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“Seja como a fonte que transborda e ndo como o

tanque que contém sempre a mesma dgua.”

Paulo Coelho, 1998
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RESUMO

As mudancas ocorridas nas unidades de saide em fase da pandemia Covid-19 em Portugal, tiveram
reflexos na intervencao em enfermagem no desenvolvimento das atividades em meio escolar. A
Unidade de Cuidados Continuados Almourol organizou-se no sentido de encontrar novas
estratégias para dar continuidade ao processo de capacitagao dos alunos, de acordo com as
necessidades identificadas em meio escolar.

A educagdo sexual em meio escolar nos estabelecimentos do ensino bdsico e secundario, estd
homologada pelo decreto de lei n.2 60 de 6 de agosto de 2009. A escola como contexto previligiado
e adequado para se adquirirem conhecimentos, habilidades e mudangas de comportamentos nas
criangas e jovens, possibilita a intervencdo da salde escolar e do papel fundamental do enfermeiro
na area da promog¢ao da saude. Reconhecendo a sexualidade como um determinante de salde ao
longo da vida, experienciada e expressa de diferentes formas, emerge o projeto de intervencao
comunitaria consubstanciado na saude escolar para a capacitacdo dos alunos do 29 ciclo na area
dos afetos e sexualidade.

Tendo como base a metodologia do Planeamento em Saude e utilizando a perspetiva tedrico-
conceptual de Nola Pender, que norteou a intervencao que se desenvolveu, “Educar para os afetos
e a sexualidade com alunos do 22 ciclo: um programa de intervencao a distancia”, definiu-se como
objetivo desenvolver um projeto de intervenc¢dao em plataforma digital, visando a capacitagao dos
alunos do 29 ciclo, na escola em estudo. Os resultados mostram uma efetiva capacitacdo da
populagdo alvo e manifestam a valorizagdo da implementacdo das atividades na drea da
sexualidade integradas no Programa Nacional de Salde Escolar, em tempos de pandemia, via

online, demonstrando o impacto positivo do projeto.

Palavras-chave: Promoc¢do da Saude, Sexualidade, Afetos, Educacdo a distancia, Enfermagem



ABSTRAT

The changes that took place in the health units during the Covid-19 pandemic in Portugal, had reflexes
in the nursing intervention in the development of activities in the school environment. The Almourol
Continuing Care Unit organized itself in order to find new strategies to give continuity to the students
capability process, according to the identified needs in the school environment.

Sex education in schools, in primary education establishments, it's homologated by law decree n2. 60
from August 6, 2009. The school as a privileged and appropriate context for acquiring knowledge, skills
and behavior changes in children and youth, enables the intervention of school health and the
fundamental role of nurses in the area of health promotion. Recognizing sexuality as a determinant of
health throughout life, experienced and expressed in different ways, emerges the community
intervention project embodied in school health for the second cycle students (primary school)
capability in the area of affection and sexuality.

Based on the Health Planning methodology and using the theoretical-conceptual perspective of Nola
Pender, that guided the developed intervention titled as "Educate for affection and sexuality with 2nd
cycle students: a distance intervention program", has been defined as main goal, the development of
an intervention project on a digital platform, that aim the capability of the second cycle students, at
the school designated for the study. The results show an effective capability of the target population,
and manifest a valorization of the activities implementation in the area of sexuality, integrated in the
National School Health Program in times of pandemic via online, demonstrating the positive impact of

the project.

Keywords: Health Promotion; Sexuality; Affect; Education, Distance; Nurse
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INTRODUGCAO

No ambito do 82 Curso de Mestrado em Enfermagem Comunitaria da Escola Superior de
Saude de Santarém, surge este relatério integrado na Unidade Curricular Estagio e Relatdrio de
Intervengdo Comunitdria, que decorreu na Unidade de Cuidados na Comunidade (UCC) Almourol,
do Agrupamento de Centros de Saude (ACES) Médio Tejo, no periode de 06 de julho a 04 de
dezembro de 2020.

O desenvolvimento do estdgio foi orientado para a intervengao comunitdria, no sentido da
aquisicdo das competéncias especificas do Enfermeiro Especialista em Enfermagem Comunitaria e
de Saude Publica (EEECSP), (Regulamento n2 428/2018 da Ordem dos Enfermeiros (OE). Assim,
pretendeu-se:

- Analisar os processos de saiide/doenca no contexto da enfermagem comunitaria;

- Desenvolver estratégias de intervencdo em enfermagem comunitaria numa perspetiva
transdisciplinar;

- Criticar os resultados das intervencdes de enfermagem no contexto dos cuidados
especializados em enfermagem comunitaria.

Relativamente aos objetivos para o relatério foram definidos:

- Enquadrar a pratica clinica na evidéncia cientifica com recurso a revisao sistematica da
literatura;

- Fundamentar as competéncias desenvolvidas em ag¢do sustentando-as na natureza da
enfermagem avancgada;

- Avaliar, registar e divulgar os resultados das intervenc¢des de enfermagem, produtoras de
resultados sensiveis, nas pessoas cuidadas.

As UCC tém como missdo, prestarem cuidados de saude e apoio psicolédgico e social de
ambito domicilidrio e comunitério, dedicando atengdo especial a pessoas, familias e grupos mais
vulneraveis. As atividades da carteira de servicos das UCC devem incidir em programas no ambito
da protecdo e promocdo de saude e prevencdo da doenca na comunidade, como é o caso do
Programa Nacional de Saude escolar (PNSE).

O indicador relacionado com a saude escolar — Proporg¢do de turmas abrangidas pelo PNSE-
foi contratualizado pela UCC Almourol no ano escolar 2019/2020 com o objetivo de monitorizar a
acessibilidade aos cuidados previstos no PNSE. Precisamente porque vivemos um ano impar, devido

a pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2, afetando as areas da atividade social, econémica e,
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educativa, a intervencdo planeada e programada pela equipa de saude escolar da UCC a partir de
13 de marco de 2020 nado foi desenvolvida nas escolas abrangidas, ndo tendo sido realizadas
atividades até ao final do ano letivo. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), decretou situacdo de
emergéncia de saude publica, para tentar travar a propagacdo do virus e muitos paises viram-se
obrigados a encerrar os estabelecimentos de ensino, Portugal ndo foi exce¢do. Desconhecendo-se
a evolugdo epidemioldgica foi objetivo dos profissionais da UCC Almourol, enveredar esforcos para
manter a continuidade ao processo de capacitagcdo dos alunos, de acordo com as necessidades
identificadas pelos estabelecimentos de ensino e as orientagdes do PNSE.

Considerando esta premissa, a equipa responsavel de saude escolar da UCC Almourol,
alinhada com a proposta da coordenadora da unidade e da enfermeira cooperante apontaram a
area da saude escolar como relevante de intervengdo comunitaria a desenvolver no decorrer do
estagio, perspetivando a viabilidade da manutencdo da intervencgdo. Posteriormente, na analise
efetuada surgiu como prioritario intervir mais especificamente na area dos afetos e da sexualidade
a nivel dos alunos do 22 ciclo. A educagao sexual tem importancia na saude dos pré-adolescentes e
as escolas oferecem um cendrio vantajoso, sendo o local onde a maioria dos jovens podem ser
abrangidos num ambiente estruturado, um contexto propicio e adequado para se adquirirem
conhecimentos, habilidades e mudangas de comportamentos. As estratégias do PNSE assentam na
melhoria da salde das criangas e dos jovens e da restante comunidade educativa, através da
promocdo de contextos escolares favoraveis a adog¢do de estilos de vida mais saudaveis e a melhoria
do nivel de literacia para a saude da comunidade educativa (DGS, 2015).

Sampaio (2009), referindo-se a sexualidade, considera que esta é uma forca estruturante
do individuo que se manifesta em todas as épocas da vida. Como ser sexual o homem exprime a
sua sexualidade em todos os seus actos.

A Ordem dos Enfermeiros (2018) refere que, o Enfermeiro Especialista em Enfermagem
Comunitaria e Saude Publica, desenvolve uma pratica centrada na comunidade, assume um
entendimento profundo sobre as respostas humanas aos processos de vida e aos problemas de
salde e uma elevada capacidade para responder de forma adequada as necessidades dos
diferentes clientes, contribuindo para o processo de capacitacdo de grupos e comunidades,
integrando a coordenacgao dos Programas de Saude de ambito comunitario e na consecugao dos
objetivos do Plano Nacional de Saude, proporcionando ganhos efetivos em saude.

Nesta perspetiva desenvolve-se o projeto de Interven¢cdo Comunitdria na drea da saude
escolar “Educar para os afetos e a sexualidade com alunos do 22 ciclo: um programa de intervengao
a distancia”, com o objetivo de desenvolver estratégias de intervencdo de enfermagem no ambito
da promogado da saude ao nivel da saude escolar no concelho de Vila Nova da Barquinha. Face ao

encerramento das escolas, motivado pela situa¢do epidemioldgica nacional, todo o planeamento
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da intervencdo foi desenvolvido a distancia.

Mobiliza-se a metodologia do planeamento em saude, permitindo a identificacdo de
problemas o mais fidedignamente possivel, junto das comunidades, promovendo a correta
utilizacdo dos servicos de salde (Imperatori e Giraldes, 1993).

Neste sentido, considerando a intervencdo de enfermagem desenvolvida no ambito da
promocdo da saude da crianca e jovem em contexto escolar mobiliza-se a abordagem do referencial
tedrico de enfermagem - Modelo de Promogao de Saude de Nola Pender. Este modelo descreve a
natureza multidimensional das pessoas que interagem com o seu ambiente enquanto procuram a
saude, destacando assim o papel dos alunos na gestdo dos seus proprios comportamentos. Estes
comportamentos serdo influenciados pelas caracteristicas e experiéncias individuais de cada um.
Assim sendo, a promog¢do de comportamentos sauddveis surge como resultado comportamental
desejado pelo prdprio. Uma vez que o proprio tem o papel crucial em estabelecer objetivos e
escolhas, o enfermeiro é visto como parceiro no processo, trabalhando assim em conjunto para a
identificacdo das estratégias que permitam a obtencdo desses objetivos (Pender et al, 2015.)

Do ponto de vista estrutural o relatorio apresenta sete capitulos. No primeiro é feita a
caracterizacdo da UCC Almourol, no segundo capitulo apresenta-se a fundamentac¢do tedrica da
tematica e no terceiro capitulo surge o Modelo Tedrico adotado. Posteriormente, o quarto capitulo
faz referéncia a metodologia adotada, o planeamento em salde, onde surgem as vdrias etapas. O
quinto capitulo é referente as outras atividades que foram desenvolvidas ao longo do ensino clinico.
Segue-se o capitulo seis que aborda as competéncias de EEECSP adquiridas / andlise critica e
reflexiva e para finalizar, apresenta-se o capitulo sete que se designa pela conclus3o.

Pretende-se que este relatdrio seja revelador de aprendizagens, de pesquisa sistematica e

reflexdo, traduzindo todo o trabalho desenvolvido numa pratica baseada na evidéncia ciéntifica.
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1 — CARACTERIZAGAO DA UNIDADE DE CUIDADOS NA COMUNIDADE ALMOUROL

O estagio decorreu na UCC ALMOUROL, inserida no ACES Médio Tejo, pertencente a
Administracdo Regional de Saude Lisboa e Vale do Tejo (ARSLVT).

A UCC é definida pelo Decreto-Lei n2 28/2008 de 22 de fevereiro, Art.2 112 como unidade
que “presta cuidados de salde e apoio psicoldgico e social de ambito domicilidrio e comunitario,
essencialmente a pessoas, familias e grupos mais vulnerdveis em situacdo de maior risco ou
dependéncia fisica e funcional ou doenca que requeira acompanhamento préximo, e atua na
educacdo para a saude, na integracdo em redes de apoio a familia e na implementagao de unidades
moveis de intervengao”.

As UCC sdo coordenadas por um enfermeiro e sdo constituidas por equipas
multidisciplinares, composta por enfermeiros, assistentes sociais, médicos, psicélogos,
nutricionistas, fisioterapeutas, terapeutas da fala e outros profissionais, consoante as necessidades
e a disponibilidade de recursos e articulam com as restantes unidades funcionais.

A UCC Almourol, ja com 9 anos de existéncia, em abril de 2019 foi reestruturada e passou a
agregar a UCC Entroncamento, entretanto extinta. Passou assim, a abranger a drea geografica do
Concelho de Vila Nova Barquinha, Constancia e do Entroncamento bem como a integrar ambos os
seus profissionais. Esta unidade desenvolve a sua atividade prestando cuidados orientados e
organizados as pessoas, familias, grupos e comunidade com pelo menos um critério de risco,
vulnerabilidade e dependéncia, com interven¢des no ambito da promocao da saude, prevencdo da
doenga, tratamento, reabilitacdo (cuidados de abrangéncia comunitaria e de apoio as restantes
unidades de saulde e articulagdo com as instituicGes, servigos, programas e projetos da
Comunidade). Esta restruturacdo obrigou a um esforgo acrescido de todos os profissionais, uma vez
que esta agregacdo levou a uma redefinicdo de responsabilidades e atividades/programas. Outro
desafio ainda sentido pela equipa para que possam efetivamente trabalhar em equipa é o facto de
nao se encontrarem todos num mesmo espago fisico, o que levou a criar estratégias de
comunicacgdo e articulacdo que promovam uma melhoria continua da qualidade dos servigos
prestados de modo a oferecer a populacdo que a UCC abrange, atividades de proximidade,
homogéneas e qualificadas.

Mediante a diversidade de profissionais afetos a UCC Almourol apresenta-se no quadro 1 a

constituicao da equipa multiprofissional da UCC Almourol.
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Quadro 1- Constituicdo da equipa multidisciplinar da UCC Almourol

Fonte: Relatério de atividades UCC Almourol (2019)

PROFISSAO / CATEGORIA VINCULO - LOCAL DE HORAS o
PROFISSIONAL ORIGEM SEM. / ETC N2 PROFESSORES

CTFPTI — UCC Almourol 35/100 11
Enfermeiros

CTFPTI = UCC Almourol 21/60 1

CTFPTI — USF Locomotiva 6/17 1
Medica CTFPTI — UCSP Torres Novas 5/14 1

CTFPTI — UCC Almourol 35/100 1
Secretarios Clinicos

CTFPTI — UCC Entroncamento 18 /51 1
Assistente Social 10/29 1

7/20 1

Fisioterapeuta URAP Médio Tejo 8/23 1
Psicéloga 7/20 1
Terapeuta Ocupacional 4/11 1

Entre os 13 enfermeiros que integram a UCC Almourol, trés sdao EEECSP, um dos quais
mestre, uma Enfermeira Especialista e Mestre em Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatria, trés
Enfermeiras com Especialidade em Reabilitagdo, um Enfermeiro com pds-graduacdo em
Enfermagem de Saude Familiar e uma Enfermeira com Pds-graduagdo em Supervisdo Clinica em
enfermagem.

A UCC presta cuidados a toda a popula¢do dos concelhos do Entroncamento, Constancia e
Vila Nova da Barquinha perfazendo um total populacional de 30 879 utentes. Considerando a
populagdo inscrita e a necessidade de cuidados de saude da populagdo, verifica-se que o trabalho
multidisciplinar é dificultado pela escassez de recursos humanos essencialmente na drea médica.
Por sua vez também se ressente esta UCC com a falta de uma nutricionista e necessita de reforco
da equipa de enfermagem na drea dos cuidados paliativos e saude mental.

A UCC Almourol desenvolve varios projetos/programas dos quais destacamos: Preparacio
para o nascimento e parentalidade, Recuperagdo no pds-parto, Promoc¢do de competéncias
parentais, Promocdo e intervencdo em saude mental, Gestdo do doente crénico, Agdo e inser¢do
social e Saude escolar.

