissional, papel de grupo e adaptacdo. No
Padréo de Documentacgdo de Enfermagem de Saide Mental e Psiquiatrica também constam os
focos autoconceito e autocontrolo (OE, 2019). A CIPE define Autocontrolo “voligdo:
disposicdes tomadas para cuidar do necessario para a sua propria manutencéo; para se conservar

ativo; lidar com as suas necessidades bésicas e intimas e as atividades de vida” (2019, p. 12);
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Autonomia: “direito do cliente: status de auto governagdo e auto-orientacdo” (2019, p. 13);
Papel profissional: “papel processual: interagir de acordo com as responsabilidades dos deveres
profissionais; comportamentos esperados em conformidade com os requisitos profissionais;
interiorizar a expectativa mantida pelos empregados e empregadores, colegas, organizacdes e
sociedade relativamente ao comportamento apropriado ou inapropriado do papel profissional”
(2019, s. 94); Papel de grupo: “papel de entidade: membros de um grupo que interagem de
acordo com um conjunto de expectativas; regras e normas de comportamento esperadas por

terceiros” (2019, p. 93); Adaptacdo: “coping: gerir novas situaces” (2019, p. 2).

Revela-se no ambito da atuagdo do EESMP pois ndo s6 “Coordena, implementa ¢ desenvolve
projetos de promocdo e protecdo da salide mental e prevencdo da perturbacdo mental na
comunidade e grupos” como também “Implementa programas de promoc¢ao da satide mental
em locais de trabalho” de acordo com o Regulamento n.° 515/2018 (OE, p. 21428). Enquadra-
se também no core de Focos do Resumo Minimo de Dados da area de ESMP mais
especificamente atraveés dos focos autoconceito (ideias sobre si mesmo que podem ser
melhoradas), autocontrolo (disposicdo para cuidar da sua manutencdo e bem-estar) e
comportamento interativo (agir com os outros) (OE, 2019). Por outro lado contribui para o
Core de Indicadores Sensiveis aos Cuidados Especializados de ESMP com o indicador de
estrutura “Taxa de atividades formativas que vao ao encontro das necessidades identificadas
pelos EEESMP face ao total das atividades incluidas no plano anual de formacgdo da
unidade/servi¢co” segundo a OE (2023).

4.1.2. Perceber o problema

No sentido de fazer uma revisdo da bibliografia relacionada com o tema deste PMCQCE para
conhecer as causas mais comuns e quais as intervencdes com evidéncia cientifica de sucesso,
foi realizada uma pesquisa de janeiro a marco de 2021, em vérias plataformas de bases de dados
como a B-On, EBSCO, Repositorio Cientifico de Acesso Aberto de Portugal. Para além dos
trabalhos de investigacdo obtidos na pesquisa também surgiu a necessidade de recorrer a
documentos legislativos, principalmente aos respeitantes ao regulamento das competéncias dos
EEESMP.

Em Portugal ha ainda um caminho a percorrer no sentido da consciéncia de que, tal como a

fisica, também a salde mental deve ser protegida.
A OMS (2001, 2014) destaca a importancia de cada pais ter uma forca de trabalho de saude

competente, motivada considerando os enfermeiros essenciais para esses esforgos. Quanto a
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promocao da Saude Mental (SM), refere que “engloba frequentemente a satide mental positiva,
considerando-a como um recurso e um valor por si sé (...). A saide mental positiva serve como

um elemento protetor convincente contra a doenca mental. (OMS, 2001. p. 16).”

Laschinger, Borgogni, Consiglio e Read (2015) referem que proporcionar ambientes de
trabalho saudaveis e positivos, que por sua vez promovam a autoconfianca ao desenvolver
relagdes positivas e honestas, ajudam a reforgar os recursos intrapessoais dos enfermeiros e a

fomentar um sentido de comunidade, justica e respeito.

De acordo com Ili¢, Arandjelovi¢l, Jovanovi¢l e Nesi¢ (2016) os enfermeiros revelam atribuir
grande significado e compromisso com o trabalho. A devog&o a profisséo e as condi¢Ges em
que os enfermeiros trabalham estando expostos a uma variedade de fatores de tenséo, podem
diminuir o bem-estar, desencadear stresse e ansiedade e consequentemente, menores niveis de
salde mental. Gomes (2014) refere que enfermeiros com menor satisfacéo e realizacdo pessoal
e profissional experienciam maior stresse e que esse stresse estd associado a uma menor
sensacdo de bem-estar pessoal e profissional relativamente ao trabalho, principalmente no lidar

com os clientes, nas relagdes profissionais e na carreira e remuneracao.

De acordo com os Padrdes de Qualidade dos Cuidados Especializados em Enfermagem de
Saude Mental (OE, 2015), a realizacdo da promocdo de SM+ nos enfermeiros propicia a um
desenvolvimento de competéncias tais como “sentir-Se seguro, a autonomia, a adaptabilidade,
a capacidade em lidar com stressores, criar € manter relacfes intimas sustentaveis, a
autoconsciéncia, a autoestima, a preocupacdo com 0s outros, a autoconfianca, as competéncias

sociais, a responsabilidade social e a tolerancia” (Regulamento n.° 356/2015, 2015, p. 17036).

De forma a perceber o problema importa abordar alguns os conceitos e no¢des de saide mental,

salde mental dos enfermeiros, salide mental positiva e programa de satde mental positiva.

Ao longo do tempo o conceito de satde mental tem vindo a ser abordado de diversas formas.
A OMS refere-se a definicdo de SM como “um estado de bem-estar no qual a pessoa concretiza
0 seu proprio potencial, consegue lidar com os usuais eventos de vida stressantes, consegue
trabalhar de forma produtiva e frutifera, e esta apta a dar contributos a sua comunidade” (OMS,
2014, citado por Teixeira, Sequeira & Luch-Canut , 2020, p. 214). Segundo Sequeira e Sampaio
(2020) “A OMS destaca a existéncia de uma dimenséo positiva no conceito de salde mental,

dimensdo essa gque se encontra contida na sua defini¢ao de “saude”” (p. 3).
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Quanto a saude mental dos enfermeiros, estudos mostram que os enfermeiros tém menor
salde mental que a populacdo em geral e existe evidéncia das diferencgas na condi¢do de satde
mental dos enfermeiros nos diferentes contextos de trabalho em saude (Carvalho, Querido,
Tomas, Gomes & Cordeiro, 2019). As exigéncias do trabalho combinadas com recursos
insuficientes para o enfrentamento das mesmas influenciam a satde mental e o desempenho do

enfermeiro (Vieira, Nogueira & Terra, 2017).

Carvalho e colaboradores (2019) concluiram através de um estudo a salde mental dos
enfermeiros, realizado na regido centro de Portugal, que os enfermeiros que trabalham nos
servicos de psiquiatria evidenciaram em média melhor salde mental (74,28%)
comparativamente aos enfermeiros dos restantes servigos de cuidados diferenciados e
indiferenciados (62,97%).

Num estudo que avaliou a SM+ em profissionais de saide de um hospital psiquiatrico em
Singapura, os enfermeiros destacaram-se em estratégias de coping gerais e também no que diz
respeito ao desenvolvimento pessoal e autonomia, o que justificaram com “a autonomia e
competéncias exigidas na sua profissdo, que muitas vezes € considerada fisica e

emocionalmente exigente” (Picco et.al, 2017, p. 11).

Os enfermeiros de cuidados agudos diferenciados lidam diariamente com o agravamento da
salde e sofrimento das pessoas, 0 que pode levar ao desgaste psicolégico. Esse agravamento

pode ter origem numa alteracdo de uma condigdo crénica subjacente ou numa alteracéo de novo.

Carvalho e colaboradores (2019) admitem a necessidade de desenvolvimento de programas de
promocdo de SM no contexto ocupacional e de capacitar os enfermeiros com estratégias para o
autocontrole da ansiedade e promocdo do bem-estar psicoldgico principalmente aos
enfermeiros de cuidados diferenciados agudos nédo psiquiatricos.