A Saude escolar realiza-se nos Agrupamentos de Escolas do Entroncamento, Vila Nova da
Barquinha e Constancia e tém como populacdo alvo: alunos, professores e encarregados de
educagdo dos Agrupamentos de Escolas, desde a educacdo pré-escolar ao ensino secundario.

Dado o numero de escolas e populagdo alvo, constitui a equipa de salude escolar uma equipa

de 5 profissionais das quais: 3 sdao Enfermeiras EECSP; 1 Enfermeira Especialista em Enfermagem
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Saude Mental e Psiquiatria; 1 Enfermeira Especialista em Enfermagem Reabilitacdo. As tematicas a
abordar sao distribuidas consoante as competéncias acrescidas de cada profissional bem como a
pertinéncia do mesmo, para os anos escolares. Assim estdo definidos os seguintes temas:

¢ Saude mental e competéncias sdcio-emocionais - Agrupamentos de Escolas da Barquinha
e Constancia aos alunos do 22 ciclo ao ensino secundario;

e Educacdo para os afetos e sexualidade - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha/Constancia e Entroncamento aos alunos do 12 ciclo ao ensino secundario;

¢ Alimentacdo saudavel / saude oral / higiene corporal - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha/Constadncia e Entroncamento aos alunos do ensino pré-escolar ao ensino secundario,

¢ Educacdo postural - Agrupamento escolas do Entroncamento aos alunos do 12 ano de
escolaridade;

¢ Prevencdo de consumos e comportamentos aditivos - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha/Constancia e Entroncamento aos alunos do 32 ciclo e ensino secundario;

e Prevencdo de acidentes e primeiros socorros - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha/Constancia e Entroncamento aos alunos do ensino pré-escolar ao ensino secundario;

e Condi¢Oes de saude de criangas e jovens - Agrupamentos de Escolas de Barquinha,

Constancia e Entroncamento aos alunos do ensino pré-escolar ao ensino secundario.
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2 - FUNDAMENTAGAO TEORICA

Neste capitulo serdo abordados aspetos tedricos e concetuais fundamentais para

compreender a tematica em estudo.

2.1- SEXUALIDADE NA PRE-ADOLESCENCIA

Revendo a literatura existente sobre o tema da adolescéncia, percebe-se que definir o conceito
de adolescéncia é uma tarefa dificil, na medida em que varios sdo os significados atribuidos e nem
mesmo os limites etarios sdo consensuais. Porém, de forma a harmonizar a linguagem utilizada é
necessario estabelecer critérios, pelo que se adotaram os limites etarios definidos pela Organizacdo
Mundial de Saude (OMS), que define a adolescéncia e a juventude como os periodos da vida que
decorrem entre os 10 e 0s 19 anos e entre os 15 e os 24 anos, dividindo esta etapa em trés fases: pré-
adolescéncia (dos 10 aos 14 anos), adolescéncia (dos 15 aos 19 anos completos) e juventude (dos 15
aos 24 anos).

A etapa de vida da adolescéncia e juventude, caracteriza-se por acentuadas mudancas a nivel
fisico, cognitivo, emocional e social, vivenciando-se, assim, uma fase por vezes dificil, ao marcar a
transicdo entre a infancia e a vida adulta (DGS, 2013). Toda a instabilidade e alteracdo associada a esta
etapa da vida, promove a visdo dos adolescentes como um grupo vulneravel, que de acordo com
Stanhope e Lancaster (2011) é um subgrupo da populacdo que por estar mais exposta ao risco, tem
uma maior probabilidade de desenvolver problemas de saude, estando a vivéncia da sexualidade
estreitamente associada a esta problematica.

Enquadra-se neste relatdrio, a fase da pré-adolescéncia (dos 10 aos 14 anos), sendo as idades,
aproximadamente entre os 10 e os 12 anos dos alunos do 22 ciclo. Esta fase corresponde ao
desenvolvimento dos jovens entre a infancia e a adolescéncia, chamada de pré-adolescéncia ou
puberdade. Ela é, em grande medida, marcada pelo inicio das modificacGes corporais pubertarias e
pelas mudangas que acontecem nas percegdes que 0s rapazes e raparigas tém de si e dos outros e
pelas relagdes que estabelecem entre si e com os adultos (Frade et al, 2009).

“Trata-se de uma fase da vida em que uma pessoa se sente, por vezes, desconfortavel no seu
corpo, que ja nao é o de crianga, mas também ndo é ainda o de um adulto.” (Robert, 2011, p. 27). As

grandes altera¢des que acontecem ao corpo sdo vivenciadas de formas diferentes pelos adolescentes,
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tendo muitas vezes dificuldade em assimilar certas readaptacdes. A vergonha, timidez, ansiedade, as
dificuldades em se autodefinir e as preocupacdes com a aparéncia fisica, sdo sentimentos que podem
surgir, quer em casa perante a familia, quer na escola junto dos pares e professores.

Gomes (2009) faz referéncia a varias investigacGes que comprovam que as raizes do nosso
comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda ndo se adquiriram ou
consolidaram habitos. Refere ainda que esta é a fase da vida em que se estd mais recetivo a
aprendizagem e assimilacdao de conhecimentos. Pender et al (2015), reforga esta ideia ao afirmar que
os comportamentos promotores de salde sdo adquiridos mais facilmente quando as rotinas e os
habitos se estdo a formar, sendo que o desenvolvimento de comportamentos saudaveis em criangas é
fundamental para aumentar a prevaléncia de estilos de vida saudaveis na populacéo.

A sexualidade é uma parte integrante da vida de cada pessoa que contribui para a sua
identidade ao longo de toda a vida e para o seu equilibrio fisico e psicoldgico, pelo que as intervengdes
de educacdo sexual dirigidas as pessoas nesta fase da vida sdo fundamentais.

A OMS define sexualidade como “uma energia que nos motiva para encontrar amor, contacto,
ternura e intimidade; ela integra-se no modo como sentimos, movemos, tocamos e somos tocados, é
ser-se sensual e ao mesmo tempo ser-se sexual. A sexualidade influencia pensamentos, sentimentos,
acOes e interacoes e, por isso, influencia também a nossa saude fisica e mental”. (DGE, 2017)

E inquestiondvel o papel crucial que a sexualidade desempenha no crescimento e
desenvolvimento do adolescente, no relacionamento interpessoal, no respeito, na comunicagao, no
amor, na auto-estima, na assertividade e na autoconfianga. A sexualidade suporta afetos, que se
manifestam sob a forma de emocgdes, sentimentos e paixdes, acompanhados sempre da impressao de
dor ou prazer, de satisfacdo ou insatisfacdo, de agrado ou desagrado, de alegria ou tristeza (DGE, 2017),
sendo fundamental o papel do enfermeiro na drea da promocao da salude no que a esta tematica diz

respeito.

2.2 — PROMOGAO DA SAUDE EM CONTEXTO ESCOLAR / INTERVENGAO DO ENFERMEIRO

Portugal integra, desde 1994, na sequéncia das recomendac¢Ges da OMS, a Rede Europeia de
Escolas Promotoras da Saude, numa parceria interinstitucional entre a Saude e a Educacgdo, que
conduziu a uma efetiva implementac¢do da promocdo e educagdo para a saude em ambiente escolar.

A promocdo da salde em meio escolar, assenta nos principios das Escolas Promotoras de Saude
(EPS), tem como ponto de partida as necessidades reais da comunidade escolar, desenvolve processos
de ensino e aprendizagem que melhoram os resultados académicos e contribui para elevar o nivel de

literacia para a saude. Os principios das EPS passam pela equidade, sustentabilidade, participacdo
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democratica, educacdo inclusiva e empowerment de toda a comunidade educativa para a saude e o
bem-estar (DGS, 2015).

A salde comunitdria é entendida como “a satisfacdo de necessidades coletivas através da
identificacdo de problemas e gestdo de intera¢des dentro da comunidade e entre a comunidade e a
sociedade alargada” (Stanhope e Lancaster, 2011, p. 362). As autoras defendem que melhorar a saide
da comunidade é o principal objetivo da intervencdao de enfermagem na medida em que, a saude
individual estd relacionada com a saude da populagdo como um todo. Por outras palavras, a
enfermagem comunitdria tem como foco de aten¢do a promoc¢do da saude das populagdes e de toda
a comunidade, num processo de capacitacdo das mesmas com vista a obtencdo de ganhos em saude
e ao exercicio da cidadania (OE, 2010, citado por Pereira, 2017).

O EEECSP, fruto do seu conhecimento e experiéncia, assume um entendimento profundo sobre as
respostas humanas aos processos de vida e aos problemas de satde, assim como deve apresentar uma
elevada capacidade para responder de forma adequada as necessidades dos diferentes clientes
(pessoas, grupos ou comunidades), proporcionando ganhos efetivos em saude.

Segundo o regulamento 428/2018 da OE, as competéncias especificas do EEECSP s3o:

- Estabelecer, com base na metodologia do Planeamento em Saude, a avaliagdo do estado de saude de
uma comunidade;

- Contribuir para o processo de capacitacao de grupos e comunidades;

- Integrar a coordenagdo dos Programas de Saude de ambito comunitdrio e na consecugdo dos
objetivos do Plano Nacional de Saude;

- Realizar e cooperar na vigilancia epidemioldgica de ambito geodemografico.

Segundo Stanhope e Lancaster (2011) a Enfermagem Comunitaria tem como finalidade a promocao
de comunidades saudaveis; a promocdo de praticas centradas na populagdo requer um processo
interdisciplinar e colaborativo de avaliacdo, de desenvolvimento de estratégias e atividades de
verificacdo para promover resultados mais saudaveis numa comunidade.

Pretende-se com este relatério mostrar e enaltecer as competéncias desenvolvidas no ambito do
campo das competéncias do EESCSP recorrendo a metodologia do planeamento em salde, em
particular na realizacdo de um diagndstico de saude, na identificacdo de problemas e necessidades em
salde da comunidade escolar abrangida pela equipa de saude escolar da UCC Almourol. Estas
necessidades foram alvo de priorizacdo e consequente intervencgao.

O EEESCSP deve responsabilizar-se por identificar as necessidades dos individuos/familias e grupos
de determinada area geografica e assegurar a continuidade dos cuidados, estabelecendo as
articulagOes necessarias, desenvolvendo uma pratica de complementaridade com outros profissionais
de saude e parceiros comunitarios num determinado contexto social, econémico e politico” (OE, 2010).

Nesta perspetiva, assegura o acesso a cuidados de saude eficazes, integrados, continuados e ajustados,

Instituto Politécnico de Santarém- Escola Superior de Satde de Santarém 19



nomeadamente a grupos sociais com necessidades especificas; “(...) evidenciam-se as atividades de
educacdo para a saude, manutencdo, restabelecimento, coordenacdo, gestdo e avaliacdo dos cuidados
prestados aos individuos, familias e grupos que constituem uma comunidade” (OE, 2010).

Ao recorrer a metodologia do planeamento em salde o enfermeiro esta a contribuir para a
investigacdo e a afirmacdo da Enfermagem e todos os enfermeiros tém a “(...) responsabilidade de
participar no desenvolvimento do conhecimento (...) e na sua utilizagdo na pratica” (Fortin, 2009, p.29).

Planear em saude revela-se assim, de extrema importancia ao nivel da salide comunitaria, onde a
necessidade de conhecer uma determinada comunidade, deve envolver as varias entidades
interessadas, tais como politicas, sociais, educacionais, técnicas e de representantes da populacdo para
atingir o fim pretendido, tal como é preconizado na aquisicdo das competéncias especificas do EEECSP.

Precisamente com as mudancgas significativas que ocorreram nos sistemas de saude e de educacdo
devido a pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2, a equipa de salude escolar do contexto de estagio
viu-se confrontada com a necessidade de encontrar novas estratégias de intervengcdo em enfermagem
junto da comunidade escolar, dada a impossibilidade de se desenvolverem atividades de modo
presencial.

Em Portugal, os principios que tém norteado a intervengdo da Saude escolar ao longo dos seus
mais de 100 anos de existéncia tém, como referencial, um amplo conjunto de disposi¢Ges legais e
normativas, bem como de recomendag¢des nacionais e internacionais vertidas para Programas de
Saude escolar, com o objetivo comum de reduzir a prevaléncia de problemas de salde e de
comportamentos de risco que influenciam uma parte significativa do universo das doengas
transmissiveis e ndo transmissiveis em criangas e jovens (DGS, 2015). O PNSE é, pois, o referencial do
sistema de salde, que promove o desenvolvimento de competéncias na comunidade educativa, que
Ihe permite melhorar o seu nivel de bem-estar fisico, mental e social e contribuir para a sua qualidade
de vida (DGS, 2015).

Inicialmente, o foco da intervencdo da Saude estava centrado na prevencdo e no controlo das
doencgas transmissiveis, e a Saude escolar mostrou-se uma mais-valia na melhoria dos indicadores de
saude da populacdo infantil e juvenil. Posteriormente e indo ao encontro da Carta de Ottawa (1986) a
aposta da Saude passou a incidir na promoc¢do da salde, e a Saude escolar privilegiou também a
intervencdo sobre os determinantes da salde com maior peso nas doengas crdénicas nao
transmissiveis, criando condi¢Bes que possibilitassem aos/as alunos/as melhorar a sua saude e bem-
estar fisico, mental e social (DGS, 2015).

O PNSE tem como visdo: todas as criancas e jovens tém direito a salde e a educac¢do e devem ter
a oportunidade de frequentar uma escola que promova a saude e o bem-estar. Assume como
finalidade: contribuir para mais saude, mais educagdo, mais equidade e maior participacdo e

responsabilizacdo de todos/as com o bem-estar e a qualidade de vida de criancas e jovens.
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Entre os objetivos definidos para o programa em andlise, destaca-se o promover estilos de vida
saudavel e elevar o nivel de literacia para a saide da comunidade educativa, tendo sido o que se
pretendeu atingir com este projeto de intervencdo a nivel das criangas do 22 ciclo no ambito do eixo
estratégico da capacitacdo, drea dos afetos e sexualidade.

Para a DGS, a literacia em saude implica por parte do individuo o conhecimento, a motivacdo e as
competéncias que permitam aceder, compreender, avaliar e poder aplicar a informa¢do em saude,
possibilitando a formacgao de juizos e tomada de decisGes no seu quotidiano sobre cuidados de saude,
a prevencdo de doengas e a promocdo da saude, possibilitando a manutencao ou melhoria da sua
qualidade de vida durante todo o ciclo de vida (DGS, 2019). A literacia em satude é a componente chave
de uma comunicacdo eficaz entre as criangas e jovens e profissionais de salde, onde se destaca o
enfermeiro.

A literacia em salde constitui-se como uma oportunidade de promover a saude ao longo do ciclo
de vida, devendo esta contemplar as especificidades de cada estadio de desenvolvimento. As
diferentes fases do percurso de vida, desde a concecdo ao envelhecimento, as relacdes com a familia,
os grupos de pares e a comunidade devem ser considerados como tendo um papel central neste
processo de promogao da literacia em saude (DGS, 2019).

A capacitacdo diz respeito ao 12 Eixo estratégico do PNSE, cujas areas de Intervenc¢do sdo: saude
mental e competéncias socio emocionais, educacdo para os afetos e sexualidade, alimentacdo
saudavel e atividade fisica, higiene corporal e saude oral, habitos de sono e repouso, educacdo
postural, prevencdo do consumo de tabaco, bebidas alcodlicas e outras substancias psicoativas, bem
como de comportamentos aditivos sem substancia (DGS, 2015).

Relativamente ao 12 Eixo uma das areas relaciona-se como referido com a educagao para os afetos
e a sexualidade, sendo fundamental intervir neste ambito na pré-adolescéncia. O decreto de lei n.2 60
de 6 de agosto de 2009 estabelece a aplicacdo da educacdo sexual em meio escolar nos
estabelecimentos do ensino bdsico e secundario.

As finalidades da educacao sexual sdo:

a) A valorizagdo da sexualidade e afetividade entre as pessoas no desenvolvimento individual,
respeitando o pluralismo das concec¢des existentes na sociedade portuguesa;

b) O desenvolvimento de competéncias nos jovens que permitam escolhas informadas e seguras no
campo da sexualidade;

c) A melhoria dos relacionamentos afetivo -sexuais dos jovens;

d) A redugdo de consequéncias negativas dos comportamentos sexuais de risco, tais como a gravidez
nao desejada e as infe¢cdes sexualmente transmissiveis;

e) A capacidade de protecdo face a todas as formas de exploragdo e de abuso sexuais;

f) O respeito pela diferenca entre as pessoas e pelas diferentes orienta¢des sexuais;
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g) A valorizagdo de uma sexualidade responsavel e informada;

h) A promocdo da igualdade entre os sexos;

i) O reconhecimento da importancia de participacdo no processo educativo de encarregados de
educacdo, alunos, professores e técnicos de saude;

j) A compreensdo cientifica do funcionamento dos mecanismos biolégicos reprodutivos;

I) A eliminacdo de comportamentos baseados na discriminag¢ao sexual ou na violéncia em fungdo do
sexo ou orientagdo sexual.

A educacdo para a saude e a educagdo sexual devem ter o acompanhamento dos profissionais das
unidades de saude e da respetiva comunidade local, cabendo ao Ministério da Saude assegurar as
condicBes de cooperacdo das unidades de salde com os agrupamentos de escolas ou escolas ndo
agrupadas (Decreto lei n2 60, 2009).

A educacdo para a saude tem como objetivo aumentar a salde da pessoa, grupo ou comunidade,
procura desenvolver os processos internos que permitam a pessoa adotar comportamentos saudaveis,
respeitando o seu estilo de vida e as suas crencas sendo estas influenciadas pela comunidade da qual
faz parte. A mesma pode influenciar ou clarificar valores, facilitar mudancas de conviccbes e atitudes,
facultar a aquisicdo de saberes, bem como conduzir a mudangas de comportamentos e estilos de vida
(Carvalho e Carvalho, 2006).

O Referencial de Educagdo para a Saude (2017) resulta de uma parceria entre a Dire¢ao-Geral da
Educacgdo e a Diregdo-Geral de Saude, que estabeleceram um Protocolo de Colaboragdo em fevereiro
de 2014, e o SICAD - Servigo de Intervengao nos Comportamentos Aditivos e nas Dependéncias. O
referencial visa o estabelecimento de um entendimento e linguagem comuns sobre os temas, objetivos
e conteudos a abordar nas iniciativas de promocdo e educacdo para a saude dirigidas a criancas e
jovens. Referindo-se a sexualidade pode-se ler que esta presente no nosso dia-a-dia e, por isso, a sua
abordagem ndo pode estar confinada a uma “disciplina”. Refere ainda que a escola é frequentada por
criangas e jovens, cujas idades sdo atravessadas pelos fendmenos de transformacdo corporal e
psicoldgica ligados ao crescimento natural, sendo na escola que se vivem alguns dos primeiros e mais
marcantes sentimentos e emog¢des decorrentes do desenvolvimento sexual. A sexualidade é vivida
pelas criancas e jovens de formas distintas, de acordo com a vivéncia familiar, escolar e
enquadramento socioecondmico (DGE, 2017). Compreende-se assim a importancia da intervengao do
EEECSP na promogao da saude dos pré-adolescentes na drea da sexualidade.

Dentro do eixo da capacitacdo da educagao para os afetos e sexualidade temos a: Identidade e
Género, relagbes afetivas, valores, desenvolvimento da sexualidade, maternidade e paternidade,
direitos sexuais e reprodutivos (DGE, 2017).

Especificamente nos alunos do 22 ciclo preconiza-se trabalhar o desenvolver a consciéncia de ser

uma pessoa Unica no que respeita a sexualidade, a identidade, a expressdo de género e a orientagdo
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sexual; o reconhecer a importancia dos afetos no desenvolvimento individual; o reconhecer a
importancia das relagGes interpessoais; o ser capaz de aceitar e integrar as mudancas fisicas e
emocionais associadas a sexualidade, ao longo da vida; o ser responsavel para consigo e para com os
outros; o adotar atitudes e comportamentos saudaveis; o desenvolver valores de respeito, tolerancia
e partilha.

A saude escolar ao longo do tempo, tem sofrido diversas reformas, numa tentativa de a adequar
as necessidades da escola e as preocupac¢oes de saude emergentes. Os profissionais de saude vao
naturalmente adaptando-se as mudancas significativas nos sistemas de saude e de educacdo, neste
caso devido a pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2, que contribuem para o enfermeiro
desenvolver novas estratégias para intervir junto da populagdo alvo. Assim, impdem-se novas formas
de operacionalizar o PNSE e de avaliar o seu impacto, tendo sempre em conta, que a escola deve
continuar a ser a grande promotora da saude e contribuir para a educacdo e consequentemente
promocdo dos afetos e da sexualidade.

Os padrdes de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos pela OE (2001), orientam para a
importancia da intervencdo do enfermeiro na promoc¢do da saude, referindo que, na procura pela
exceléncia no exercicio profissional, o enfermeiro ajuda os clientes a obterem o maximo potencial de
saude, através da identificacdo da situacdo de saude da popula¢do e dos recursos da pessoa, familia e
comunidade. Os enfermeiros em geral e o EEECSP em particular, tém, um papel determinante na
operacionalizagdo do PNSE, assumindo na maioria dos casos o papel de interlocutores da saude na
comunidade escolar. Coloca-se assim, um grande desafio as equipas de saude escolar, para dar
resposta aos objetivos emanados no PNSE em contexto de pandemia.

A escola é como se sabe um ambiente privilegiado para a aquisicio de conhecimentos e
aprendizagem de competéncias, representando uma oportunidade para a maioria das criancas e
jovens, no que diz respeito a aquisicdo de comportamentos saudaveis e a desenvolverem-se de forma
equilibrada, integrando-se na comunidade de forma auténoma e responsavel.

Em Portugal, a Lei n2 85/2009, estabelece a escolaridade obrigatdria a todas as criancas e jovens
com idades compreendidas entre os 6 e 18 anos. Com esta determinacao, a escola constitui um espaco
de permanéncia para criancas e jovens, tendo um papel preponderante no seu desenvolvimento.

Os estabelecimentos de ensino, sdo espagos que acompanham as criangas e 0s jovens nas primeiras
fases do ciclo vital e onde estes passam a maior parte dos seus dias. As escolas sdo responsaveis pela
seguranca e bem-estar dos seus alunos, funcionando como elo de ligagdo entre eles e as suas familias,
os servicos de saude e a comunidade (Dias, 2013). Assim, “intervir em salde escolar é intervir numa
fase precoce do desenvolvimento em que é possivel influenciar, de forma positiva, comportamentos e
atitudes, atuando a um nivel dito primordial de prevengdo em saude” (Santos, 2014, p.13).

As UCC, desempenham, neste dmbito, um papel estratégico e fundamental no sentido de
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dinamizarem parcerias com as escolas na concretizacdo de projetos de educacdo para a saude. O
EEECSP, assume um papel fundamental na promocdo da salde na comunidade escolar, e no
desenvolvimento destes projetos. De acordo com a OE (2018), estes profissionais devem: dinamizar
programas de interven¢do no ambito da prevencdo, protecdo e promoc¢do da salde em diversos
contextos; e participar em parceria com outras instituicGes da comunidade em projetos de intervencao
comunitaria dirigida a grupos com maior vulnerabilidade.

Sendo reconhecido pela evidéncia cientifica, que a fase de transicao para a pré-adolescéncia é um
periodo do ciclo vital marcado por grande vulnerabilidade, sendo representado por uma fase em que
o ser humano esta a crescer e a desenvolver-se, tanto fisica como intelectualmente, exigindo desta
forma atengdes redobradas, sendo que, uma intervenc¢do continuada dos cuidados de satde primarios
ao nivel da escola é fundamental, e sem duvida a intervencao a nivel dos alunos do 22 ciclo (populagdo
alvo da intervencdo) faz a diferenca dada a faixa etaria em que encontram (10/12 anos). A educacgéo
para a saude, mais especificamente para os afetos e a sexualidade, deverd envolver integralmente a
escola e todos os seus agentes, desenvolvendo-se ao logo de todo o percurso escolar, contribuindo
assim para o conhecimento a tomada de decisGes responsaveis na area dos relacionamentos afetivo-
sexuais (DGS, 2015).

A educacdo sexual, como intervencdo de enfermagem, assume um papel fulcral para que a vivéncia
da adolescéncia seja feita de uma forma saudavel contribuindo para uma vida adulta plena, dado que
como defende Murdaugh et al, (2019) o desenvolvimento de comportamentos promotores de salde
em adolescentes contribui para aumentar a prevaléncia de estilos de vida saudaveis nao sé nos
adolescentes, mas também na sociedade em geral.

Neste sentido, adota-se o referencial tedrico para a intervenc¢do do Enfermeiro em contexto escolar
o modelo de Promocgdo de Saude proposto por Nola Pender. Este modelo é muito relevante para a
pratica de enfermagem, porque se aplica em diversos contextos e ao longo do ciclo vital, neste caso
temos como populagdo alvo de intervencdo pré-adolescentes, alunos do 22 ciclo com a especificidade
deste estadio, descrita anteriormente. Assim este modelo permite a compreensao dos
comportamentos da crianca/jovem relacionados com a salde, com o intuito de promover
comportamentos de vida saudaveis, concretamente na area da sexualidade e dos afetos.

A promogao da saude é o processo de capacitar os individuos, grupos, familias e comunidades para
se tornarem ativos, controlarem os determinantes dos seus comportamentos de saude e tomar
medidas visando o bem-estar. Contrariamente a prevencdo da doenga que é motivada pelo medo e
ansiedade, a motivacdo subjacente ao comportamento de promocao da saude é o desejo de aumentar

o bem-estar e potencializar a satide (Pender et al, 2015).

2.2.1 - Saude Escolar em contexto de pandemia pelo Virus SARS- CoV-2
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O Diretor-Geral da OMS declarou, a 30 de janeiro de 2020, a doenga provocada pelo virus SARS-
CoV-2 como uma emergéncia de Salde Publica de ambito internacional.

Atendendo a esta emergéncia de saude publica de ambito internacional, declarada pela OMS e a
classificagdo da doenga COVID-19 como pandemia, a 11 de margo de 2020, foi necessdrio adotar
procedimentos que, de forma responsavel e proporcional a evolugdo das fases de propagacdo desta
pandemia, salvaguardassem a manutencdo da salde publica, na defesa dos riscos potenciais e
comprovados, segundo elevados critérios cientificos e sociais, e no respeito pelos direitos
fundamentais dos cidaddos (DGS, 2020).

Desde o inicio do atual surto de coronavirus (SARS-CoV-2) houve uma grande preocupacdo diante
de uma doenga que se espalhou rapidamente em varias regiées do mundo, com diferentes impactos.
Um dos grandes impactos verificou-se a nivel da educacdo com o encerramento das escolas, em
Portugal a 13 de marco de 2020. Decisdo que contribuiu para que, as unidades de saude tivessem
dificuldade em concluir as intervengdes previstas no ambito do PNSE até final do ano letivo 2019/2020.

O Ministério da Educacdo recorreu as aulas expositivas via telescola para a continuidade do
processo educativo, com os professores a mobilizar os meios digitais, sessdes sincronas, plataformas e
emails para manter o contacto com os alunos, na tentativa de diminuir as dificuldades causadas pela
interrupc¢do do ano letivo.

A UNESCO (2020), publicou 10 recomendagdes sobre ensino a distancia, no ambito do
encerramento de muitas escolas em varios paises. Estas recomendagdes passam por:

1 — Analisar a resposta e escolha as melhores ferramentas: pode incluir plataformas na internet, licdes
de video e até transmissdo através da televisdo ou radio.

2 — Assegurar-se de que 0s programas sao inclusivos.

3 — Atentar para a seguranca e a protecao de dados.

4 — Dar prioridade a desafios psicossociais, antes de problemas educacionais.

5 — Organizacdo do calendario, considerando o nivel de estudos, as necessidades dos alunos e a
disponibilidade dos pais.

6 — Apoiar pais e professores no uso de tecnologias digitais.

7 — Mesclar diferentes abordagens e limite o nimero de aplicac¢des.

8 — Criar regras e avalie a aprendizagem dos alunos.

9 — Definir a duragdo das unidades com base na capacidade dos alunos.

10 — Criar comunidades e aumente a conexdo.

O ensino a distancia é uma modalidade de ensino que constitui uma alternativa para os alunos
impossibilitados de frequentar presencialmente uma escola, alicercada na integracdo das tecnologias

de informacdo e comunica¢do nos processos de ensino e aprendizagem como meio para que todos
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tenham acesso a educag¢do, com recurso a formas de trabalho sincronas e assincronas (DGE, 2020).

Efetivamente o desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou uma série de avancos na
educacdo, ao facilitar o acesso a pesquisa e a informacgdo, e ao proporcionar mais recursos nas salas
de aulas e laboratérios, a internet contribuiu para a expansdo de uma modalidade de ensino
alternativa: a educacdo a distancia. A comunidade escolar e profissionais de salde podem socorrer-se
de vdrias plataformas digitais como o Moodle, ClassDojo, GoogleClassRoom, assim como aplica¢des de
suporte a comunicagdo online (Zoom, Teams, Meet, entre outras).

As UCC que tém na sua carteira de servicos o programa de Saude escolar, no ambito do
desenvolvimento de competéncias de literacia em salde na escola e consequente promocao da salde
dos alunos, também terdo de encontrar novas formas de intervir. Os enfermeiros sado, por exceléncia
o grupo profissional que mais destaque tem neste campo de intervencao e vé-se agora confrontado
com a necessidade de adequar as intervencGes as reais necessidades da comunidade escolar em
tempos de pandemia.

Reportando para a OE (2018), o EEECSP detém as competéncias necessdrias para coordenar e
implementar programas de salude que envolvam os varios sectores da comunidade: a saude, a
educacdo, as redes sociais, os diferentes departamentos das autarquias e outros, que visam a
capacitacdo de grupos e comunidades.

Assim como as escolas se organizaram face as altera¢des impostas pela saude publica, para
desenvolverem as atividades a distancia com a comunidade escolar, também os profissionais de salde
tiveram de se organizar recorrendo a plataformas digitais para dar continuidade ao desenvolvimento
das atividades no ambito da promocgao da salude nas escolas.

A enfermagem de salde comunitaria tera de se adaptar a nova realidade e desenvolver atividades
de educacdo para a saude que permitam de forma interativa integrar e dar resposta as necessidades
da comunidade escolar, usando as novas tecnologias como modalidade de intervencdo. Sendo nesta
perspetiva, que se enquadra o projeto de intervencdo a distancia visando a capacita¢do dos alunos do

29 ciclo, na escola em estudo.
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3 — MODELO DE PROMOGAO DE SAUDE DE NOLA PENDER

Os modelos e as teorias de enfermagem fornecem uma perspetiva dos principais conceitos da
disciplina, geram saber sob a forma de orientagdo tedrica para a investigacdo e a pratica, pelo que se
adota o modelo de enfermagem de Promoc3do da Saude de Nola Pender (Tomey e Alligood, 2004).

Na Enfermagem, este modelo, preconiza uma abordagem biopsicossocial no contacto com a
pessoa, em que os enfermeiros tém uma oportunidade Unica de assumir a lideranga na promocgao da
salde da comunidade. Promover e estimular mudanc¢as de comportamentos relacionados com a
salde, aumentar comportamentos sauddveis e reduzir comportamentos de risco para a saude, sdo o
grande desafio do Enfermeiro, este tem o papel de promover um clima de saude positivo servindo
como um catalisador para a mudanca de forma a aumentar a capacidade do individuo para manter
essa mudanca (Pender et al, 2015).