O conceito de Saude Mental Positiva tem sido referido desde ha véarios anos. Termos como
bem-estar, qualidade de vida e resiliéncia tém sido aprofundados por novas vertentes da
psicologia centrada nos pontos fortes e virtudes das pessoas. A SM+ “¢€ o conceito que serve
para denominar esse algo mais que a auséncia de doenga: um espaco dedicado especialmente a
promocdo da saude mental (...) como uma perspetiva de fortalecimento e desenvolvimento do
ser humano.” (Lluch-Canut & Sequeira, 2020, p. 61). Considera-se a SM+ “um patamar acima
da satde mental e da resiliéncia, pois o objetivo principal é elevar uma dimenséo intrinseca da
pessoa para um estado 6timo, ndo estando a pessoa necessariamente doente” (Teixeira, Sequeira

& Lluch-Canut, 2020, p. 240).
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Alves, Ribeiro e Sequeira (2019) mencionam a Saude Mental Positiva como um estado
dindmico, que engloba comportamentos, pensamentos, sentimentos e emogdes positivas e
negativas. “Ou seja, deve-se promover e potenciar estados e pensamentos positivos e/ou de
bem-estar (felicidade, alegria, satisfacdo) mas também tem de se dar espaco a mente para que

expresse a sua complexidade” (Alves, Ribeiro ¢ Sequeira, 2019, p. 70).

O Programa de Saude Mental Positiva assente no Modelo de Saide Mental Positiva de
Jahoda uma psicologa social que visou uma lista de caracteristicas da saude mental ideal (1958),
a P Teresa Professora Lluch-Canut, teorizou e desenvolveu em 1999, o Modelo Multifactorial

de Saude Mental Positiva (MM-SM+). O modelo tedrico descreve seis fatores:

- Satisfacdo Pessoal (F1): Refere-se a satisfacdo consigo mesmo (auto-conceito/auto-estima),

com a vida pessoal e com as perspetivas futuras;

- Atitude Prd-social (F2): Inclui a sensibilidade da pessoa ao seu ambiente social, a atitude e o

desejo de ajudar a apoiar 0s outros e a aceitacdo dos outros e fatos sociais diferenciais;

- Autocontrolo (F3): Contempla a capacidade da pessoa de lidar com situacdes de stresse e

conflito, equilibrio emocional e tolerancia a frustracao, ansiedade e stresse;

- Autonomia (F4): Inclui a capacidade da pessoa de tomar as suas proprias decisdes aplicando
0S seus proprios critérios, autorregulando seu préprio comportamento e mantendo um bom nivel

de seguranca pessoal;

- Resolucdo de problemas e Autoatualizagdo (F5): Refere-se a capacidade da pessoa de tomar
decisdes e resolver os problemas que a vida acarreta, bem como a capacidade de se adaptar as

mudancas, desenvolvendo uma atitude flexivel e de crescimento pessoal continuo;

-Capacidade de Relacionamento Interpessoal (F6): Inclui a capacidade da pessoa em comunicar
e estabelecer relagdes interpessoais harmoniosas com o seu ambiente e a capacidade de

comunicar sentimentos e dar e receber afeto.

Para cada um destes fatores a autora identifica trés a quatro conceitos que os definem para que

neles se foque a promogéo da SM+.

O Programa de Saude Mental Positiva de Teixeira, Sequeira e Lluch-Canut (2020) menciona o
interesse em promover a positividade de forma a elevar o equilibrio. O Programa de SM+ é de
teor pratico com a ambicéo de servir de guia na promog¢édo da SM+ em adultos nos mais variados

contextos. O programa visa trabalhar pessoas sem diagndstico de doenca mental que possam
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sentir desequilibrio nalgum dos fatores e que futuramente lhes confira alguma vulnerabilidade,
correspondendo assim, ao mote da SM+: otimizar. O Programa de SM+ inclui sessdes
destinadas ao desenvolvimento dos seis fatores com intervencdes definidas para cada um deles
de forma a manter, promover, reforcar e implementar com o objetivo de potenciar o(s) fator(es)

de entre os seis mencionados.

Na figura 1 representa-se o esquema do programa de promogédo de SM+ para adultos (Mentis

Plus+) conforme manual de apoio de Teixeira, Sequeira e Lluch (2020, p. 27).

Sessdo Inicial

(Grupal ou Individual)

Adgquirir conceitos basicos de Satide Mental Positiva
Avaliar a Saude Mental Positiva
Avaliar a Literacia em Saide Mental

4{ bel o primeiro contacto com os participantes

Definir quais os fatores a intervir (F1 a F6)

Assinar consentimento informado } 12 Sessdo

Implementar questionério sociodemografico (Individual)

1
F2- Atitude Pré- F3- Autocontrolo
Social

F6- Habilidades de
Relagdo
Interpessoal

F4- Autonomia

| o
o
Sessdo F2- A Sessdo F3- A Sessdo F4- A Sessdo F6-A [
£
Sessdo F2- B Sessdo F3- B Sessdo F4- B Sessdo F6- B o
(Y]
Sessdo F2-C Sessdo F3- C Sessdo F4- C Sessdo F6-C ]
— : . , &
DRI ' : :
~ Avaliar a SM+
I Sessdo Final (Individual) | + Avaliar o feedback sobre o
* programa de SM+
I * Encerrar o programa de SM+
3-6 meses
I Follow Up (individual) I‘[ Avaliar a SM+

Figura 1: Esquema do Programa de Promocao de Salide Mental Positiva para adultos (Mentis Plus+) in
Mentis Plus + Manual de Apoio (Teixeira, Sequeira e Lluch, 2020, p. 27).

4.1.3 Objetivos Iniciais

Este PMCQCE tem como objetivo principal a promocdo e consequente melhoria da SM+ dos
enfermeiros de cuidados agudos através da adaptagdo do Programa de Saude Mental Positiva
de Teixeira, Sequeira e Lluch-Canut (2020), baseado no Modelo Multifactorial de Saude
Mental Positiva de Teresa Lluch (MM-SM+).

Tem os seguintes objetivos especificos:

e Auvaliar a SM+ dos enfermeiros de cuidados agudos diferenciados (servigo de

medicina);
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e Analisar os niveis da SM+ por fatores de acordo com 0 MM-SM+, que s&o prioritarios
de intervencao;
e Melhorar a saude mental positiva dos enfermeiros do servico de medicina.

e Implementar o programa de saude mental positiva de Teixeira, Sequeira e Lluch (2020),
baseado no Modelo Multifactorial de Saude Mental Positiva de Teresa Lluch (MM-

SM+), adaptando ao contexto.
e Auvaliar a SM+ antes e ap0s intervencdo em dois fatores prioritarios da MM-SM+.

4.1.4 Perceber as causas
Caracterizou-se a equipa de enfermeiros através de um questionario sociodemografico e de um

questionario de satde. Responderam 20 enfermeiros.

e Questionario Sociodemogréfico: Este questionario foi desenvolvido com o objetivo de

fazer uma caracterizacdo sociodemogréfica dos enfermeiros, através da recolha de
dados pessoais, como a idade, 0 sexo, a situacdo conjugal, habilitacbes literarias, tipo
de contrato de trabalho com a Instituicao.

e Questionario de saude: Este questionario foi desenvolvido com o objetivo de fazer uma

caracterizacdo da saude através da recolha de dados de salde (problema de saude
mental, acompanhamento psicoldgico ou psiquiatrico; medicacdo de problema de salde
mental e para dormir e se tem familiares com doenca mental) e de comportamentos de
salde (préatica de desporto; alimentagédo; e sono).

e Questionario de Saude Mental Positiva (QSM+) .(ANEXO I111) de Lluch-Canut (2003)

validado para a populacdo portuguesa por Sequeira et al. (2014). E um instrumento

composto por 39 itens. As pontuacfes da escala vao de 39 (pontuacdo minima) a 156
(pontuacdo maxima). Quanto maior a pontuacéo obtida, maior o nivel SM+. Categoriza
diferentes niveis de salde mental positiva como baixo ou languishing (resultados de 39
a 78), intermediario (resultados de 79 a 117) e alto ou flourishing (resultados de 118 a
156). O QSM+, avalia seis fatores: Satisfacdo Pessoal (F1) (itens 4, 6, 7, 12, 14, 31, 38
e 39); Atitude Pro-social (F2) (itens 1, 3, 23, 25 e 37); Autocontrolo (F3) (itens 2, 5, 21,
22 e 26); Autonomia (F4) (itens 10, 13, 19, 33 e 34); Resolucdo de problemas y
Realizagdo pessoal (F5) (itens 15, 16, 17, 27, 28, 29, 32, 35 e 36); Habilidades de
Relacéo Interpessoall (F6) (itens 8, 9, 11, 18, 20, 24 e 30). As respostas para cada item
sdo apresentadas em uma escala Likert de 4 pontos (1 a 4) referente a frequéncia da
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afirmacdo de vida de cada individuo. Assim, cada pessoa deve responder de acordo com
a frequéncia que melhor caracteriza o seu caso: “Sempre ou quase sempre”, “Na maioria
das vezes”, “As vezes” e “Raramente ou nunca”. Dos 39 itens, 19 aparecem formulados
positivamente e 20 sdo formulados negativamente. Os itens afirmados positivamente
sdo 4,5, 11, 15-18, 20-23, 25-29, 32 e 35-37. O QSM+ demonstrou ser um instrumento
com boa consisténcia interna (o de Cronbach = 0,92), variando o a de Cronbach em
cada um dos fatores de 0,60 a 0,84. Apresenta ainda uma boa confiabilidade teste-reteste
de -0,98.

A andlise dos questionarios foi feita através de utilizacdo do programa informatico IBM SPSS
(IBM Statistical Program for Social Sciences — versao 27.0). Depois da colheita de dados,
realizou-se uma primeira analise de todos 0s questionarios, com o objetivo de eliminarmos
aqueles gue se encontravam incompletos ou mal preenchidos, tendo-se, em seguida, procedido

a sua codificacao.

No tratamento estatistico dos dados, utilizou-se, a analise descritiva e exploratéria dos dados,
- medidas de tendéncia central e disperséo [média (M) e desvio-padrdo (DP), amplitude (ampl.),
valores minimo e maximo (Min. e Max.), mediana (Md)], e amplitude interquartil e frequéncias
absolutas (n) e relativas (%). Para cada uma das subescalas, calculou-se o score médio, que

resultou do quociente entre a média da subescala e o nimero de itens que a constituiam.

No que respeita & estatistica inferencial, foi usada a estatistica ndo paramétrica, por ndo se
verificar distribui¢cdo normal e por as variancias populacionais ndo serem homogéneas (Maréco,
2021). Esta distribuicéo foi verificada através do teste de Shapiro-Wilk (amostras de dimenséo

inferior ou igual a 30) (Mardéco, 2021).

Aplicou-se o teste de Mann-Whitney U para para a comparacao de dois grupos independentes
e o teste de Kruskal-Wallis para a comparacdo de K>2, grupos independentes. Por outro lado,
optou-se pelo teste de Wilcoxon Signed Ranks para comparar as variaveis continuas nos dois

momentos de avaliacao.

Os resultados do presente estudo sdo considerados estatisticamente significativos para um nivel
de significancia de 5% ou 1% (Marbco, 2021), isto &, para p<0,05 ou p<0,01. Os mesmos séo
apresentados através de tabelas, se forem considerados significativos ou essenciais a analise

interpretativa, e os valores serdo mencionados até as centésimas.
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Caracterizacdo Sociodemogréafica: Dos 20 enfermeiros do servico, a maioria dos
participantes é do sexo feminino (80%), casada (70%), licenciada (65%) e com contrato
individual de trabalho (CIT) (90%). A média de idades é de 33,55 anos (DP=6,04), com idades

compreendidas entre 23 e 45 anos (Tabela 1).

Os anos completos de tempo de trabalho € em média cerca de 10 anos (DP=5,99; ampl.=1-24).
Relativamente ao nimero de horas de trabalho semanal apresenta uma média de 38,52 horas
(DP=1,10; ampl.=35-60).

Tabelal — Dados sociodemograficos (N=20)

Caracteristicas Sociodemograficas n %
Sexo

Feminino 16 80
Masculino 4 20
Situacdo conjugal

Casado/unido de facto 14 70
Solteiro 5 25
Divorciado/separado 1 5

HabilitacGes Literarias

Licenciatura 14 70
Mestrado com Especialidade* 4 20
Especialidade** 2 10
Tipo de contrato de trabalho com a Instituicdo

CIT sem termo 14 75
CTFP 2 10
CIT com termo indeterminado 2 10
CIT com termo 1 5

* Gestdo de servigos de saude, Enfermagem de Reabilitacdo ** Enfermagem de Reabilitacdo, Enfermagem Médico-Cirlrgica
Legenda: CIT-Contrato Individula de Trabalho; CTFP-Contrato de Trabalho da Funcéo Publica

Saude/comportamentos de satide: A maioria dos enfermeiros faltou ao trabalho no Gltimo ano

(65%). Quanto a problemas de satde mental 5% dos participantes revelou ter ansiedade e/ou
depressdo, e tomar medicacdo para um problema de sadde mental., porém nenhum dos
participantes recorreu nos ultimos 3 meses a algum servico de satde devido a um problema de
salide mental. 40% dos enfermeiros refere que tem ou teve familiares com doenca mental,

identificando avds, maes, tios e sogra (Tabela 2).

A maioria dos enfermeiros ndo pratica desporto ou exercicio fisico regular (60%),
nomeadamente corrida e caminhada, e considera ter uma alimentacdo saudavel com ingestdo
diaria de frutas e legumes (90%), realizando em média cinco refei¢des por dia (DP=;
ampl.=1,10). Relativamente ao sono, a maioria ndo esta satisfeito com o seu sono (90%) e que

ndo dorme horas suficientes (85%). Quanto ao nimero de horas que dormem, regista-se uma
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média de 5,9 horas por noite (DP=0,91), variando as respostas de 4 a 8 horas. Apenas um
participante referiu tomar medicagéo para dormir (Tabela 2).

Tabela 2 — Dados de Satde e Comportamentos de Saude (N=20)

Dados de Salde Comportamentos de Saude

n % n %
Problema de salide mental Prética de desporto
Né&o 19 95 Néo 12 60
Sim? 1 5 Sim © 8 40
Acompanhamento psicoldgico ou psiquiatrico Alimentacdo saudavel
Né&o 13 65 Sim 18 90
Sim 7 35 Néo 2 10
Medicacdo algum problema de salide mental Ingere diariamente frutas/legumes
Né&o 19 95 Sim 19 95
Sim 1 5 Néo 1 5
Familiares com doenca mental Dormir as horas suficientes
Né&o 11 65 Néo 17 85
Sim® 5 35 Sim 3 15
Medicacéo para dormir Satisfacdo com o sono
Né&o 19 95 Néao 18 90
Sim 1 5 Sim 2 10

a) Ansiedade e/ou depressdo; b) avos (n=3) e/ou maes (n=2) e/ou tios (n=2) e/ou sogra (n=2); c) 15% Corrida/caminhada, 10%
ginasio, 10% outros desportos; 5% endurance.

Saude Mental Positiva: Analisando a tabela 3, observamos que os enfermeiros, que constituem

a amostra, apresentam uma boa SM+ com uma média de 122,05 (DP=16,25; ampl.=70-142)
(flourishing), no entanto com scores mais baixos nos fatores 3 e 41, o que significa que tém
menos capacidade de enfrentar o stress, menos controlo emocional e menos tolerancia a
frustracdo, assim como, menos capacidade para ter critérios préprios, menos
seguranca/confianca em si mesmo e menos independéncia.

Tabela 3 — Variacgdo de resultados, minimo, maximo, média, desvio padrdo e score médio dos
fatores do QSM+ e SM+ total (N=20)

N O Score médio
QSM+ . Min./Max. M DP (M/no

itens -

itens)

F1: Satisfagdo Pessoal 8 18-32 27,10 3,51 3,38
F2: Atitude Prd-social 5 13-20 18,00 1,81 3,60
F3: Autocontrolo 5 6-20 14,55 3,30 2,91
F4: Autonomia 5 6-20 15,50 3,23 3,10
F5: R. Problemas y Realizagdo pessoal 9 15-36 28,62 5,00 3,18
F6: Habilidades de Relagéo Interpessoal 7 15-26 22,20 2,82 3,17
SM+ Total 39 70-142 122,05 16,25 3,13

Nota: Escala de medida (Likert) varia entre 1 e 4.

1 F3: Autocontrolo (Pontuagdo minima/ maxima= 5 /20) - Capacidade para o enfrentamento do stress / de situagdes
conflituosas - Equilibrio emocional / controlo emocional - Tolerancia a frustracdo, a ansiedade e ao stress

F4: Autonomia (Pontuagdo minima/ maxima= 5 /20) - Capacidade para ter critérios proprios - Independéncia - Autorregulagéo
da propria conduta - Seguranca pessoal / Confianga em si mesmo
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Estudos que avaliaram a satde mental, concluiram que a da populacdo geral era mais elevada
que nos enfermeiros. Os enfermeiros que trabalham em psiquiatria demonstraram ter niveis de
SM mais elevados que os de outros servi¢os. O contexto de trabalho importa para a saude
mental dos enfermeiros, os que trabalham em cuidados indiferenciados revelaram niveis de
salde mental mais elevados que os que trabalham em cuidados diferenciados (Carvalho,
Querido, Tomas, Gomes & Cordeiro, 2019; Picco et al., 2017).