O modelo da promocdo da saude, defende que os individuos tém a capacidade de influenciar o
proprio funcionamento e as circunstancias de vida de modo intencional. Trata-se de um modelo em
gue o processo de promocdo de saude engloba trés vertentes: a educacdo para a saude, a prevencgao
da doenca e a protecdo da saude (Pender et al, 2015). Neste sentido, adotou-se este modelo como
referencial para o desenvolvimento da intervengao junto dos alunos do 22 ciclo por se tratar de um
modelo de enfermagem que pode ser utilizado para implementar e avaliar agées de promogado da
saude, permitindo avaliar o comportamento que leva a promogao da saude através da andlise dos trés
principais componentes: as caracteristicas e experiéncias pessoais, os sentimentos e conhecimentos
sobre o comportamento que se pretende adquirir e o comportamento de promoc¢do da saude
desejavel (Pender et al, 2015).

Estes trés grandes componentes sdo preponderantes para avaliar os comportamentos que levam
a promocdo da saude:

- Caracteristicas e experiéncias individuais, que compreende comportamentos anteriores e os fatores
pessoais, nos quais se engloba os bioldgicos (idade, género...), psicolégicos (autoestima, motivagdo) e
socioculturais (educacdo, cultura, rendimento). Estes fatores condicionam as acbes de saude
subsequentes.

- Sentimentos e conhecimentos sobre o comportamento que integram os beneficios e as barreiras
percebidos para a acdo; a autoeficacia percebida; os sentimentos em relagdo ao comportamento; as
influéncias interpessoais concretamente da familia, pares e prestadores de cuidados, assim como

modelos, apoios e normas e ainda as influéncias situacionais (op¢0es, exigéncias e estética).
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- Resultado do comportamento em que se conjugam as exigéncias imediatas (controle baixo) e
preferéncias (controle alto) de competicdo e ocorre o Compromisso com um Plano de Acdo, de forma
a que seja adotado um Comportamento de Promogao de Salde, resultado final da implementagao do
Modelo de Promog¢do da Saude (Pender et al, 2015).

A promocgao da saude é feita ao longo de todo o ciclo vital, assumindo especial importancia também
no inicio da adolescéncia / pré-adolescéncia, sendo fundamental intervir na prevencdo para uma
sexualidade sauddvel, para além da promocao de estilos de vida sauddveis e da sua capacitacdo para
fazerem escolhas saudaveis. A natureza multifacetada das pessoas em interagdo com o meio onde se
encontram inseridas enquanto procuram a saude, é reconhecida como muito relevante para a pratica
de enfermagem comunitaria, porque se aplica em diversos contextos e ao longo de todo o ciclo vital.
O modelo adotado reconhece a importancia das familias, dos pares e dos profissionais de saide como
fontes de influéncias interpessoais, que podem contribuir para aumentar ou diminuir a realizacdo de
comportamento de saude, pressupde-se que, os enfermeiros enquanto influenciadores interpessoais,
encorajem estes pré-adolescentes para a mudanca ativa de comportamentos, enaltecendo as
competéncias ou a autoeficacia dos mesmos, no sentido de aumentar a probabilidade de existir um
compromisso para a a¢ao, diminuindo a percegdo dos obstdculos de determinado comportamento.

O planeamento e implementacado das intervencoes, foi adaptado as necessidades e caracteristicas
especificas do grupo de alunos do 22 ciclo, aos objectivos que se pretendeu atingir e com os quais se
deverdo também comprometer, de modo a aumentar os beneficios percebidos, diminuir as barreiras
percebidas ou dificuldades antecipadas pela pessoa para aderir, melhorar a auto-eficacia percebida e
optimizar as influéncias interpessoais e situacionais, criando condi¢des favoraveis a capacitacdo do
grupo alvo. De forma, a orientar o planeamento da intervencao foi elaborado o diagrama do modelo
de promocdo de saude de Nola Pender adaptado (Anexo 1), valorizando assim, a intervencdo de
enfermagem de salde comunitaria centrada na promocdo de comportamentos de vida saudaveis,

facilitando a aquisicdo do conhecimento na area dos afetos e da sexualidade nos jovens.
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4 - PLANEAMENTO EM SAUDE

O planeamento em saude é um processo de investigacdo sobre a realidade e as suas
multiplas vertentes, constitui a racionalizacdo do uso de recursos escassos, com vista ao
cumprimento dos objetivos definidos, atentando a diminui¢do dos problemas de saude ponderados
como prioritarios, o que acarreta a organizacdo e coordenac¢do de esforcos procedentes das
diversas areas socioecondmicas (Imperatori e Giraldes, 1993).

Segundo Nunes (2016), consiste numa metodologia que orienta e determina a agdo tendo
em conta um conjunto de fatores condicionantes (sociais, econémicos e outros) em continua
transformacao, orientando o percurso que se pretende alcancgar entre um ponto de partida inicial
e aquilo que se espera alcancar no final desse trajeto.

Segundo Imperatori e Giraldes (1993) as principais fases do processo sdo: diagndstico da
situacdo, definicdo de prioridades, selecdo de estratégias, elaboracdo de programas e projetos,

preparacao da execugdo e avaliacao.

4.1 — PERTINENCIA DO ESTUDO

A pandemia pelo virus SARS-CoV-2 que afetou todas as escolas do pais e neste caso em
particular o Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha ndo permitiu uma intervencao
adequada pelas equipas de salde escolar com vista a operacionalizar o PNSE. As atividades ao nivel
da promocdo da saude e prevenc¢do da doenga na comunidade escolar previstas e programadas
pela equipa de saude escolar da UCC Almourol a partir de 13 de margo de 2020 ndo foram
realizadas, uma vez que a OMS decretou situagdo de emergéncia de saude publica, como medida
para tentar travar a propagac¢do do virus e muitos paises optaram por encerrar os estabelecimentos
de ensino, Portugal nao foi excegao.

Considerando que o PNSE tem como objetivo que todas as criangas e jovens tenham direito
a saude e a educagdo e devem ter a oportunidade de frequentar uma escola que promova a saude
e o bem-estar (DGS, 2015), os servicos de saude devem encontrar alternativas para o
operacionalizar mesmo em tempos de pandemia. Atualmente os avancos tecnoldgicos, as
plataformas digitais, a possibilidade de um grande niumero de familias terem acesso a internet tem
sido um recurso extraordindrio para o desenvolvimento das atividades curriculares e

extracurriculares para as criangas e jovens. Em conjunto com as escolas, as equipas de salide escolar
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tiveram de se reorganizar e repensar a estratégia para intervir junto da comunidade escolar. S6
desta forma sera possivel responder aos objetivos do PNSE e consequentemente as necessidades
da comunidade escolar.

De realcar, que um dos objetivos do PNSE passa por estabelecer parcerias para a inovagao
em promocgao e educagao para a saude em meio escolar (DGS, 2015), esta inovagdo passard por
recorrer cada vez mais a plataformas digitais, realizar sessGes sincronas, onde se podera
disponibilizar os conteldos previstos no PNSE com a certeza que com as mudancgas que ocorreram
nos sistemas de salde e de educag¢do devido a pandemia é necessario repensar a intervengao em
Saude escolar. Importa estar munido de recursos para intervir a distdncia em contexto escolar, de
acordo com a evolucdo epidemioldgica.

Revela-se assim fundamental a especificidade da intervengdo do EEECSP, assegurando
atividades de promocdo da saude com vista a capacitagdo da comunidade, na continuidade do
acompanhamento das mudangas significativas que ocorreram nos sistemas de satde e de educacdo

devido ao virus SARS-CoV-2.

4.2 — DIAGNOSTICO DE SITUACAO

O diagndstico da situacdo é o primeiro passo no processo de planeamento em saude onde
sdo identificadas as necessidades de saude da populagdo. Segundo Imperatori e Giraldes (1993,
p.43) “(...) sé a partir da definicdo do diagndstico é que serd possivel comegar a actuacdo”. Estes
autores (1993) focam que a qualidade e a cientificidade do diagndstico determinam a etapa
seguinte, pois, sera a partir da definicdo dos problemas de salde da area, que se comegard a
trabalhar na escolha de prioridades.

Vencida a inquietude inicial existe a necessidade de efetuar o diagndstico da situacdo, sendo
este 0 nosso ponto de partida. A apreciacdao da comunidade permite-nos conhecer o seu estado de
saude caraterizando o ponto de partida através da identificacdo dos principais problemas de saude,

podendo fazer-se uso de variadas técnicas para a elaboragdo desta etapa (Nunes, 2016).

4.2.1 - Tipo de estudo

A escolha do método é norteada nao s pela orientagdao que o investigador quer dar ao seu
trabalho, mas fundamentalmente pela natureza da questdo colocada (Fortin, 2009). Considerando

os objetivos deste projeto e os recursos disponiveis, foi utilizado neste trabalho, o método misto,
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ou seja, uma abordagem quantitativa e qualitativa.

O método quantitativo define-se, segundo Fortin (2009), como sendo um processo
sistematico de recolha de dados observaveis e mensuraveis, e baseado num processo dedutivo,
visto que os dados numéricos proporcionam o conhecimento objetivo relativamente as variaveis
em estudo. Por sua vez, o método qualitativo apoia-se no paradigma naturalista ou interpretativo,
que estd intimamente associado a uma visado holistica dos seres humanos. Todas as investigacGes
qualitativas tendem a transparecer o significado ou a perspetiva de interpretacdo que determinado
fendmeno reveste para os individuos (Fortin, 2009).

No que diz respeito ao aprofundamento da pesquisa, o presente estudo encontra-se
inserido num contexto descritivo, sendo que segundo Fortin (2009), os estudos descritivos
apresentam uma descricdo dos dados, quer seja sob a forma de palavras, de nimeros ou de
enunciados descritivos de relagGes entre varidveis. No que concerne a dimensdo temporal, trata-se
de um estudo transversal, uma vez que os dados sdo recolhidos, num sé momento no tempo. O
estudo transversal visa sobretudo recolher informacao relativa a frequéncia de problemas de saude

no momento do inquérito (Fortin, 2009).

4.2.2 - Instrumento de recolha de dados/tratamento de dados

A sele¢do do método para colher a informacgdo constitui um aspeto importante do processo
de investigacdo. Cabe ao investigador definir o tipo de instrumento de medida, que melhor se
adequa ao objetivo do estudo e as suas questdes de investigacdo (Fortin, 2009). De acordo com a
mesma autora, um instrumento de recolha de dados refere-se a uma técnica que, se efetua através
de uma observacao direta e ou registo de dados, tendo como fim obter informacao de forma a
concretizar o objetivo do estudo.

Para o diagndstico de Enfermagem em Sadde Comunitaria e Saude Publica realizado,
considerou-se pertinente recorrer a andlise documental de documentos normativo-legais do
funcionamento e organizacdo da UCC Almourol, nomeadamente o plano de acdo e o relatério de
atividades de 2019.

Da analise documental e ja considerando a drea da salde escolar como prioritaria, foi
possivel visualizar ao nivel do indice de desempenho global da UCC que o indicador nimero 282,
relativo a propor¢do de turmas abrangidas pelo PNSE- com o objetivo de monitorizar a
acessibilidade aos cuidados previstos no PNSE, foi contratualizado no ano de 2018 e 2019. No ano
letivo 2017/2018 e no ano 2018/2019 foi atingido o score 2 ou seja foi alcancado o contratualizado,

conforme se pode verificar no quadro 2, transcrito do relatdrio de atividades da UCC de 2019.
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Quadro 2- indice de desempenho global UCC Almourol
(Fonte: Relatério de atividade 2019)

2018 2019
INDICADORES / RESULTADOS NUM DEN RES  SCORE NUM DEN RES @ SCORE
ACESSO | COBERTURA | 282- 45 76 |59.21 2 64 92 | 70.02 2
ou Proporgao
UTILIZACAO | de turmas
abrangidas
p/P.N.S.
Escolar

No ano de 2020, consultando o portal BI-CSP (julho 2020), verifica-se que este indicador foi
contratualizado e até ao inicio da pandemia pelo virus SARS-CoV-2 encontrava-se cumprido a 73,6
por cento; a partir de 13 de marco ndo foram realizadas as sessdes de educa¢do para a saude
relativas aos diferentes eixos estratégicos do PNSE nas diferentes turmas desde a educagdo pré-
escolar até ao ensino secundario devido encerramento dos estabelecimentos de ensino.

Considerando o facto deste indicador ndo estar a ser cumprido, e analisando o plano de
acdo da unidade e respetivo relatdrio de atividades, revelou-se pertinente realizar uma entrevista
ao profissional de enfermagem da UCC responsavel pela saude escolar, considerado informante
chave. Esta entrevista teve como objetivos sistematizar conhecimentos relativos ao papel do
enfermeiro especialista na coordenacao e execu¢ao do PNSE na UCC e conhecer a perspetiva da
entrevistada face ao impacto, constrangimentos e desafios inerentes a influéncia da situagdo de
pandemia na operacionalizacdo do PNSE. Pretendeu-se assim apurar quais as reais necessidades da
comunidade escolar e da prépria equipa de saude escolar, assim como identificar a populagdo alvo
da intervengdo, uma vez que a comunidade escolar é alargada e considerando a duracdo do estagio
nao seria possivel intervir em todos os niveis de ensino.

Segundo Fortin (2009), existem diferentes variantes da entrevista, mas a mais utilizada é a
semiestruturada ou semidirigida, neste tipo de entrevista, o entrevistador esboga uma lista de
temas a abordar, constréi questdes com integridade com esses temas e apresenta-os ao
participante numa ordem que considera pertinente, permitindo uma compreensao genuina, natural
e auténtica da tematica em estudo. Precisamente por estas razdes optou-se por recorrer a
entrevista semiestruturada, tendo sido elaborado um guido integrando dez questdes abertas (Anexo
Il do projeto) no sentido de ir ao encontro dos objetivos e finalidade expostos. A entrevista ao
informante-chave foi realizada, apds consentimento informado (Anexo Il do projeto), na sede da

UCC Almourol em Vila Nova da Barquinha no dia 17 de julho de 2020, tendo sido gravada, em
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suporte audio, para posterior transcricio (Anexo IV do projeto) e analise tematica (Anexo V do
projeto). A entrevista resultou num total de 3 paginas A4 dactilografadas.

A andlise tematica de conteldo organizou-se em trés fases: a pré-analise; a exploragdo do
material; o tratamento dos resultados, a inferéncia e a interpretagao. Tratar o material é codifica-lo
sendo que a codificacdo corresponde a uma transformacdo efectuada segundo regras precisas dos
dados em bruto do texto, transformacado esta que, por recorte, agregacdao e enumeragao, permite
atingir uma representac¢do do conteudo, ou da sua expressao; susceptivel de esclarecer o analista
acerca das caracteristicas do texto (Bardin, 2018).

Ap0s a leitura flutuante do corpus da entrevista, comegou-se por selecionar as unidades de
registo que foram agrupadas consoante o seu contelido. De forma a extrair a relevancia para a
andlise escolhemos o recorte da unidade de registo através de uma palavra isolada, palavras em
conjunto ou uma frase. Da analise do corpus da entrevista emergiu a area da educagdo para os
afetos e a sexualidade em alunos do 29 ciclo, construiu-se a grelha de analise, com o tema
“Promocdo da Saude” e as categorias “educacao para sexualidade” e “educagdo para os afetos”.

Apds validagdo com informante chave, considerou-se premente desenvolver intervengao de
enfermagem a nivel da promoc¢do da saude da sexualidade e dos afetos nos alunos que iniciaram o
ano letivo no 52 ano de escolaridade. A justificacgdo prendeu-se com o facto de as sessbes
relacionadas com os afetos e a sexualidade ndo terem sido abordadas devido ao encerramento
precoce das escolas. Foi possivel ainda verificar, através da analise os documentos inerentes ao
planeamento das sessdes previstas até final do ano letivo (disponibilizados pela enfermeira
responsavel da salde escolar), que foi precisamente esta area em que ficaram por abordar estes
mesmos conteldos, devido a situacdo pandémica.

Segundo Fortin (2009) toda a investigacdo efetuada junto de seres humanos levanta
questGes morais e éticas, sendo necessario cumprir cinco principios fundamentais: o direito a
autodeterminacdo, o direito a intimidade, o direito ao anonimato e a confidencialidade, o direito a
protecdo contra o desconforto e o prejuizo e o direito a um tratamento justo e leal.

Para a recolha de dados foram realizados varios procedimentos de forma a cumprir a
componente ética e legal da pesquisa em enfermagem com seres humanos. Inicialmente foi pedido
um parecer & Comissdo de Etica da Unidade de Investigacdo do Instituto Politécnio de Santarém,
cuja deliberacdo foi de que o projeto de investigacdo reunia os requisitos necessdrios ao seu
desenvolvimento, atendendo ao solicitado pela Comissdo (Anexo VI do projeto).

Em relagdo a entrevista ao informante-chave foi elaborado consentimento informado para

pedido de autoriza¢do para a realizagdo e gravacdo da entrevista.
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4.2.3 - Populagao

A populagdo segundo Fortin (2009), diz respeito a todos os elementos que partilham
caracteristicas comuns, as quais sdo definidas pelos critérios determinados para o estudo, sendo o
que o investigador quer estudar e para a qual deseja fazer generalizagGes.

Das estratégias selecionadas (pesquisa /analise documental de documentos relevantes da
UCC Almourol e entrevista ao informante-chave), elegeu-se como populagdo alvo do programa de
intervencdo a implementar, os alunos do 22 ciclo do ensino basico, da escola de Vila Nova da
Barquinha do distrito de Santarém, mais especificamente os alunos do 52 ano na area da educagao
para os afetos e a sexualidade.

No ano letivo 2020/2021 estavam inscritos no Agrupamento de Escolas de Vila Nova da
Barquinha um total de 71 alunos no 52 ano divididos por trés turmas. Todas as turmas foram

abrangidas: 52 A, 52 B e 52 C.

4.2 .4 - Diagnésticos de Enfermagem Comunitdria

Os problemas identificados sdo basilares na definicdo dos diagnésticos de enfermagem, a
partir dos quais se planeardo as atividades a desenvolver e a sua avaliagdo. Apds a andlise e
tratamento dos dados identificaram-se os problemas de saide da comunidade e apresentamo-los
sobre a forma de diagnéstico de Enfermagem segundo a CIPE (Classificagdo Internacional para
Enfermeiros):

- Conhecimento dos alunos do 22 ciclo sobre os afetos e a sexualidade comprometido,
(relacionado com ndo realizacdo de sessdes de educacdo para a saude por encerramento das escolas
devido a pandemia pelo virus SARS-Cov-2).

Este diagndstico foi elaborado recorrendo a taxonomia CIPE, uma vez que atualmente no
SNS é a linguagem utilizada pelos profissionais de saude, permitindo assim uma melhor percec¢do na
sua leitura. Entende-se que é fundamental usar referenciais tedricos que sustentam a pratica de
enfermagem comunitdria, mas paralelamente a esse aspeto, é basilar usar-se uma linguagem
comum e percetivel a todos os enfermeiros.

“A CIPE é uma terminologia resultante de consensos que representa o que os enfermeiros
observam (diagndsticos e resultados de Enfermagem), bem como as a¢des empreendidas para
resolver problemas de saude (interven¢Ges de Enfermagem)” (OE, 2016, p.13).

A utilizacdo da linguagem CIPE tem contribuido para o desenvolvimento da profissdo de

Enfermagem, quer através da uniformizagdo e otimiza¢do de conceitos que por si sé ajudam na
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clarificacdo dos cuidados, quer através da producdo e construcdo de indicadores, que permitem
demonstrar os ganhos efetivos em saude a nivel dos cuidados de enfermagem.

Ao efetuar o diagndstico de Enfermagem comunitdria considera-se que se adquiriu a
competéncia: 1.1: “Procede a elaboragdo do diagndstico de saude de uma comunidade”

(RCEEEECSP, 2018).

4.3 — DEFINICAO DE PRIORIDADES E FIXAGAO DE OBJETIVOS

De acordo com Imperatori e Giraldes (1993) a definicdo de prioridades é a etapa do
planeamento em salude que determina a fixacdo dos objetivos, permite a implementagdo de planos
pertinentes e possibilita a melhor utilizacdo dos recursos disponiveis. Segundo os mesmos autores
na organizacdo das prioridades deve ter-se em conta a varidvel tempo ou de programacdo e a area
de programacao.

Realizado o diagndstico da situacdo e definidos os problemas prioritarios, deve proceder-se
a fixacdo dos objetivos a atingir em relacdo a cada um desses problemas num determinado periodo
de tempo. Nesta etapa, Imperatori e Giraldes (1993), consideram quatro aspetos: “a sele¢do de
indicadores dos problemas de saude prioritdrios; a determinacao da tendéncia dos problemas
definidos como prioritarios; a fixacdo dos objetivos a atingir a médio prazo; a tradugdo dos objetivos
em objetivos operacionais ou metas”.

Segundo Nunes (2016), a perceg¢ao que a comunidade tem de determinado problema é de
suma importancia, na hierarquiza¢do das prioridades, e a sua aceitacdo e reconhecimento sentido
pela comunidade, podera envolver a mesma e ditar o sucesso do planeamento delineado.

Na construcdo do projeto elaborou-se um diagndstico de enfermagem, considerando a
informacao obtida, a prioridade passou por manter a continuidade da operacionalizacdao do PNSE,
priorizando a area dos afetos e a sexualidade em alunos do 29 ciclo, mais especificamente do 52
ano, area em que ndo houve intervencdo de enfermagem aquando de encerramento das escolas
guando estes alunos frequentavam o 42 ano de escolaridade. Pretendeu-se assim realizar o projeto
com base nos problemas de saude identificados, no sentido de integrar programas e projetos de
intervencdo que promovam a capacitagdo comunitdria no sentido de atingir competéncias
especificas enquanto futura EEECSP e por outro lado ser um contributo para o local de estégio e
comunidade escolar abrangida.

Considera-se que a realizacdo desta etapa do planeamento em saude permitiu adquirir a
competéncia: 1.2: “Estabelece as prioridades em saide de uma comunidade” (RCEEEECSP, 2018).

A fixacdo de objetivos é a terceira etapa do processo de planeamento, sendo fundamental
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uma correta fixacdo de objetivos. Na formulacdo dos objetivos, é importante considerar que estes
deverdo ser pertinentes, precisos, realizaveis e mensurdveis (Tavares, 1990).

Neste contexto, apds a identificagdo e enquadramento da problematica em questao,
definiu-se como objetivo geral:

- Desenvolver um projeto de interven¢do em a distancia, visando a capacitacdo dos alunos
do 22 ciclo, mais especificamente do 52 ano, do Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha
na area da promogao dos afetos e educagao para a sexualidade.

Como objetivos especificos considerou-se:

- Assegurar a acessibilidade do grupo alvo a informacéo,

- Assegurar o envolvimento da comunidade escolar nas estratégias de intervencdo
planeadas,

- Promover a educacao para os afetos e a sexualidade nos alunos do 52 ano.

Definidos os objetivos importa estabelecer as metas a alcancgar. Para Imperatori e Giraldes
(1993), meta é um resultado desejavel e tecnicamente exequivel das atividades, traduzido em
termos de indicadores. Estes indicadores podem ser indicadores de resultado ou impacto (medem
as alteragOes verificadas num problema ou a situagdo atual desse problema) ou indicadores de
atividade ou execug¢do (medem a atividade desenvolvida pelos servicos). De seguida estdo descritos

no quadro 3 os indicadores e as metas definidas.

Quadro 3 — Indicadores de atividade e resultado / metas

Indicador Meta

Indicador de atividade: Concretizacdo de sessoes de educagdo para a saude

realizadas online (via Zoom)

90 % de sessdes

Numero de sessGes realizadas (3) concretizadas
X100

Numero total de sessdes previstas (3)

Indicador de atividade: Adesao dos alunos as sessdes Obter 85% de
assiduidade
NUmero total de alunos presentes nas sessdes online (66)

X100
Numero total de alunos que integram as turmas do 52A, 52 B e 52 C (71)

Indicador de resultado: Grau de satisfagdo com a formagao online
Obter 80% de
satisfacdo
Numero de alunos que se revelaram satisfeitos com a sessao (56)

X100
NUmero de alunos da turma 592A, 52 B e 52 C que responderam ao questionario (66)
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Indicador de resultado: Valorizagdao da importancia da sexualidade Que 80% dos alunos
evidenciem a
Numero de alunos que evidenciam a importancia da sexualidade (63) importancia da
X100 sexualidade
Numero de alunos da turma 52A, 52 B e 52 C que responderam ao questionario (66)

Indicador de resultado: Aquisi¢ao de conhecimento sobre alteragées na adolescéncia
Que 80% dos alunos
Numero de alunos que evidenciam conhecimentos acerca de alteragdes que ocorrem |evidenciem

na adolescéncia (57) conhecimento sobre
X100 alteracoes na
Numero de alunos da turma 52A, 52 B e 52 C que responderam ao questionario (66) [adolescéncia

Indicador de resultado: Recetividade para futuras sessdes a distancia realizadas  |Que 80% dos alunos
por enfermeiros manifestem opiniao
positiva para
Numero de alunos que gostariam de participar em futuras sessées online realizadas  |participar em
por enfermeiros (47) futuras sessoes

X100 online realizadas
Numero de alunos da turma 52A, 52 B e 52 C que responderam ao questionario (66) [por enfermeiros.

4.4 — SELECAO DE ESTRATEGIAS DE INTERVENCAO

Para alcancar os objetivos definidos é necessario a selecdo de estratégias, sendo esta a
quarta fase do planeamento em saldde, é uma das etapas fundamentais num processo de
planeamento. Nesta fase pretende-se conceber qual o processo mais adequado para reduzir os
problemas de saude prioritarios (Imperatori e Giraldes, 1993).

Segundo Nunes (2016) as estratégias devem ser suficientemente detalhadas para que
possam ser completamente compreendidas e tornam-se importantes para a consecu¢do dos
objetivos delineados, nomeadamente na utilizacdo dos recursos.

Desconhecendo-se a previsdo da evolugdo da situacdo pandémica e as regras operacionais
no regresso as atividades letivas, a estratégia passou por encontrar alternativas para a continuidade
da implementagao do PNSE para a popula¢do alvo na drea considerada prioritaria, reconhecendo a
necessidade do estabelecimento de parcerias para a inovagdo em promogao e educagao para a
salde em meio escolar.

Neste sentido teve lugar uma reunido com a Professora responsavel do PES (Projeto de
Educacdo para a Saude) e com a Professora Adjunta da Dire¢do do Agrupamento de Escolas da
Barquinha. Desta reunido resultou a opg¢do por uma estratégia ndo presencial, optou-se pela
aplicagdo de suporte a comunicacdo através da plataforma colibri - zoom por a comunidade escolar

se encontrar familiarizada com esta ferramenta. As sessdes foram desenvolvidas por esta via em
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horario disponibilizado no dmbito da Disciplina — sessdo letiva de Projeto Para Todos (PPT), com a
participacdo do professor responsavel por esta disciplina e da enfermeira orientadora de estagio.

Para definir estratégias na intervencdo comunitdria considerou-se as caracteristicas da
populagdo-alvo, bem como o modelo de enfermagem escolhido como base para a intervencao.

O Modelo de Promoc¢do de Saude de Nola Pender foi, como ja referido, a teoria que
sustentou as estratégias delineadas neste projeto de intervengdo ao poder ser usado para
implementar e avaliar agdes de promocgao da saude, permitindo avaliar o comportamento que leva
a promocdo da saude, pela inter-relagdo dos trés pontos principais: as caracteristicas e experiéncias
individuais, os sentimentos e conhecimentos sobre o comportamento que se quer alcancar e o
comportamento de promocdo da saude desejavel. Este modelo permite assim, a compreensdo dos
comportamentos da crianca/jovem relacionados com a saude, com o intuito de promover
comportamentos de vida saudaveis, concretamente na area da sexualidade e dos afetos.

Este modelo permitiu depois de se proceder ao diagndstico de situacdo da comunidade,
compreender os principais determinantes dos comportamentos de salde, para desenvolver uma
estratégia mais eficaz e caracterizar a populacdo em estudo. Foi possivel identificar os
comportamentos prévios relacionados com o défice de conhecimentos na area dos afetos e
sexualidade dos pré-adolescentes. Além disso, permitiu observar que determinados
comportamentos especificos, podem ser modificados através de intervencdo de enfermagem. Por
fim, apds identificar tais comportamentos foi possivel elelaborar um plano de intervengdo para o
desenvolvimento de comportamento de promogao de salde desejavel.

A populacgdo alvo, carateriza-se pelos alunos do 52 ano da Escola de Vila Nova da Barquinha
tem idades entre os 10 e 12 anos, sendo esta Ultima fase da infancia até ao inicio da puberdade a
fase da vida em que se esta mais recetivo a aprendizagem e assimilacdo de conhecimentos, é
resumida por Marques et al, (2009) como um periodo de transformagdes corporais lentas em que
se precisa a imagem corporal; consolida a sua identidade sexual; mantém-se curiosa face as
diferencas anatdmicas, a gravidez, ao parto e a sexualidade dos pais ou dos adultos em geral, inicia
a seleccdo de amizades, depende das normas e modelos dos adultos significativos (pais,
professores), mas torna-se afectivamente menos dependente da familia e inicia o processo de
interiorizacdo da moral sexual. Sendo na escola que que se vivem alguns dos primeiros e mais
marcantes sentimentos e emoc¢oes decorrentes do desenvolvimento sexual (DGE, 2017).

Ainda no sentido de sustentar as intervengdes delineadas junto dos alunos do 22 ciclo na
area da educacdo para os afetos e sexualidade foi realizada uma scoping review (Anexo VIl do
projeto), de forma, a intervir com os contributos mais recentes da evidéncia cientifica junto da
populagdo alvo, numa légica de ganhos para a saude.

Reportando para questdo da scoping Review “Quais as estratégias de intervencdo de
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enfermagem para a promog¢do da salide com alunos do 22 ciclo, na drea dos afetos e sexualidade,
mobilizando processos de educacdo a distancia?” e sendo objetivo desta scooping, identificar as
estratégias de intervencdo de enfermagem para a promog¢do da saude com alunos do 22 ciclo, na
area referida a distancia, considera-se que os artigos resultantes da pesquisa constituiram-se
elementos importantes para o desenvolvimento e implementa¢cdo do projeto de intervencgao
comunitaria, ao permitir encontrar evidéncias que respondem a questado formulada.

Deste modo, os contributos da evidéncia cientifica encontrada, levam-nos a concluir e
reportando para a American Academy of Pediatrics (2008), que a intervencdo do enfermeiro na
promoc¢do da saude é fundamental para que se possam alcancar alteragcdes de comportamento e
consequentemente ganhos em saude. Porque a escola assume hoje uma tao nobre fungao na vida
dos adultos de amanha, importa investir na promocado da saude deste grupo etario, e por a internet
estar tdo presente no nosso dia a dia, com conquistas incriveis para o mundo importa fazer uso
desta ferramenta enquanto profissionais de salide de exceléncia que sdo os enfermeiros e intervir
a distancia.

A revisdo de literatura efetuada por Geckle (2016) conclui que tecnologias modveis e
multimidia quando usadas e trabalhadas de forma adequada sdo adjuvantes vidveis que podem
levar a mudanca de comportamento ao envolver os adolescentes na promocdo da sadde e / ou
prevencdo da doenga a varios niveis (educagdo sexual, atividade fisica, obesidade, comportamentos
aditivos...), aumentando os conhecimentos em saude, tendo sido observados ganhos em salde na
maioria dos estudos.