Alguns estudos referem que a satisfacdo com o trabalho interfere na saide mental dos
enfermeiros. Outros trabalhos referem que determinantes como o trabalho por turnos, o nivel
de dependéncia dos doentes, bem como o diferencial entre 0 nimero de horas de cuidados
disponiveis e necessarias em cada servigco, exercem influéncia na SM dos enfermeiros
(Carvalho, Querido, Tomas, Gomes & Cordeiro, 2019; Gomes, 2014).

Stock (2017) refere que resultados como desempenho clinico, seguranca do doente e
produtividade podem ser influenciados pelo burnout dos enfermeiros contribuindo para custos
adicionais de cuidados de salde. Ao realizar investigacdo sobre enfermeiros que prosperaram
profissionalmente, a mesma autora acrescenta que “a capacidade de evitar o burnout e prosperar

em ambientes stressantes ¢ um fator importante que vale a pena explorar” (p. 238).

Os enfermeiros, na sua esséncia, cuidam. Segundo Vieira, Nogueira e Terra (2017) cuidar
nestes contextos pode levar a uma sobrecarga dos enfermeiros que pode ser quantitativa ou
qualitativa. A primeira deve-se a responsabilidade de cuidar de muitas pessoas e a segunda
relacionada com a complexidade das relagfes humanas. Assim, a salde e o desempenho do
enfermeiro hospitalar podem ser influenciados pelas exigéncias do trabalho combinadas com

recursos insuficientes para o enfrentamento das mesmas.

De acordo com Stock (2017) os enfermeiros tentam o equilibrio entre os valores pessoais e
profissionais, mas a enfermagem pode originar elevados niveis de stress principalmente quando

os enfermeiros tém de agir contra os seus valores pessoais.

Molehabangwe, Sehularo e Pienaar (2018), num estudo realizado acerca de estratégias de
coping de enfermeiros de satude mental e psiquiatrica referem que a realizacdo de reunides
reflexivas, a promocdo do desenvolvimento pessoal, a motivacdo do pessoal e programas de

assisténcia a trabalhadores, tém um impacto positivo no bem-estar psicolégico dos enfermeiros.

Ili¢, Arandjelovi¢l, Jovanovi¢ e Nesi¢ (2016) relativamente aos cuidados de saude

diferenciados, referem que a orientacdo profissional e a adequada selecdo dos profissionais
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baseados no autoconceito, personalidade, interesses e competéncias produzem efeitos positivos
no trabalho e maximiza a protegéo do stress, burnout e insatisfagdo profissional.

Para a validacdo da avaliacdo da qualidade foi realizada uma checklist (Heather Palmer)
aplicada ao PMCQCE “Promog¢do de Satde Mental Positiva na Equipa de Enfermeiros de
Cuidados Agudos Diferenciados” atestando a qualidade deste PMCQCE.

Para analisar a causa-efeito da promocdo da SM+ dos enfermeiros represento em diagrama de
Ishikawa (Figura 2) os dados retirados ndo s6 através de brainstorming que resultou numa
revelacdo de determinados aspetos que contribuem para a existéncia da oportunidade de intervir
na promocéo da saude mental dos enfermeiros da equipa, mas também da revisdo da literatura

junto com o contributo dos enfermeiros nas respostas dos questionarios.

Ambiente ¢ : Processo Pessoas {}
) EXT?{?”Cia fgicda e Regime de trabalho ® Enfermeiros tém menor .:'C?_
emaocional di?esrglrilc igdgf‘, por turnos %, saude mental o,
; Falta de EEESMP no servico & Lo
araEs = Auséncia de politicas de kY Qoo
GZ@;Z;Z”SS; desenvolvimento de =, i . o Rlsco de
orofissae potencial humano ‘-,1 Menor realizagao pessoal LY . L.
. ' diminuicao
N o de SM dos
A et Exc(;esso de / Auséncia dos programas Familiares com doenca mental i e
=" trabalho/n® de horas i de apoio de saude @ . ) i
de trabalho semanal / mental aos enfermeiros Insatisfacéo comosonoe @ Enfel‘melro%.
poucas horas de sono
Dotagdes insuficientes Falta de politica de g Maioria do sexo feminino @
resolucéo de conflitos .
Sedentarismo @ .
Ambiente i} Processo Pessoas i -

Figura 2: Analise de causa-efeito: Diagrama de Ishikawa

Identificacdo da dimensdo em estudo: a dimensdo estudada é a SM+ dos enfermeiros e sua

promocdo com o cumprimento do PMCQCE, acompanhada de adequacao técnico cientifica
validada pelo QSM+ e avaliada pelos inquéritos de satisfacdo, com aplicabilidade ajustada a

disponibilidade de todos os intervenientes.

Unidades de estudo: Pediu-se a 25 enfermeiros de um servigo de internamento de Medicina

Interna de um hospital da regido centro para integrarem o PMCQCE, aceitaram apenas 20
enfermeiros. Critérios de inclusao: aceitem participar via remota ou presencial e disponibilidade
para participar no minimo em cinco sessées do programa de SM+. Esta fase do PMCQCE
decorre durante 12 semanas desde novembro de 2022 a janeiro de 2023.
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No sentido do cumprimento de todas as consideragdes éticas, legais e formais para a realizagdo
deste estudo, foi solicitada e obtida autorizacdo da Comissdo de Etica da Unidade Hospitalar
para a realizacdo do estudo, e autorizada pelo Conselho de Administracéo e pela enfermeira

responsavel do servico envolvido. (ANEXO 1V)

Aos participantes, atraves da obtencdo do consentimento informado, livre e esclarecido, é
garantido o anonimato, a possibilidade de desisténcia ou ndo-participacdo dos mesmos, a
garantia de ndo divulgacdo de dados individualizados e a autorizacdo para a divulgacdo dos

resultados gerais do estudo para fins cientificos.

Tipos de Dados: com o cumprimento das atividades surgem indicadores do PMCQCE de SM+.

e Indicadores de Estrutura: taxa de realizacdo de sessbes de SM+ com 0s materiais
necessarios as mesmas;

¢ Indicadores de Processo: taxa de presenca dos enfermeiros nas sessdes de SM+ e taxa
de adeséo dos enfermeiros ao Programa de SM+;

e Indicadores de Resultado: taxa de enfermeiros que melhoraram a SM+ apds participacéo
no Programa SM+.

¢ Indicadores de Qualidade: taxa de satisfacdo enfermeiros participantes no Programa de
SM+.

Fonte dos Dados: Os dados obtidos decorrem de brainstorming, da observacdo direta do

investigador e do expressado pelos enfermeiros da equipa. Mais dados se obtiveram através da
aplicacdo dos questionarios: sociodemogréfico e de salde, de apreciacdo das sessdes e do
instrumento QSM+. (ANEXO 111, APENDICE XI11)

Tipo de Avaliacdo: a avaliacdo € interna, através dos interpares com o questionario de satisfacdo

das sessdes e através da autoavaliacdo com o resultado positivo da promoc¢do da SM+ e da
analise SWOT.

Critérios de avaliagdo: implicitamente estdo incluidos os conteddos abordados em cada sesséo
e nas sessOes inicial e final desta fase do PMCQCE. As condic¢Bes a cumprir pelos critérios
estdo asseguradas pois sdo0 mensuraveis através dos questionarios, sdo adaptados as estruturas
disponiveis, séo priorizadas porque se iniciou a execu¢do do PMCQCE pelos fatores com score
mais baixo e sdo baseados na evidéncia de acordo com revisdao da literatura para a

fundamentacéo e para o uso do Programa de SM+.
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Quem colhe os dados: a investigadora principal, mestranda no curso de EEESMP, responséavel

pela realizagdo do PMCQCE, colhe os dados atraves do QSM+ e dados sociodemogréficos e

clinicos e questionario de apreciacdo das sessoes.

Relacdo temporal: 0 PMCQCE tem uma relacdo retrospetiva por se basear numa revisdo da

literatura e prospetiva pois compreende uma avaliagdo incial, a intervengdo e reavaliagdo

posterior.

Definicdo da populacéo e selecdo da amostra: a populagéo sao todos os enfermeiros de cuidados

agudos diferenciados de um servico de medicina interna de um hospital da regido centro. A

amostra é intencional, 20 enfermeiros do servi¢o de medicina interna (institucional, seletiva).