Gomes (2009) faz referéncia a varias investigacdes que comprovam que as raizes do nosso
comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda ndo se adquiriram ou
consolidaram habitos. Refere ainda que esta é a fase da vida é uma janela de oportunidade para o
enfermeiro intervir. Os padroes de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos pela OE
(2018), orientam para a importancia da intervencao do enfermeiro enquanto agente de educagdo
para a saude.

Segundo o Grupo de Trabalho de Educacdo Sexual (2005), o objetivo da educacdo sexual
nas escolas é fornecer informacGes e desenvolver atitudes e crengas sobre sexualidade e
comportamento sexual. De facto e de acordo com o PNSE (2015), estdo preconizadas vdrias areas
de interveng¢do, no ambito da capacitacdo da comunidade educativa, tendo em vista a promogao
da saude. Uma das areas relaciona-se com a educacgdo para os afetos e a sexualidade. O objetivo é
intervir essencialmente a nivel da prevencdo primdria e dotar estes pré-adolescentes de
conhecimentos sobre sexualidade.

A educacdo para a saude e a educagao sexual deve ter o acompanhamento dos profissionais

de saude e da respectiva comunidade local, cabendo ao Ministério da Saude assegurar as condi¢des
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de cooperacdo das unidades de salide com as escolas. Rocha e Duarte (2016) referem precisamente
gue escolas com uma equipa de saude escolar organizada, escolas que estabeleceram parcerias
com as equipas de saude e outras organizagGes, com psicdlogo interno, mais facilmente
implementam um programa de educagao sexual.

A selecdo das estratégias consideradas mais adequadas para responder aos objetivos
previamente estabelecidos, permitiram o desenvolvimento da competéncia do enfermeiro
especialista 1.3- “Formula objetivos e estratégias face a priorizagdo das necessidades em saude

estabelecidas.” (RCEEEECSP, 2018)

4.5 —ELABORACAO DE PROGRAMAS E PROJETOS

ApOs a seleccdo das estratégias e feita a andlise da melhor evidéncia cientifica, procedeu-
se a elaboracdo de programas e projetos.

Um programa é “o conjunto de atividades necessarias a execucdo parcial ou total de uma
determinada estratégia, que exigem a utilizacdo de recursos humanos, materiais e financeiros e
que sao geridos por um mesmo organismo” (Imperatori & Giraldes, 1993, p. 129). J4 o projeto é
definido como “uma atividade que decorre num periodo de tempo bem delimitado, que visa obter
um resultado especifico e que contribui para a execugdo de um programa” (Imperatori & Giraldes,
1993, p. 129).

Assim, um projeto de intervengao em saldde é um documento orientador pormenorizado
com acoes, devidamente alicercadas, a serem desenvolvidas, com a finalidade de responder as
necessidades de saude identificadas no sentido de promover a qualidade de vida e o nivel de saude
de uma dada populacdo, através do reforco do envolvimento comunitario na resolugdo dos

problemas identificados, decorrendo num periodo bem delimitado de tempo (Tavares, 1990).

4.5.1 — Projeto de Intervengdao Comunitaria: “Educar para os afetos e a sexualidade com alunos do

22 ciclo: um programa de intervengéo a distdncia”

Considerando os dados obtidos do diagnéstico de situagdo e no sentido da resolu¢do dos
problemas identificados foi elaborado o projeto de Intervengao Comunitdria “Educar para os afetos
e a sexualidade com alunos do 29 ciclo: um programa de intervencgao a distancia” (Anexo Il), o qual
se constituiu uma ferramenta fundamental, orientando todo o processo de trabalho, visando a

capacitacdo dos alunos do 22 ciclo (52 ano) no que se refere ao preconizado no PNSE no ambito dos
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afetos e sexualidade.

Desta forma, foi trabalhado o diagndstico de enfermagem comunitaria: conhecimento dos
alunos do 22 ciclo sobre os afetos e a sexualidade comprometido.

Este projeto estd enquadrado nos programas da UCC Almourol e terd continuidade para
além do ensino clinico desenvolvido pela mestranda, face a necessidade de continuidade
manifestada pela equipa de saude escolar. Salienta-se de igual modo a recetividade do pelo
Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha encarado como uma mais valia para dar
resposta as necessidades da comunidade escolar.

Importa referir que quando se desenvolve a capacitacdo, através da promogdo da saude,
estamos a contribuir para a literacia em saude, ganhos em saude e, como tal, a melhor qualidade
de vida destas criancas/jovens no futuro.

A OMS define literacia em satide como o conjunto de competéncias cognitivas e sociais e a
capacidade da pessoa para aceder, compreender e utilizar informacdo de forma a promover e a
manter uma boa saude. Implica o conhecimento, a motivacdo e as competéncias das pessoas para
aceder, compreender, avaliar e aplicar informacdo em saude de forma a formar juizos e tomar
decisdes no seu quotidiano sobre cuidados de salde, prevenc¢do de doencgas e promogao da saude,
mantendo ou melhorando a sua qualidade de vida durante todo o ciclo de vida (DGS, 2019).

Literacia em saude é assim uma componente chave da aprendizagem ao longo da vida, que
permite as pessoas tomarem decisdes fundamentadas por via do conhecimento, devendo as
abordagens em literacia contemplar as especificidades de cada estadio de desenvolvimento. Assim,
intervir na fase da pré-adolescéncia é intervir numa fase importante do ciclo de vida, potenciando
e indo ao encontro das oportunidades e necessidades identificadas para adquirir habitos de vida
saudaveis em relacdo a sexualidade.

O Modelo de Promocgéo de Saude de Nola Pender apoia os enfermeiros, na medida em que,
possibilita ndo s6 compreender os principais determinantes da salide, mas também, serve como
base de aconselhamento para a promoc¢do de comportamentos e de estilos de vida saudaveis
(Pender et al, 2015).

Com a elaboracado do projeto mencionado considera-se que este permitiu a aquisicao da
competéncia 1.4- “Estabelece programas e projetos de intervencdo com vista a resolugdo dos

problemas identificados.” (RCEEEECSP, 2018).
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4.6 — PREPARACAO DA EXECUCAO E EXECUCAO

A preparagdo da execucdo, Ultima etapa da elaboragao do plano, corresponde a preparagao
das atividades necessarias para a execugdo das estratégias definidas anteriormente, assim
elaborou-se o plano de ac¢do das atividades a implementar, constante no Projeto de Estagio, que
apresenta os objetivos especificos, as estratégias de intervencao, o local, os recursos, o horizonte
temporal e os indicadores de avaliagdo.

Segundo Imperatori & Giraldes (1993), a fase da preparacdo da execugdo reflete todo o
processo continuo que caracteriza o planeamento em saude.

Validado o plano de ac¢do com a Enf2 Cooperante, iniciou-se a articulacdo com a escola,
relativamente aos momentos em deveria ser ministrada a sessdo de educacao realizada (Anexo )
para ser apresentada, em momentos diferentes, as trés turmas do 52 ano da escola D. Maria Il
pertencente ao Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha. Articulou-se com a professora
responsavel do PES que as sessGes iriam ocorrer na disciplina de Projeto Para Todos (PPT), na
presenca do titular da disciplina. Assim realizou-se a sess&do a turma do 52 A no dia 06/11/2020, a
turma do 52 B no dia 10/11/2020 e a turma do 5C no dia 11/11/2020. Estiveram presentes nas
diferentes sessGes um total de 66 alunos, sendo que o total das turmas seriam 71 alunos. As
auséncias ocorreram por motivos de saude.

Uma das principais estratégias inerentes a qualquer programa de promoc¢ao de salde passa
pela educacdo para a saude, de acordo com a OMS (2012) a educagdo em saude é uma
oportunidade construida para a aprendizagem envolvendo alguma forma de comunicagdo
destinada a melhorar a literacia em saldde incluindo a melhoria do conhecimento e o
desenvolvimento de habilidades para a vida, que sdo favoraveis ao individuo e comunidade.

De forma a fundamentar as intervengdes realizadas com o projeto, foram cruciais a pesquisa
bibliografica efetuada, a referéncia do modelo de promocéo da Saude de Nola Pender e a procura
da melhor evidéncia cientifica, indo ao encontro de uma pratica baseada na evidéncia com recurso
a scoping review. Os contributos da scoping review, constituiram-se uma mais valia para a
preparacao da sessdo, a qual foi preparada no programa Microsoft — Power Point, com recurso a
linguagem simples e imagens da tematica apresentada, para posteriormente ser partilhada com os
alunos na sessdo online realizada através da plataforma colibri - zoom. Foi elaborado o plano de
sessdao (Anexo IV) e mobilizada uma comunicagdo oral, pausada e adequada as caracteristicas da
populagdo alvo.

Em relagdo a preparagao da avaliagao, no sentido de se avaliar os conhecimentos e a

satisfacdo das criancas/jovens, apds realizacdo das sessdes, foi elaborado um questionario de
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avaliacdo com 6 questdes de resposta rapida (Anexo V), que foi entregue pelo elo de ligacdo na
escola (professora responsavel do PES) ao titular da disciplina de PPT, disciplina onde ocorreram as
sessOes nas diferentes turmas. Este questionario foi distribuido aos alunos logo apds ter ocorrido a
sessao online na biblioteca da escola. A biblioteca foi o local escolhido para a projec¢do das sessdes
aos alunos das diferentes turmas do 52 ano, pois era o local com melhores condi¢gGes audiovisuais
e que permitia aos alunos participar nas sessGes para esclarecer dudidas e colocar questdes. As
sessOes tiveram duracdo de uma hora, foram realizadas através do computador no gabinete de
enfermagem da enfermeira responsavel da saude escolar na Unidade de Saude de Vila Nova da
Barquinha na presenca da enfermeira cooperante.

Na fase da execucdo desenvolveu-se o planeado, procurando atingir os objetivos, dentro do
friso cronoldgico previsto, nesta fase foram entdo colocadas em pratica todas as atividades
delineadas, para a capacitagdo dos alunos do 22 ciclo na drea dos afetos e da sexualidade. As sessdes
decorreram com a participacdo ativa dos alunos, que colocaram diversas duvidas e mostraram-se
sempre atentos aos conteudos abordados.

Posteriormente as sessdes foi dado o feedback pela dire¢do do agrupamento de Escolas de
Vila Nova da Barquinha a enfermeira coordenadora da UCC, do sucesso das sessoes e solicitado que
fossem realizadas futuras sessGes com a mesma estratégia, via plataforma colibri-zoom, abordando
outras tematicas procurando responder as necessidades da comunidade escolar. As sessdes
presenciais foram suspensas, enquanto o contexto atual de pandemia pelo virus Sars-Cov 2 ndo o
permitir, o objetivo sera manter a salde escolar através de atividades ministradas pela equipa de
saude escolar da UCC com recurso a plataforma digital.

Analisando-se estas intervencdes de enfermagem, segundo o modelo de Promocdo da
Saude de Nola Pender, pode-se afirmar que foi uma mais-valia para este grupo, pois conseguiu-se
a aquisicdo de conhecimentos pelas criancas /jovens, como se podera verificar no subcapitulo da
avaliacao.

O culminar destas etapas do planeamento em saude contribuiram para a aprendizagem e
desenvolvimento de outras competéncias do EEECSP, nomeadamente as competéncias: 2.1-
“Lidera processos comunitarios com vista a capacita¢do de grupos e comunidades na consecuc¢ao
de projetos de salde e ao exercicio da cidadania.”; 2.2- “Integra, nos processos de mobilizagdo e
participacdo comunitaria, conhecimentos de diferentes disciplinas: enfermagem, educacao,
comunicacdo e ciéncias humanas e sociais.” e .2.3- “Procede a gestdo da informag¢do em saude aos

grupos e comunidade.” (RCEEEECSP, 2018)
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4.7 — AVALIACAO

A avaliagdo é a ultima etapa do planeamento em saude. Segundo Nunes (2016, p.45) é
através da avaliacdo que podemos afirmar se uma intervencdo teve ou ndo sucesso, “é pela
avaliagcdo que se sabe se um plano foi eficaz, isto é, se os objectivos predefinidos foram ou ndo
atingidos”.

Nesta fase, foram tidos em conta os indicadores de atividade, de resultado e as metas
definidas na formulac¢do de objetivos.

Durante a execucdo foram recolhidos dados através da aplicacdo de um questionario no
final de cada uma das sessbes, no sentido de avaliar a satisfacdo e os conhecimentos das
criangas/jovens, cabendo agora nesta etapa a apreciacdo da informac&o obtida. Para o tratamento
dessa informagdo optou-se por usar o programa informatico de tratamento de dados Excel, em
anexo podem ser observados os graficos (Anexo VI).

No quadro 4 apresentam-se as principais conclusdes da interven¢do comunitaria.

Quadro 4 - Avaliagao da intervengdo comunitaria

Indicador Meta Resultado Final

Indicador de atividade: Concretizagao de sessdes de educagdo para a

saude realizadas online (via Zoom)

90 % de sessoes (100 % de sessbes

Numero de sessGes realizadas (3) concretizadas  [concretizadas
X100

Numero total de sessdes previstas (3)

Indicador de atividade: Adesao dos alunos as sessdes Obter 85% de  193% de alunos
assiduidade presentes na
Numero total de alunos presentes nas sessdes online (66) Sessao
X100
Numero total de alunos que integram as turmas do 52A,52B e 52 C
(71)

Indicador de resultado: Grau de satisfagdo com a formagao online
Obter 80% de  [85% de alunos

satisfacdo revelaram-se
Numero de alunos que se revelaram satisfeitos com a sessao (56) satisfeitos com a
X100 sessao

Numero de alunos da turma 59A, 52 B e 52 C que responderam ao
questionario (66)
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Indicador de resultado: Valorizagdao da importancia da sexualidade

Numero de alunos que evidenciam a importancia da sexualidade (63)
X100

Que 80% dos
alunos
evidenciem a
importancia da

95% dos alunos
evidenciam a
importancia da
sexualidade

alteragdes_que ocorrem na adolescéncia (57)

X100
Numero de alunos daturma 52A, 52 B e 52 C que responderam ao
questionario (66)

conhecimento
sobre alteragGes
na adolescéncia

Numero de alunos daturma 52A, 52 B e 52 C que responderam ao sexualidade

questionario (66)

Indicador de resultado: Aquisicao de conhecimento sobre alteragées

na adolescéncia Que 80% dos 86% dos alunos
alunos evidenciam

Numero de alunos que evidenciam conhecimentos acerca de evidenciem conhecimento

sobre alteragoes
na adolescéncia

Indicador de resultado: Recetividade para futuras sessoes a
distancia realizadas por enfermeiros

NuUmero de alunos que gostariam de participar em futuras sessées
online realizadas por enfermeiros (47)

X100
Numero de alunos daturma 52A, 52 B e 52 C que responderam ao
questionario (66)

Que 80% dos
alunos
manifestem
opinido positiva
para participar
em futuras
sessoes online
realizadas por

enfermeiros.

71% dos alunos
manifestaram
opinido positiva
para participar em
futuras sessoes
online realizadas
por enfermeiros.

Pela andlise dos resultados obtidos, podemos afirmar em relagdo aos indicadores de

atividade que os mesmos foram alcancados. Foi possivel realizar todas as sessdes nas trés turmas

com uma adesdo de 93% dos alunos.

Relativamente aos indicadores de resultado, verificou-se que 85% dos alunos revelaram-se

satisfeitos com a sessdo online.

Considerando o objetivo geral do projeto a capacitacdo dos alunos do 29 ciclo na area dos

afetos e da sexualidade através de intervencdo a distancia, apraz concluir que foi possivel assegurar
a acessibilidade do grupo alvo a informacgéao, assegurar o envolvimento da comunidade escolar nas
estratégias de intervencdo planeadas e promover a educacdo para os afetos e a sexualidade nos
alunos do 52 ano. De referir que 95% dos alunos evidenciam a importancia da sexualidade e 86%
dos alunos evidenciam conhecimento sobre alteragdes na adolescéncia.

De realcar que relativamente ao indicador - recetividade para futuras sessées a distancia
realizadas por enfermeiros, a meta delineada foi de 80%, sendo que apenas 71% dos alunos
manifestaram opinido positiva para participar em futuras sessées online realizadas por enfermeiros
Efetivamente a enfermagem é profissao dos afetos, do estar presente, do exemplificar e a distancia
tudo se torna diferente, vivemos momentos de adaptagdo e com esta nova forma de intervir no
sentido da promoc¢do da saude ficamos de alguma forma mais distantes (fisicamente) do nosso
publico alvo.

Segundo Nunes (2016, p.45) “E conveniente ter em atencdo que n3o existe apenas avaliacdo
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guantitativa; a avaliacdo podera ser qualitativa, dependendo do tipo de indicadores definidos e
utilizados”, pelo que apesar de ndo ter sido utilizada como critério de avaliacdo, permite transpor
para este documento o feedback que a comunidade educativa nos transmitiu, ao longo da
intervencdo comunitdria, e que foi muito positivo, tendo sido enviado email pelo diretor do
Agrupamento a solicitar continua¢do da intervencgao por parte da UCC durante a pandemia. Assim,
o projeto denvolvido terd continuidade, ficando a equipa de salde escolar responsavel pelo
planeamento de proximas sessGes realizadas através da plataforma colibri - via zoom de acordo
com as necessidades da comunidade escolar e indo de encontro ao preconizado no PNSE (2015) e
objetivos da UCC.

De acordo com o apresentado, considera-se que foi adquirida a competéncia: 1.5- “Avalia
programas e projetos de intervengcdo com vista a resolucdo dos problemas identificados”

(RCEEEECSP, 2018).
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5 — OUTRAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS EM ENSINO CLINICO

Além das atividades relacionadas com o projeto de interven¢ao comunitaria “Educar para
os afetos e a sexualidade com alunos do 22 ciclo: um programa de intervencgao a distancia”, foram
desenvolvidas outras atividades ao longo do ensino clinico favorecedoras de conhecimento e a fim
de serem desenvolvidas outras competéncias do EEECSP.

Foi possivel ao longo do ensino clinico integrar os diferentes programas /atividades
desenvolvidos na UCC Almourol, nomeadamente, nas seguintes areas:

- Programas de interven¢do com pessoas, familias e grupos com maior vulnerabilidade e
sujeitos a fatores de exclusdo social ou cultural, pobreza econdmica, de valores ou de
competéncias, violéncia ou negligéncia, como:

. Acompanhamento de utentes e familias de maior risco e vulnerabilidade;

. Colaboracdo nas atividades do Programa de Intervengao Precoce a criangas e na Comissdo
de Protegdo de Criancas e Jovens em Risco.

- Programas de intervencdo domicilidria com individuos dependentes e familias/cuidadores,
no ambito da ECClI — Equipa de Cuidados Continuados Integrados (oportunidade de
acompanhamento de visitas domicilidrias para realizagdo de tratamentos)

- Observacgao das aulas do curso de preparagao para o parto e parentalidade realizadas por
Enfermeira Especialista em Saude Materna e Obstetricia e de recuperagdo no pds-parto realizadas
por Enfermeira Especialista em Reabilitacao.

- Participacdao em sessdes de formacado a pessoal ndo docente nas diferentes escolas do
Entroncamento.

- Promocgdo e percecdo do funcionamente da consulta de Enfermagem em saude mental
realizada por Enfermeira Especialista em Saude Mental.

De realcar que as duas primeiras semanas de estagio foram desenvolvidas Unidade de
Saude Publica (USP) do ACES Médio Tejo, tendo sido direcionadas para aspetos relativos a Vigilancia
Epidemiolégica e Plano Local de Saude. Foram duas semanas produtivas em que foi dada a
oportunidade de acompanhar uma EEECSP e colaborar nas diversas atividades a desenvolver. Pelos
tempos de pandemia que se atravessaram foi notdrio que os recursos humanos sdo
manifestamente insuficientes para dar resposta a todas as necessiadades relacionadas com a
doenca por COVID-19 e a todas as outras fung¢des/atividades dos enfermeiros numa USP. Sdo

realizados inquéritos epidemioldgicos no sentido de interromper a cadeia de transmissdo,
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identificar contactos e isola-los. E feito o seguimento dos utentes na plataforma Trace COVID 19,
ferramenta de acompanhamento COVID-19 para gestdo de vigilancias desenvolvida pelos Servicos
Partilhados do Ministério da Saude (SPMS), uma operacgao, realizada pelas USP, exigindo um esforgo
consideravel de todos os profissionais desta Unidade.

Considerando a aquisi¢cao de competéncias do EEECSP como um processo continuo, todas
as atividades desenvolvidas contribuiram para a aquisicdo de competéncias previstas no RCEEEECSP
(2018), nomeadamente: 3.1- “Participa na coordenag¢do, promoc¢dao implementacdo e
monitoriza¢do das actividades constantes dos Programas de Saude conducentes aos objectivos do
Plano Nacional de Saude” e 4.1- “Procede a vigilancia epidemiolédgica dos fendmenos de saude-

doenca que ocorrem numa determinada area geodemografica”.
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6 — COMPETENCIAS DE EEECSP ADQUIRIDAS / ANALISE CRITICA E REFLEXIVA

A elaboragdo deste relatdrio revelou-se gratificante ao permitir uma atitude reflexiva de
todo o percurso efectuado desde o inicio do ensino clinico contribuindo para a aquisi¢ao e
desenvolvimento de competéncias na area especifica do EEESCSP.

Stanhope e Lancaster (2011) referem que o enfermeiro nas Ultimas décadas tem procurado
acompanhar as mudangas no sistema de salde adequando a sua intervenc¢do as novas exigéncias e
necessidades das comunidades em que intervém.

Assim sendo, e refletindo, a escolha da tematica saude escolar para executar o projeto de
intervengdo comunitaria, com a colaboracdo da enfermeira orientadora, foi de encontro as
necessidades atuais, considerando a pandemia por COVID-19 que assolou o mundo e veio alterar o
rumo inicialmente tracado pela UCC amourol em termos de promocdo da saude da comunidade
escolar, no que ao PNSE diz respeito. Foi necessario construir um projeto inovador e que fosse de
encontro as reais necessidades dos profissionais da UCC e da prépria comunidade escolar. E
importante capacitar os alunos/jovens para a adogdo de estilos de vida saudaveis e remetendo para
o Conselho Internacional de Enfermeiros (2007) os enfermeiros sdao o principal grupo de
profissionais de salde a prestar cuidados de salde primarios a todos os niveis e a manter as ligagdes
entre os individuos, familias e comunidades. Exploram formas novas e melhores de manterem bem,
ou melhorar a salde e prevenir a doenga e a incapacidade.

Na elaborac¢do do projeto foi seguida a metodologia do Planeamento em Saude que foi um
instrumento valioso na gestdo de recursos e implementacao do projeto, cuja harmonia dependeu
do respeito por cada etapa. O planeamento de projetos eficazes e eficientes deve ser baseado na
identificacdo das necessidades da populagdo (Stanhope e Lancaster, 2011). Foi objetivo responder
ao diagndstico de situagao realizado recorrendo a taxonomia CIPE “Conhecimento dos alunos do 22
ciclo sobre os afetos e a sexualidade comprometido, (relacionado com ndo realizacdo de sessGes
de educacdo para a saude por encerramento das escolas devido a pandemia pelo virus SARS-Cov-
2)".

No sentido de intervir adequadamente foi efetuada uma profunda pesquisa bibliografica da
temadtica em estudo, atendeu-se ao PNSE (DGS, 2015), ao Referencial de Educagao para a saude
(DGE, 2017), ao referencial tedérico de enfermagem e a pesquisa baseada na evidéncia. Toda esta
pandplia de recursos, assim como a disponibilidade dos profissionais da UCC Almourol e da prépria

comunidade escolar concorreu para o sucesso da intervencao realizada.
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O Modelo de Promocdo da Saude de Nola Pender, adotado como referencial tedrico de
Enfermagem, revelou ser um modelo util e adequado a intervengdo comunitaria que, apoiando-se
da teoria cognitiva social, se mostrou fundamental ao desenvolvimento deste projecto,
possibilitando a compreensdo da populagdo e a escolha das estratégias de intervengao para o
determinante dos afetos e da sexualidade na populagao alvo.

Com a implementagdo do projeto de intervengao pretendeu-se a obtencdo de ganhos em
saude para o grupo alvo, e desta forma contribuir para aquisicdo de competéncias no ambito do
EEECSP. As competéncias foram sendo referidas ao longo da elaboragao do relatério, e considera-
se que foram atingidas na sua totalidade, sendo este um dos objetivos primordias do estagio
realizado.

No decorrer do exercicio profissional e durante a realizagdo do préprio estagio, verificou-se
gue muitos profissionais de enfermagem desconhecem que temos ao alcance ferramentas valiosas
de investigacdo, onde é possivel ter acesso a artigos cientificos, atualizar conhecimentos, produzir
investigacdo e direccionar os cuidados prestados para a evidéncia actual. No decorrer do estagio
foi possivel dar a conhecer esta ferramenta, permitindo no futuro com outros profissionais,
contribuir para a qualidade dos cuidados seguros de enfermagem. Foi demonstrado interesse por
parte dos profissionais para este tipo de pesquisa, e foi possivel a sua aplicagao através da scoping
review realizada. E fundamental uma verdadeira reflex3o na acgdo e sobre a ac¢do, o que passa por
uma tomada de decisdo cada vez mais assente na pratica baseada na evidéncia. Por outro lado, o
rigor metodolégico e cientifico fundamenta as intervengGes desenvolvidas e contribui para a
visibilidade e reconhecimento da enfermagem a diferentes niveis e contribui inexoravelmente para
os ganhos em saude das pessoas e comunidades.

Com a realizacdo da scoping review utilizada como estratégia de intervencdo, foi reforcado
gue as raizes do nosso comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda
ndo se adquiriram ou consolidaram habitos, sendo uma fase da vida em que se esta mais recetivo
a aprendizagem e assimilagdo de conhecimentos, sendo fundamental nesta fase a intervencdo do
enfermeiro (Gomes ,2009). Ja Geckle (2016) remete-nos para a importancia das tecnologias mdveis
e multimidia que quando usadas e trabalhadas de forma adequada sdo adjuvantes viaveis que
podem levar a mudanc¢a de comportamento ao envolver os adolescentes na promocg¢ao da saude e
/ ou prevencdo da doenca a varios niveis, aumentando os conhecimentos em saude.

O trabalho desenvolvido pelo profissional de enfermagem em contexto escolar é crucial,
para garantir e promover a adoc¢do de habitos saudaveis e porque a escola assume hoje tdo nobre
funcdo na vida dos adultos de amanh3, importa investir na promogao da saude deste grupo etario.
A internet atualmente t3o presente no nosso dia a dia, com conquistas evidentes para o mundo,

importa fazer uso desta ferramenta enquanto profissionais de salude, os enfermeiros devem
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mobilizar esta ferramenta para desenvolverem as suas atividades a distancia, enquando ndo for
possivel intervir presencialmente.

Com a elaboracdo deste relatério espero motivar outros profissionais de enfermagem a
reflectirem sobre a necessidade de nos reinventarmos, de nos adaptarmos a todos os desafios que
surgem na nossa profissdao e sem divida a pandemia por COVID-19, que assolou o mundo de forma
inesperada, torna-nos mais conscientes desta necessidade em variadissimos campos da nossa
atuacdo. Serrano et al (2011), refere que a enfermagem relaciona competéncia, exercicio
profissional e contexto. A inovacgdo tecnoldgica e as alteragdes na organizacdo do trabalho fazem
emergir as novas légicas empresariais, sendo que os enfermeiros sdo atores do processo de
mudanca e os contextos sdo um imperativo ao desenvolvimento de competéncias.

Este percurso permitiu consolidar, dada a sua especificidade, uma pratica profissional ética,
no cumprimento do respeito pelos direitos humanos, nomeadamente o direito a opinido e
privacidade, tendo sido bastante gratificante o trabalho desenvolvido nesta drea com a populacdo
alvo, ndo so pela diversidade de conhecimentos mobilizados, mas também devido as diferentes
experiéncias proporcionadas a estes alunos do 5.2 ano de escolaridade, que pela primeira vez
estiveram online com o profissional de saude. Foi possivel as interagdes com estes, colocaram
duvidas préprias do seu estadio etdrio em relagdo a sexualidade, aos afetos e alteragdes corporais
que vivenciam. E possivel o enfermeiro manter a promogdo da satde destes alunos recorrendo a
sessOes online nesta fase de pandemia, acreditando que, assim que o estado epidemioldgico do
pais fique estabilizado se retomem todas as atividades de modo presencial

Importa salientar que na Enfermagem a pratica reflexiva constitui um importante meio de
capacitacdao do enfermeiro especialista na aquisicdo de um profundo conhecimento dos seus
saberes e das suas praticas, contribuindo para o seu desenvolvimento pessoal e profissional.

Como experiéncias inovadoras deste trabalho, salienta-se a interaccdo com a populagdo
alvo, online, em contexto escolar; o investimento na promoc¢do da salde, o comecgar de novo de
forma ndo presencial no sentido da capacitacdo. Acrescenta-se a possibilidade de contribuir para
deixar disponivel na UCC Almourol um gabinete de enfermagem devidamente equipado e
profissionais responsaveis da saude escolar capazes e motivados para dar continuidade a estas
sessOes que foram apenas o inicio de uma grande caminhada, como é grande o caminho trilhado
durante a pandemia em que nos encontramos.

Foi também possivel adquirir competéncias a nivel do mestrado, nomeadamente as
constantes nos descritores de Dublin para o 22 ciclo, de acordo com o processo de Bolonha, que
incluem os conhecimentos ciéntificos, a capacidade de compreensdo e a sua aplica¢do, a realizagao
de juizos profissionais e tomada de decisdo, assim como capacidade de comunica¢do eauto-

aprendizagem.
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De referir que considero fundamental a minha resiliéncia e empenho enquanto mestranda
no sentido de atingir os objetivos e metas definidas, assim como adquirir as competéncias previstas
do EEESCSP, num contexto onde os cuidados de salde cada vez mais exigem um conjunto de
atributos e qualificagdes necessdrias. Foram também importantes os momentos de troca de
experiéncias, discussdo e reflexdo no ambito do seminario intercalar (Anexo VII) e do seminario
final (Anexo VIII). Toda a dedicagdo da professora e da enfermeira orientadora ao longo de todo o
estagio com os seus conhecimentos foram fundamentais para se concluir todo o processo.

O Cédigo Deontoldgico da Ordem dos Enfermeiros refere no Artigo 88.2 - Da exceléncia do
exercicio - que os enfermeiros devem procurar em todo o seu Cuidar, a exceléncia do exercicio,
assumindo o dever de, entre outros, aumentar os seus conhecimentos através da formacdo
continua, principio fundamental a todos os enfermeiros.

Para terminar, todas as atividades levadas a cabo ao longo do ensino clinico contribuiram
para a compreensdo e aquisicdo das competéncias do EEECSP, fundamentais para conseguir de

futuro, um bom desempenho, num percurso de desenvolvimento profissional especializado.
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7—- CONCLUSAO

O percurso de aprendizagem desenvolvido que culmina com a elaboragao deste relatdério
foi acompanhado de muito trabalho e reflexdo sobre a pratica, foi uma longa caminhada para a
pratica avancada de enfermagem em Saldde Comunitaria e Salude Publica, em que se pretendeu
prestar cuidados de enfermagem com elevados padrdes de qualidade, responder as necessidades
e expetativas da comunidade.