Medidas corretivas: Medidas psicoeducativas através da melhoria da SM+ e mudancas

estruturais atraves da criacao de um espaco dentro do servico adequado a realizacdo das sesses
de SM+ dando continuidade ao PMCQCE de preferéncia com tempo de servigo determinado

para a realizacdo do mesmo.

4.1.5 Planear e executar as atividades

O cronograma da distribuicéo das atividades do PMCQCE realiza-se numa fase inicial durante
12 semanas desde novembro de 2022 a janeiro de 2023, onde se trabalham os dois fatores da
SM+ com menor nivel. Esta primeira fase do PMCQCE termina com a sessdo para a avaliacdo

da SM+ dos enfermeiros apds intervencao e angariacdo de feedback.
Tendo por base o programa de Teixeira, Sequeira e Lluch (2020), planeou-se realizar:

e Uma sessdo por semana com uma durac¢ao de uma hora;
e SessOes individuais ou de grupo (2 a 8 enfermeiros por grupo);
e Acordou-se que se comecaria a trabalhar os dois fatores com menor nivel de SM+ (3

sessOes por fator);

Neste momento de maiores auséncias e periodos de férias optou-se por aguardar até ao regresso
de todos ao servico e entdo dar continuidade ao PMCQCE e cumprir os restantes quatro fatores.

O programa prevé a realizacdo de duas sessdes iniciais com duracdo de uma hora cada e trés
sessdes (A, B, C) por cada fator/dimenséo a trabalhar com durac¢do de uma hora, no minimo.
Por falta de tempo e disponibilidade dos participantes houve necessidade de adaptar o programa
de forma a agilizar a realizagdo deste PMCQCE. Por um lado, escolhi utilizar formularios de

resposta digital para 0 QSM+, 0 questionario de caracterizacdo sociodemogréfica e o de
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apreciacdo das sessdes. Por outro, recorri @ multimédia para encurtar a sessdo inicial
transformando-a num filme onde foram explanados 0s conceitos béasicos da SM+ e
disponibilizados os questionarios. Foram também realizadas sessdes em grupo e sessdes

individuais de forma a colmatar a falta de tempo e disponibilidade dos participantes.

Foi realizada uma sessé@o de reavaliacdo: 0 QSM+ e 0 questionario de apreciacao das sessdes
foi disponibilizado aos participantes via digital e no final foi dada oportunidade aos
participantes de se manifestarem acerca das sessdes de forma mais espontanea via entrevista e
mais formal através do questionario de apreciacdo das sessdes de SM+. O programa também
concebe uma sessao de follow-up (3-6 meses pds-programa) que nédo foi realizada dado ainda
néo ter terminado o PMCQCE na sua totalidade.

Realizada a fundamentacdo do PMCQCE passa-se ao planeamento das atividades:

e Dar as boas-vindas aos enfermeiros através da criacdo grupo de contactos da SM+ ao
qual todos os enfermeiros daquela equipa foram adicionados de forma a reunir as
informacBes necessarias e fazé-la chegar a todos os possiveis participantes. Esta
estatégia foi utilizada de forma que toda a informacao chegasse aos enfermeiros que por
diversos motivos estavam ausentes do servigco. Este grupo de contactos na rede
WhatsApp mantem-se em permanente interacdo e esta sempre aberta a esclarecimentos.
Essencialmente utilizado como ferramenta de agendamento e apesar de ndo estar
previsto inicialmente, revelou-se muito importante para a conclusdo desta fase do
PMCQCE pois permitiu a participacdo de alguns enfermeiros que de outra forma nao
conseguiriam;

e Realizar a primeira sessdo de SM+ que incluiu: disponibilizacdo de informacéo sobre
0 consentimento, sobre o contexto e as etapas do PMCQCE e serviu para partilhar os
questionarios e o filme acerca da SM+;

e Analisar as respostas do QSM+ e apurar os resultados para poder direcionar as
restantes sessoes;

e Realizar as seis sessdes de promocao de SM+, correspondentes aos dois fatores com
menor nivel de SM+ (3 sessdes para cada fator) — as seis sessdes repetiram-se, tanto em
grupo como individualmente, ajustadas a disponibilidade dos interveninentes;

e Realizar sessdo intermédia de entrevista aberta para avaliacdo da satisfacdo do
PMCQCE e sugestdes de melhoria e preenchimento do questionario de apreciagdo das
sessdes de SM+ e do QSM+.
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e Analisar os resultados dos questionarios e das apreciacfes dos enfermeiros para dar
continuidade ao PMCQCE.

4.1.6 Verificar os Resultados

Na apresentagdo dos resultados obtidos com a implementagéo de dois fatores do Programa de
Saude Mental Positiva de Teixeira, Sequeira e Lluch (2020), integrado no PMCQCE, optdmos
por apresentar uma analise dos ganhos em saude sensiveis aos cuidados de enfermagem de
salde mental, no ambito da promocéo da saude mental positiva dos enfermeiros de cuidados
agudos diferenciados (servico de medicina).

A descricdo sociodemogréfica, de aspetos sobre a saude e a primeira avaliacdo da SM+ (T1 -
considerada a avaliacdo baseline) encontra-se no subcapitulo “4.1.4 Perceber as causas” que
serviu para clarificar o problema e compreender as causas.

Resumidamente, o projeto incluiu 20 enfermeiros de uma equipa de internamento de cuidados
agudos diferenciados (servico de medicina), que participaram pelo menos em 5 das 6 sessoes
sobre os dois fatores prioritarios de intervencdo. A maioria é do sexo feminino (80%), casada
(70%) e licenciada (65%) com uma média de idades de 33,55 anos (DP=6,04; ampl.=23-45).

Em Portugal, a maioria dos enfermeiros é do sexo feminino, este servico ndo é excecdo. Num
estudo que aborda o trabalho por turnos em enfermarias também apresenta uma predominancia

de trabalhadores do sexo feminino (Cattani et. al , 2021).

Destaca-se que a maioria dos enfermeiros faltou ao trabalho no Gltimo ano (65%), ndo pratica,
desporto ou exercicio fisico regular (60%), e ndo estd satisfeito com o seu sono (90%)
considerando que ndo dorme horas suficientes (85%). Acerca do sono, Cattani et. al (2021)
revelam que o trabalho por turnos influencia a sua qualidade o que esta diretamente relacionado

com o risco de danos a saude fisica e mental dos enfermeiros que podem levar ao absentismo.

Pensando na questdo do regime de trabalho, um estudo realizado que incluiu enfermeiros da
Regido Norte, os resultados revelaram melhores padrdes psicoldgicos nos profissionais que
trabalhavam em regime diurno e que os enfermeiros em regime de turnos assumiram maior
tensdo associada as relagdes profissionais, ao excesso de trabalho e que também relataram

menor realizagdo pessoal (Gomes, 2014).

Em relacdo a SM+ apresentaram-se com scores mais baixos os fatores 3 e 4 (Autocontrolo e

Autonomia), razdo pela qual se ter iniciado o programa por esses fatores.
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As avaliacOes foram realizadas em dois momentos distintos, no dia em que se abordou a equipa
e se refletiu sobre a necessidade de implementar o PMCQCE motivando os enfermeiros a sua
adesdo (questionarios sociodemografico, de saide e QSM+) e no fim de se ter trabalhado os
fatores prioritarios (3 e 4), avaliou-se novamente a SM+ e passado uma semana enviou-se um
questionario de satisfacdo acerca das sessOes realizadas de SM+ com o objetivo de avaliar e
também de adequar a continuidade das sessdes do PMCQCE. Pretende-se avaliar novamente
no apés trabalhados todos os fatores (questionario de saude, QSM+, e satisfacdo sobre o

programa) e realizar um follow-up ao fim de trés a seis meses.

Quando comparada a salude mental positiva medida no 1° momento (T1) e apoés
intervencéo correspondente ao 2° momento (T2) podemos observar na tabela 4, que houve

algumas melhorias da SM+.

Tabela 4 — Medidas de tendéncia central e de dispersdo e comparacdo das variaveis em estudo
(SM+) medidas nos dois momentos com a aplicacdo do teste Wilcoxon (T1 e T2) (N=20)

SM+ Avaliagdo M (DP) Md (11Q) Z (Wilcoxon) p
F1 Satisfagéo Pessoal E gég ggg ;ggg 8;2; -1,559 0,12
F2 Atitude Pro- T1 18,00 (1,81) 18,50 (1,00) 0737 0.46
Social T2 17,50 (1,91) 17,00 (3,50) ' ’

F3 Autocontrolo E ﬁig 832; 1233 Eggg; -0,442 0,66
F4 Autonomia T BRGReR60 o
F5 Res. Problemas E g;gg Eggg; gggg Ei;gg -2,785 0,01*
F6 Hab Relagao E giig 8?2 ;288 gggg 2,185 0,03*
L mREE R m oo

Legenda: M — Média; DP — Desvio padrédo; Md — Mediana; 11Q - Amplitude Interquartil

Analisando a tabela 4, observamos que em relacdo as médias, os participantes melhoraram em
todos os fatores exceto no F2 — Atitude Pro-social, em que houve uma ligeira diminuicdo do
valor da média (M=18,00 vs M=17,50). Pode-se pensar que os participantes poderdo diminuir
a sua predisposicdo para o social, e a sua atitude social “altruista”, olhando mais para si e para
as suas necessidades. Este aspeto necessitaria de ser mais estudado, pois ndo encontrdmos
estudos que fagam referéncia a estes dados. Ainda, quanto ao F2 — Atitude Pro-social Sequeira

et al (2014) referem ser uma dimens@o com menor consisténcia.
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Quando realizada a comparacao entre os dois momentos de avaliacdo (T1 e T2) através do teste
de Wilcoxon, encontraram-se diferencas estatisticamente significativas apenas nos fatores F5
(Resolucéo de Problemas e Realizacao pessoal), F6 (Habilidades de Relagéo Interpessoal) e na
SM+ global (Z=-2,525; p= 0,01; Z= -2,185; p= 0,03; Z= -2,876; p= 0,004, respetivamente),
com melhoria apds intervencdo. Este resultado revela que os fatores da SM+ se influenciam
entre si. Um estudo realizado por Silva, Borges, Abreu, Queir6s, Baptista e Felli (2016) faz
referéncia a resiliéncia dos enfermeiros como uma caracteristica positiva que influencia a

adaptacdo individual e tem uma correlacdo positiva com a realizacdo pessoal.

No que diz respeito & avaliacdo da SM+ total dos enfermeiros, Faria (2022) revela num estudo
recente acerca aplicacdo do programa de SM+ em enfermeiros a trabalhar em ESMP (M=
133,71), que comparado com os resultados deste PMCQCE (M=122,05), corroboram com 0
que foi avaliado previamente num estudo que comparava a saude mental dos enfermeiros nos
diferentes contextos de trabalho onde mencionavam que os enfermeiros que trabalham nos
servicos de psiquiatria evidenciaram em média melhor satude mental que os enfermeiros dos
restantes servicos (Carvalho e colaboradores, 2019). Ou seja, previamente a intervencao, a SM+

dos enfermeiros de psiquiatria

Para comparar a SM+, entre os sexos, avaliada segundo os vérios fatores e escala total,
recorreu-se ao teste de Mann-Whitney U para determinar se ha diferencas estatisticamente
significativas nos momentos T1 e T2 (Tabela 5).

Tabela 5 — Resultados do teste Mann-Whitney U para comparacdo SM+ entre sexos — Antes
(T1) e ap0s (T2) a intervencédo

T1 T2
QSM+
110) Mann- (110) Mann-
Sexo n Md (11 Whitney U D Md (11 Whitney U
F1 Satisfagdo Feminino 16| 27,50 (4,50) 28,00 (3,75)
Pessoal Masculino 4 | 27,50 (6,00) 28,50 0.74 31,50 (1,75) 6.50 0,02

Md — Mediana; 11Q - Amplitude Interquartil

Foram detetadas diferencas estatisticamente significativas apenas no F1 Satisfacdo Pessoal, em
relagdo ao T2 (U=6,50; p=0,02), verificando-se que 0s homens apresentam valores mais
elevados que as mulheres (valores superiores para a mediana), ou seja, apos a intervencédo, 0s
homens apresentam maior capacidade de analise, habilidades para tomar decisdes e
flexibilidade/capacidade para adaptarem as mudancas. Parece que a intervencdo teve um

impacto mais positivo no sexo masculino (Tabela 5).
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Estes resultados corroboram o estudo de Teixeira et al (2022) onde verificaram que estudantes

universitarios do sexo masculino relataram maior satisfacdo pessoal do que as mulheres.

Cabral e Florentim (2015) realizaram um estudo exploratorio, com uma abordagem
quantitativa, acerca da SM dos enfermeiros de cuidados de satde primarios da regido Centro
de Portugal, demonstrou que as mulheres tinham melhor satide mental em comparagdo com 0s
homens. Pelo contrario, Carvalho e colaboradores (2019) revelaram que existe nos cuidados
diferenciados menor nivel de saide mental em média nas mulheres (62,97%) que nos homens
(74,28%). Num estudo acerca da SM+ em profissionais de salde os autores referem que a Unica
diferenga significativa entre os sexos observada foi no dominio “suporte emocional”, onde as
mulheres tiveram mais elevado em comparagdo com os homens (Picco et al., 2017). Sousa et
al (2019) referem que apesar de homens e mulheres compartilharem de condi¢des semelhantes
de trabalho, os papéis e comportamentos sociais desempenhados constituem-se numa diferenca
consideravel colocando as mulheres numa posicdo de maior vulnerabilidade quanto a

preservacao da salde mental.

Para comparar as subescalas do QSM+ e escala total, entre os sociodemograficos: a) estado
civil; b) habilitacGes literarias; c) tipo de contrato, recorreu-se ao teste Kruskal-Wallis,
concluiu-se que ndo existem diferencas estatisticamente significativas, em nenhum dos

momentos (p> 0,05).

Relativamente & SM+ global e os diferentes fatores, comparando entre as variaveis de saude:
a) faltar ou ndo ao trabalho, b) ter ou ndo problemas de satde mental, c) ter ou ndo
familiares com doenca mental; d) estar satisfeito ou ndo com o sono, recorreu-se ao teste de
Mann-Whitney U, concluiu-se também que ndo existem diferencas estatisticamente

significativas, em nenhum dos momentos (p> 0,05).

Relativamente a SM+, entre os participantes que consideram ou ndo que dormem horas
suficientes, realizado o teste de Mann-Whitney U, do qual se detetaram diferencas
estatisticamente significativas apos intervencéo (T2) em relacdo ao F5 Resolucé@o problemas
(U=5,00; p=0,03), e SM+ Total (U=3,50; p=0,02) (Tabela 6).

Na tabela 6 verificou-se que apds intervencao os enfermeiros que tem a percecdo de dormir

horas suficientes tinham uma melhor SM+ total e de resolugédo de problemas. Ou seja, apés a
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intervencg&o as pessoas que estavam mais satisfeitas com o sono, tinham uma melhor capacidade

de anélise, de tomar decisdes e adaptar-se as mudangas.

Tabela 6 — Resultados do teste Mann-Whitney U para comparacdo SM+ entre participantes que
estdo ou ndo satisfeitos com o sono — Antes (T1) e apds (T2) a intervencgdo

T1 T
QSM+ Dormir
Mann- Mann-

hor_a§ o Md (1 Whitney U Md (11 Whitney U

suficientes
F5 Res. Sim 3 31,00 (1) 35,00 (-)
Probl./R. Néo 2300 0,79 | 33,00 (5,00) 500 0,03
bessoal 17 | 28,00 (5,50)

Sim 3 | 134000 146,00 ()
SM+Total 56 17 | 12400 16000  >° O] 1370018000 30 002

Md — Mediana; 11Q - Amplitude Interquartil

Considerando que o sono influencia os processos psicoldgicos e fisioldgicos das pessoas,
trabalhar por turnos altera os periodos de sono e vigilia traduzindo-se numa privacdo e ma
qualidade de sono que podem interferir na memoria, na energia, na cogni¢cdo, provocando
prejuizos emocionais, profissionais, sociais e fisicos (Pizani, Santos, Oliveira & Bacelar, 2018;
Bastos & Afonso, 2020; Cattani et al, 2021).

Relativamente aos indicadores de estrutura, processo, resultado e qualidade do Projeto de
SM+, a taxa n.° de sessOes planeadas/n.° de sessoes realizadas foi de 100%, assim como em
relacdo a satisfacdo dos enfermeiros. A taxa menor correspondeu a adesdo na totalidade das
sessOes, apenas 60% dos enfermeiros assistiram a sua totalidade. Quanto a totalidade das
sessdes, 0 n.° de sessdes assistidas foi de 71,9%. A SM+ melhorou em 75% dos enfermeiros, o

que nos faz pensar que o programa traz ganhos em saude (Tabela 7).

Tabela 7: Indicadores de estrutura, processo, resultado e qualidade do PMCQCE

Descrigdo do indicador Taxa
Taxa de realizagdo= [(n.° de sessfes planeadas/n.° de sessdes realizadas) x 100] 100%
Taxa de presenca= [(n.° de sessBes assistidas/n.° total de sessdes realizadas) x 100] 71,9%
Taxa de adesdo= [(n.° de enfermeiros que assistiram & totalidade das sessdes/n.° total de 60%
enfermeiros participantes) x 100]
Taxa de satisfacdo= [(n.° de enfermeiros satisfeitos/n.° total de enfermeiros participantes) x 100]

100%

Taxa de eficacia: [(n.° de enfermeiros que melhoraram a SM+/n.° total de enfermeiros
participantes) x 100] 75%
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4.1.7 Propor medidas corretivas

A avaliacao das sessOes foi realizada num momento de entrevista aos participantes onde todos

manifestaram espontaneamente que o programa foi “positivo” que houve “emocao”, que foram

“benéficas” e muitos fizeram referéncia a sua importancia pelo “autoconhecimento”,
»

“autodescoberta”, “autoandlise” e principalmente pela melhoria na “capacidade de gestdo e

controlo”.

Mais formalmente os participantes opinaram acerca do programa de SM+ respondendo a um
questionario com cinco perguntas de resposta aberta que solicitava a apreciagdo das sessdes de
SM+.

Quanto a utilidade do programa os enfermeiros referem ter sido Gtil manifestando, com opinides

qua a seguir cito, relacionadas com:

- reflex@o - “obrigou a refletir, a pensar”, “leva a refletir sobre n6s proprios e sobre como
podemos melhorar a nossa saide mental™, “faz-nos pensar sobre aspetos importantes”, “pelo

tempo para introspegao e estabelecimento de equilibio mental”;

- desenvolvimento pessoal - “muito 0til, ajuda-nos a conhecermo-nos melhor”,

“autoconhecimento”, “autoanalise”, “autodescoberta”;

- promocdo da salde mental - “permite ventilar sentimentos e expectativas”, “da-nos

ferrramentas para o dia a dia”, “na ajuda e melhor compreensao a dar resposta ao problema”;

- 0 contributo para o local de trabalho — “importante na medida em que € possivel melhoria no
ambiente laboral”, “Promocdo do bem estar no trabalho”, “contribui melhor conhecimento dos

pares, 0 que concorrerd para 0 melhor conhecimento dos objetivos de cada elemento”.

A maioria dos enfermeiros refere que ter participado neste programa Superou as suas
expectativas e justificam-no de seguinte forma: “ndo imaginei que a partilha em grupo fosse
tdo enriquecedora”, “consegui olhar de outra forma para a minha maneira de pensar e reagir”,
“consegui ao longo das sessdes um melhor conhecimento do Eu, de autocontrolo”, “pela
dindmica criada entre os elementos da equipa de uma forma informal” ¢ “a capacidade de poder
ter pensamento critico sobre 0s assuntos”. Outros referem que o programa correspondeu as suas
expectativas dando as seguintes razdes: “momentos de reflexdo em equipa sdo sempre
importantes”, “contribuiu para a autoconfianga, autoconhecimento e autoconsciéncia que sdo
fundamentais para 0 nosso bem estar e sensacao de plenitude conosco e com a vida”, “fez me

parar, pensar, mobilizar recursos e ferramentas e a valorizar-me” e “partilha de conhecimentos,
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estratégias de coping, reflexdo”. Um dos enfermeiros manifestou que o programa nao

correspondeu as suas expectativas “por falta de afluéncia de alguns elementos da equipa”.

Quanto a duracdo e ao numero de sessdes a maioria dos enfermeiros refere terem sido

adequadas, no entanto um dos enfermeiros refere terem sido “poucas” sessdes, outro refere que
deviam ser “mais frequentes e sem duracdo estipulada” e outro que ndo pode participar
presencialmente refere que “seria mais interessante sessoes presenciais, permitindo aprofundar

mais alguns assuntos e durante mais tempo”.

Os enfermeiros foram questionados acerca do impacto na vida pessoal e profissional. Todos

consideram o impacto positivo, atribuindo-o a diferentes areas: “pessoalmente, senti maior
capacidade de controlar os meus pensamentos e de relaxar. Em termos profissionais, esta
capacidade melhora a minha tolerancia as frustracdes do dia a dia e as sessdes em grupo fizeram
aumentar a minha empatia perante os colegas”, “ajudou me a lidar melhor com os problemas e
a reagir de forma saudavel”, “bastante, diminuicdo de stress”, “ferramentas para controlo
emocional, para gestdo de stress e de conflitos”, “fez-me fazer reflexdes que nunca tinha feito
e gue sao essenciais”, “permitiu-me reforcar o0 meu autoconhecimento e ter ferramentas para
uma maior tolerancia com os outros e para 0 meu autocontrole em situacées de stress”, “a partir
do momento em que me conhego melhor, em que tenho estratégias de autocontrolo tudo flui
melhor”, “o confronto com algumas questfes permitiu-me reflectir sobre a forma como lido
com o stress no trabalho”, “ajudou a refletir e a pensar nos comportamentos e ac¢des realizadas”

e “maior envolvimento nas respostas e pensammentos criados por mim”.

Foi permitido aos enfermeiros que participaram que contribuissem com sugestdes de melhoria

ou outras observagdes e o resultado foi: “termos sessdes de saude mental mais frequentemente
ou de forma continuada e que sejam colocadas em horario para que todos possam participar”,
“foi excelente com possibilidade de sessoes individuais e ajustadas a cada um”, “mais sessoes”,
“deveria acontecer pelo menos duas vezes ao ano.”, “a repetigdo em 6 meses” € “sugiro sessdes

trimestrais de reflexao em equipa”.

Analisar os pontos fortes, fracos, oportunidades e ameacas: Strengths, Weaknesses,
Opportunities and Threats (SWOT) tornou-se uma ferramenta fundamental para as
organizacgOes avaliarem a sua posi¢cdo no mercado, no entanto é largamente utilizada para
explorar os ambientes internos e externos das organizacfes durante os periodos de indecisao
(Benzaghta et al., 2021). Assim, a analise SWOT pode ser muito Util para perceber a viabilidade

de um determinado projeto, ajudando a definir alternativas para os pontos fracos e para as
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ameacas e mais objetivamente converter as fraquezas e ameacas em forgas e oportunidades.
Neste caso realiza-se a analise SWOT como avalia¢do interna do PMCQCE, na etapa de
analisar e propor medidas corretivas no sentido da melhoria continua que se colocam de forma

resumida no Quadro 1.

Ambiente interno: considero que os pontos fortes deste projeto foram a motivagdo dos
participantes e a aplicagdo da ESMP no contexto laboral. Quanto a pontos fracos indico a

indisponibilidade de alguns participantes, sobrecarga de trabalho e escassez de tempo.

Ambiente externo: as oportunidades deste projeto prendem-se com a reflexdao acerca de SM
em equipa, a contribuicdo para o conhecimento cientifico acerca da SM+ nos enfermeiros, a
hipotese de estender o projeto a mais equipas. Quanto as ameacas reconheco que a Pandemia
COVID-19 dificultou a implementacdo do projeto manifestada principalmente por atraso de
tempo, bem como a falta de politicas institucionais de promocdo da SM dos profissionais

revelada pela ndo autorizacéo de tempo de servico para a realizagao do projeto.

Quadro 1 — Analise SWOT Do Projeto De Melhoria Continua Da Qualidade

Forcas Oportunidades

- Motivacao dos participantes; - Reflexdo em equipa acerca da SM;

- Aplicacéo da ESMP naquele contexto. - Contribuicéo para o conhecimento
e cientifico; 5
|-
(<5
E - Hipotese de estender este PMCQCE a %

>

*GE) outras equipas. 2
(3] @
e} =
= Fraquezas Ameagcas 3
< 3

- Indisponibilidade de alguns participantes; = - Contexto pandémico;

- Sobrecarga de trabalho; - Falta de politicas institucionais de

- Escassez de tempo promocéo de SM dos profissionais.

Quadro 1 - Analise SWOT Do Projeto De Melhoria Continua Da Qualidade

Os ambientes (interno e externo) influenciam-se. Como forma de propor medidas corretivas no
sentido da melhoria continua noto que a manutengdo da motivacao dos elementos participantes
das sessdes se tem mantido o que podem incitar a curiosidade dos menos disponiveis, o facto
de ja estar ultrapassado o tempo de pandemia também diminui a sobrecarga de trabalho e a
escassez de tempo o que pode atenuar este ponto fraco mencionado. Poder divulgar o resultado

deste PMCQCE tambem se espera ser facilitador para a adesdo de mais participantes e
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principalmente como forma de evidenciar a propria instituicdo a importancia e pertinéncia da
promogéo da SM+ nos enfermeiros melhorando a possibilidade de este fator deixar de ser uma

ameaca ao projeto.

Importa que os trabalhadores identifiguem os elementos de risco associados a problemas de
salude mental, permitindo-lhes intervir na perspectiva de promover a saude. Isso deve ser
complementado pelos investimentos dos empregadores em programas de educagdo continua
sobre saude, avaliacOes de salde periddicas, criacdo de ambientes de trabalho saudaveis e a
iniciativas de mudanca de comportamento e habitos que promovam a qualidade de vida e a
salde mental. Essas medidas levam em consideracdo o impacto desses fatores no processo de
salde e doenga (Sousa et al, 2019).

4.1.8 Reconhecer e partilhar o sucesso

Este PMCQCE foi ao encontro das necessidades dos enfermeiros daquela equipa e pode
alargar-se a outros servigos. Pretendo elaborar um documento com os dados do PMCQCE,

analise e discussdo para posteriormente realizar a divulgacéo e estender ao nivel institucional.

4.2 IMPLICACOES PARA A PRATICA, TEORIAE INVESTIGA(;AO
Embora ndo se podendo generalizar, este projeto esta a ser evidéncia de que trabalhar alguns
fatores de SM+ (mesmo que ndo na sua totalidade) influencia positivamente outros fatores e

consequentemente a SM+ total.

Os enfermeiros com melhor SM+ tém melhor capacidade de satisfacdo, atitude pré-social,
autocontrolo, autonomia, capacidade de resolugdo de problemas e habilidades de relacéo

interpessoal.

Através da realizacdo deste PMCQCE confere-se valor ao EEESMP que tem um papel de
agente promotor de saude através da implementacdo de intervencdes capazes de promover a
satisfacdo, atitude prd-social, autocontrolo a autonomia, capacidade de resolugédo de problemas
e habilidades de relacdo interpessoal. Suportado neste ambito pelos enunciados descritos nos
Padrdes de Qualidade dos Cuidados de Enfermagem Especializados em ESMP (OE, 2015b) no
sentido da satisfacdo do cliente incidindo na organizacdo dos cuidados de salde mais
propriamente no que concerne a satisfacdo dos enfermeiros relativamente a qualidade do

exercicio profissional, & existéncia de uma politica de formacdo continua dos enfermeiros,
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promotora do desenvolvimento profissional e da qualidade e a utilizacdo de metodologias de

organizacao dos cuidados de enfermagem promotoras da qualidade.

Este PMCQCE demonstra a necessidade de investir nas politicas de satde promotoras da satde
mental e bem-estar ocupacional recorrendo a uma gestdo organizacional, através de recursos

humanos, materiais, fisicos e estruturais, congruentes com as necessidades dos profissionais.

Em termos de investigacdo, identifica-se a necessidade de dar continuidade ao projeto,
aumentando o numero de participantes por forma a obter dados que sustentem com maior
evidéncia o resultado da promocdo da salide mental positiva nos profissionais de salde, neste

caso, nos enfermeiros.
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CONCLUSAO

O desenvolvimento da Enfermagem ocorre em muito através da dinamica da triade teoria-
pratica-investigacdo. Para mim foi importante fazer parte deste desenvolvimento, atenta a
aplicabilidade na pratica e importancia para o desenvolvimento da Enfermagem e produgdo de
conhecimento transferivel para a pratica, tornando-se num conhecimento mais palpavel, mais

tangivel, tornando a Enfermagem mais Avancada.

O PMCQCE desenvolvido nao s6 cumpriu a necessidade da promocao da SM+ levantada em
estudos prévios, mais especificamente nos enfermeiros de cuidados diferenciados agudos tal
como o problema identificado, como também o meu objetivo do desenvolvimento de

compténcias de Mestre.

Na qualidade de enfermeira e mestranda em ESMP este trabalho permitiu ndo s6 desenvolver
competéncias no que diz respeito a todo o percurso de execucdo de um PMCQCE, a
investigagdo em enfermagem, mas também em particular, enriquecer conhecimentos e

desenvolver estratégias de promoc¢do da SM+.

Com a realizagcdo do PMCQCE os enfermeiros aumentaram o0s seus niveis de SM+ e
manifestaram a importancia da sua promocéo. Apesar de terem sido trabalhados apenas dois
fatores da SM+, o nivel da maioria dos restantes tambem foi influenciado positivamente. Os
resultados da realizacdo deste projeto poderdo ser usados no futuro para fins de investigacéo ou

para fundamentacdo de decisdes ao nivel da implementacdo da promoc¢do da SM+ em adultos.

O pedido de autorizacdo ao Conselho de Administracdo da instituicdo foi acompanhado de
pedido de atribuicdo de tempo de formacgdo em servigo para a realizacdo deste trabalho de
investigacdo, que foi recusado. Esta recusa manifesta-se incongruente com os valores da
instituicdo que frequentemente faz referéncia a importancia do potencial humano. Este
acontecimento constituiu uma limitagdo importante que dificultou em muito a adesdo dos
enfermeiros que tiveram de dispender do seu tempo pessoal para que tal fosse possivel. Foi esta
limitacdo de tempo e de disponibilidade que justificou a realizacdo da maior parte das atividades

de adaptacéo ao programa.

No entanto, desta dificuldade baseada na necessidade de adaptar constantemente as sessfes
atraves de alteracdes realizadas quer no numero de participantes por sessao, quer na abordagem
dos temas ou no modo (presencial ou remoto) tornou-se numa oportunidade do meu

desenvolvimento de competéncias.
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Como enfermeira de cuidados gerais e na qualidade de mestranda de ESMP considero de
elevada importancia o desenvolvimento da competéncia e da capacidade de anélise e reflexao
sobre os acontecimentos. Refiro-me ndo apenas aos processos formativos mas também a
pratica, pois sO assim se consegue exercer 0s melhores cuidados possiveis e contribuir para a
boa evolucdo da Enfermagem. A orientacdo e a confianga demonstrada ao longo da pratica
clinica, conduziram-me, junto com as minhas caracteristicas pessoais, ao meu desenvolvimento
de competéncias de EEESMP e de Mestre.

A oportunidade de aprofundar conhecimentos sobre os diferentes temas das intervencoes
especificas em Salde Mental atraves de discussdes construtivas durante toda a pratica clinica
resultaram numa aprendizagem constante que, garantidamente, sera fundamental no futuro dada
a importancia do conhecimento na avaliacdo, decisdo e adequacéo de intervencdes de ESMP,

individualizadas e customizadas a cada contexto e a cada caso.

Em retrospetiva considero ter cumprido o percurso com sucesso e pondo os olhos no futuro,
almejo permanecer em constante aprendizagem e manter o &nimo pela evolucéo positiva da
ESMP independentemente do contexto. Posteriormente, no sentido de me facilitar a

aprendizagem, sera importante ser mais metodica.

As experiéncias e vivéncias nos diferentes contextos da pratica clinica foram de tal forma
transformadoras e promotoras do meu desenvolvimento de competéncias de EEESMP e
também do meu crescimento pessoal que, se hoje iniciasse novamente, 0 percurso seria muito
diferente! N&o sou a pessoa que era no inicio deste ciclo de estudos. Sou mais e conhe¢o-me
melhor — enquanto enfermeira e enquanto pessoa — este documento néo revela suficientemente

0 quéo sinto que cresci.

Sendo que mantenho patente 0 meu intento em alicercar-me como recurso disponivel aqueles
gue de mim necessitarem, continuarei 0 meu crescimento, sustentando as minhas caracteristicas
de abertura, disponibilidade, humildade e motivacdo para a aprendizagem e para 0

desenvolvimento pessoal e profissional no sentido de me utilizar como instrumento terapéutico.
Quero acreditar num futuro mais risonho para a satde mental e fazer parte desse futuro.

N&o se disponibilizam os apéndices de forma a salvaguardar o sigilo das instituicdes e pessoas

cuidadas no decorrer da pratica clinica no ambito do curso de MESMP.
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