Neste percurso foi possivel participar nas varias atividades desenvolvidas pela UCC
Almourol no sentido de adquirir as competéncias descritas no regulamento das competéncias
especificas do EEECSP, usufruindo de experiéncias que capacitaram para num futuro préximo
intervir como enfermeira especialista.

No percurso especifico desenvolvido no dmbito do programa de saude escolar pretendeu-
se contribuir para que fosse possivel a UCC Almourol colocar em prdtica e atingir os objetivos
previstos no PNSE numa fase de pandemia, mobilizando estratégias que se revelaram eficazes e
exequiveis pela equipa da UCC Almourol. Numa altura em que ainda se mantém todo um
desconhecimento da evolu¢cdo pandémica foram deixadas ferramentas para os elementos
responsaveis da saude escolar manterem as sessGes de promocado da saude junto da comunidade
escolar de forma nao presencial, recorrendo aos recusos e plataformas digitais, concretamente a
plataforma colibri — zoom, realizando sessGes sincronas e mantendo, desta forma, a interatividade
com o grupo alvo.

Ao desenvolver este trabalho de intervencdo comunitdria, existe o sentimento gratificante
de que a implementagdo deste projeto sera relevante num contexto estratégico mais amplo.

Foi fundamental o apoio e ensinamento, discussdao e debate de ideias proporcionado e
potenciado pelas enfermeiras especialistas orientadoras e professora orientadora. Foi também
importante a interagdo com outros elementos da UCC, o préprio contexto de estagio, a interacdo
com a comunidade escolar, o trabalho individual de reflexao e a pesquisa baseada na evidéncia com
recurso a scoping review, que permitiu enquadrar a pratica clinica na evidéncia cientifica.

O recurso ao Modelo de Promogao de Saude de Nola Pender mostrou o percurso a seguir
nas estratégias de promogao de saude, perante as necessidades identificadas. Através da utilizagcdo
da metodologia do planeamento em saude, foi possivel estabelecer a avaliagdo do estado de saude
de uma comunidade especifica, tendo sido todo o trabalho de interven¢do comunitaria norteado

por esta metodologia.
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Ao longo do percurso efetuado surgiram algumas dificuldades e limitacGes, especialmente
inerentes a metolodogia adotada, sessGes online via plataforma colibri-zoom. A saldde escolar
sempre foi realizada de forma presencial e seria uma nova forma de interagir com a comunidade
escolar, por outo lado a plataforma colibri-zoom permanecia ainda desconhecida por alguns dos
enfermeiros, assim como também os préprios recursos informaticos se encontravam
desatualizados e sem camara de video. Foram situa¢des que com o apoio da informatica do ACES
Médio Tejo foram resolvidas e os enfermeiros foram familiarizados com a plataforma. Por outro
lado, a salientar o fator tempo e a forma como foi atrasado o diagndstico de situagdo devido ao
estagio ter tido inicio mesmo antes das férias escolares (julho 2020), os responsaveis da escola e do
PES desconheciam em que moldes seria o regresso a atividade letiva em setembro, pelo que foi
importante uma sistematizacdao acertada de todas as ac¢bes e articulacgdo com os diferentes
parceiros.

Tal como referido na introdugdo deste relatdrio foi objetivo desenvolver competéncias do
enfermeiro especialista em Enfermagem Comunitdria; enquadrar a pratica clinica baseada na
evidéncia com recurso a metodologia cientifica; fundamentar a intervencdo desenvolvida com
recurso a revisao sistematica, assim como fundamentar as competéncias desenvolvidas em ac¢do
sustentadas na enfermagem avancgada, e avaliar, registar e divulgar os resultados da intervengao
de enfermagem, produtoras de resultados sensiveis. Apds a conclusdo deste relatério, e refletindo
sobre os objetivos tragcados, os mesmos foram atingidos e adquiridas as competéncias especificas
do EEECSP. Foi gratificante toda a experiéncia que tive oportunidade de vivenciar e que

concorreram também para a minha satisfacao pessoal e profissional.
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ANEXO | - Diagrama do Modelo de Promogao da Satide de Nola Pender adaptado
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Diagrama do Modelo de Promogao da Saude de Nola Pender —

Adaptado
Caracteristicas e Cognigoes e
Experiencias Alteracao do
Individuais Comportamento

Resultados do
Comportamento

Comportamento
anterior
Défice de conhecimentosobre
a sexualidade e afetos
(alteragdes/desenvolvimento
do corpo, conceito de
sexualidade)

Beneficios da acao percebida:
Prevencéo de habitos inadequados;
promocgao de habitosde saude sobre
sexualidade favoraveis a manutengao
e/ou melhoria do estado de saude.

Barreiras percebidas a agao: Baixo
nivel de conhecimentos sobre o que é a
sexualidade e sobre com lidar com as
alteragdes fisicas e emocionais proprias
da pré-adolescéncia devido a falta de
sessoes de educagio nesse ambito.

Fatores Pessoais:
Biolégicos,
Psicolégicos e
Socioculturais

Pré-adolescentes entre os 10 e
12 anos de idade, preocupagio
com as alteragcbes do corpo
autoimagem; periodo de
desenvolvimento fisico, cognitivo
e emocional muito rapido, estadio
etario onde predominam as
duvidas e incertezas.

Autoeficacia percebida:
Reconhecimento das alteragdes na
pré-adolescénia como proéprias do

Exigencias imediatas: Mudanca
com vista a promogao da saude dos
pré-adolescentes, ser capaz de
aceitar as mudangas fisicas e
emocionais associadas a
sexualidade

Preferéncias: Aumentar o nivel de
conhecimentos dos pré-adolescentes
para aquisicdo de conhecimentos
sobre a sexualidade.

Compromisso com
um plano deagao:

Fornecer recursos
aos alunos que
contribuam para a
aquisicao de

estadio e que ocorrem de forma
diferente de pessoa para pessoa,
reconhecimento da importancia da

sexualidade ao longo de toda a vida

Sentimentos em relagao ao
comportamento: Sentimento de
responsabilidade perante as escolhas
alimentares que efetuam.

\4

conhecimentos
sobre sexualidade

"o

Influencias interpessoais:
Reconhecimento da escola como
contexto para aquisicao de
conhecimentos na area da
sexualidade; importancia dos
professores; pares e profissionais de
saude.

Influéncias situacionais: Ter
conhecimentos em saude que
permitam a aquisi¢cdo de habitos
sobre sexualidade adequados.

Comportamento de promogao
saude desejado:

Aumento da literacia em saude dos
pré-adolescentes como estratégia
para a promogao de uma sexualidade
saudavel.
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Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

INTRODUGAO

No ambito do 82 Curso de Mestrado em Enfermagem Comunitdria da Escola Superior de Saude
de Santarém, integrado na unidade curricular - Estagio I, foi proposta a realizacdo do presente projeto
de estagio.

O estagio decorrera no periodo de 06 de julho a 04 de dezembro de 2020 na Unidade de
Cuidados na Comunidade (UCC) Almourol do Agrupamento de Centros de Saude do Médio Tejo (ACES)
que abrange os concelhos do Entroncamento, Vila Nova da Barquinha e Constancia.

As UCC, criadas pelo Decreto de Lei de 28/2008 de 22 de fevereiro e regulamentadas pelo
Despacho n.2 10143/2009 de 16 de abril t¢m como missdo, prestarem cuidados de saude e apoio
psicolégico e social de ambito domicilidario e comunitdrio, dedicando atengdo especial a pessoas,
familias e grupos mais vulneraveis. Este mesmo despacho no artigo 99, n2. 4, alinea b) estipula que as
atividades da carteira de servigos da UCC devem incidir em programas no ambito da protecdo e
promocdo de saude e prevenc¢do da doenga na comunidade, como é o caso do Programa Nacional de
Saude escolar (PNSE).

O indicador relacionado com a saude escolar — Proporg¢do de turmas abrangidas pelo PNSE- foi
contratualizado pela UCC Almourol no ano escolar 2019/2020 com o objetivo de monitorizar a
acessibilidade aos cuidados previstos no PNSE. Precisamente porque vivemos um ano impar devido a
pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2 que afetou todas as areas da atividade social, econdmica
e, claro, educativa; a intervencdo prevista e programada pela equipa de saude escolar da UCC a partir
de 13 de margo de 2020 nao foi realizada em nenhuma das escolas abrangidas (Entroncamento, Vila
Nova da Barquinha e Constancia), ndo tendo sido efetuada qualquer atividade até final do ano letivo.
A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), decretou situacdo de emergéncia de saude publica, como
medida para tentar travar a propagacdo do virus e muitos paises viram-se obrigados a encerrar os
estabelecimentos de ensino, Portugal ndo foi excec¢do. Assim, é intengdo dos profissionais da UCC
Almourol enveredar esfor¢cos para que no inicio do novo ano escolar 2020/2021 se possa dar
continuidade ao processo de capacitacdao dos alunos, de acordo com as necessidades identificadas
pelos estabelecimentos de ensino e as orientagdes do PNSE.

Considerando esta premissa, a equipa responsavel de saude escolar da UCC Almourol, alinhada

com a proposta da coordenadora da unidade e da Enfermeira cooperante apontam aquela como area
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relevante de intervengdo comunitaria a desenvolver no presente estagio perspetivando a viabilidade
da manutencdo da intervengao.

A Ordem dos Enfermeiros (OE) (2018) refere que, o Enfermeiro Especialista em Enfermagem
Comunitaria e Saude Publica (EEECSP), desenvolve uma pratica centrada na comunidade, assume um
entendimento profundo sobre as respostas humanas aos processos de vida e aos problemas de saude
e uma elevada capacidade para responder de forma adequada as necessidades dos diferentes clientes,
contribuindo para o processo de capacitacao de grupos e comunidades, integrando a coordenacdo dos
Programas de Saude de ambito comunitario e na consecucdo dos objetivos do Plano Nacional de
Saude, proporcionando ganhos efetivos em saude.

Pretende-se, assim realizar um projeto de Intervencdao Comunitaria na drea da saude escolar
com a certeza que com as mudangas significativas que ocorreram nos sistemas de salde e de educagado
devido ao virus SARS-CoV-2, terdo de se encontrar novas estratégias, novas organicas, novas formas
de operacionalizar a salde escolar. Importa estar munido de recursos para intervir em contexto
escolar, de acordo com a evolucdo epidemioldgica.

De salientar que a escola continua a ser um contexto propicio e adequado para se trabalhar
conhecimentos, habilidades e mudangas de comportamentos, sendo que as estratégias do PNSE
assentam na melhoria da salde das criangas e dos jovens e da restante comunidade educativa, através
da promocdo de contextos escolares favoraveis a adoc¢do de estilos de vida mais saudaveis e a melhoria
do nivel de literacia para a saude da comunidade educativa (DGS, 2015).

Neste contexto, é objetivo deste estagio:

- Analisar os processos de saiide/doenca no contexto da enfermagem comunitaria;

- Desenvolver estratégias de intervencdo em enfermagem comunitaria numa perspetiva
transdisciplinar;

- Criticar os resultados das intervengGes de enfermagem no contexto dos cuidados
especializados em enfermagem comunitaria.

Os objetivos deste projeto passam por desenvolver estratégias de intervengao de enfermagem
para a promogao da salde a nivel do PSE no concelho de Vila Nova da Barquinha.

Neste sentido, e considerando que a intervencdo de enfermagem a desenvolver serd no
ambito da promoc¢do da saude da criangca em contexto escolar considera-se pertinente a
abordagem do referencial tedrico de enfermagem - Modelo de Promo¢do de Saude de Nola
Pender e o Modelo Ecoldgico de Brofenbrenner.

De referir que se seguird a metodologia do planeamento em saude, este preconiza a

identificacdo de problemas o mais fidedignamente possivel, junto das comunidades, visando mudar o
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seu comportamento e estilos de vida, promovendo a correta utilizagdo dos servicos de saude
(Imperatori e Giraldes, 1982).

Do ponto de vista estrutural o presente trabalho apresenta um primeiro capitulo onde é feita
uma abordagem ao Enfermeiro na comunidade e atividades a desenvolver em ensino clinico. Segue-
se uma abordagem ao programa de saude escolar em que se introduz a promoc¢do da salde em
contexto escolar e a saude escolar em contexto de pandemia pelo virus SARS-Cov-2. Posteriormente
temos a caracterizacdo do contexto de estagio e concelho de Vila Nova da Barquinha e toda a
metodologia de planeamento em salde seguida, que é entendido como um processo continuo e
dindmico e integra diferentes fases, plano de interven¢do e cronograma de atividades. Segue-se um
ultimo capitulo com a conclusao.

Para a realizacdo deste documento foram utilizadas as normas de elaboragao e apresentacdo

dos trabalhos escritos da Escola Superior de Satdde de Santarém.
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1 - O ENFERMEIRO NA COMUNIDADE

A salde comunitaria é entendida como “a satisfacdo de necessidades coletivas através da
identificacdo de problemas e gestao de interacdes dentro da comunidade e entre a comunidade e a
sociedade alargada” (Stanhope e Lancaster, 2011, p. 362). As autoras defendem que melhorar a saude
da comunidade é o principal objetivo da interven¢do de enfermagem na medida em que, a saude
individual estd relacionada com a saude da populagdo como um todo. Por outras palavras, a
enfermagem comunitdria tem como foco de atengdo a promocgado da salde das populagdes e de toda
a comunidade, num processo de capacitacdo das mesmas com vista a obtenc¢do de ganhos em saude
e ao exercicio da cidadania (OE, 2010, citado por Pereira, 2017).

O EEECSP, fruto do seu conhecimento e experiéncia, assume um entendimento profundo sobre
as respostas humanas aos processos de vida e aos problemas de saude, assim como deve apresentar
uma elevada capacidade para responder de forma adequada as necessidades dos diferentes clientes
(pessoas, grupos ou comunidades), proporcionando ganhos efetivos em saude.

Segundo o regulamento 428/2018 da OE, as competéncias especificas do Enfermeiro
Especialista em Enfermagem Comunitaria sdo:

v’ Estabelecer, com base na metodologia do Planeamento em Saude, a
avaliacdo do estado de saude de uma comunidade;

v Contribuir para o processo de capacitacdo de grupos e comunidades;

v Integrar a coordenacdo dos Programas de Satde de dmbito comunitério e na
consecucdo dos objetivos do Plano Nacional de Saude;

v’ Realizar e cooperar na vigilancia epidemioldgica de &mbito geodemogréfico.

Segundo Stanhope e Lancaster (2011) a Enfermagem Comunitdria tem como finalidade a
promoc¢do de comunidades sauddveis; a promogdo de praticas centradas na populagdo requer um
processo interdisciplinar e colaborativo de avaliacdo, de desenvolvimento de estratégias e atividades
de verificacdo para promover resultados mais saudaveis numa comunidade.

Pretende-se com este projeto desenvolver competéncias no ambito do campo das
competéncias do EESCSP recorrendo a metodologia do planeamento em saude, em particular na

realizacdo de um diagndstico de saude, na identificacdo de problemas e necessidades em saude da
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comunidade escolar abrangida pela equipa de saude escolar da UCC Almourol. Estas necessidades
serdo alvo de priorizacdo e consequente intervencao.

O planeamento em salde é um processo continuo e dinamico constituido por varias etapas,
sendo a primeira o diagndstico de situacdo, que nos permite o conhecimento da comunidade através
da identificagdo dos seus problemas, necessidades, grupos de risco, recursos e outros. A concordancia
entre diagnodstico e necessidades determina a pertinéncia do projeto, esteja este vocacionado para a
resolucdo ou minimizacdo de problemas de salide ou para a otimiza¢do ou aumento da eficiéncia dos
servigos prestadores de cuidados (Imperatori e Giraldes, 1993).

O EEESCSP deve responsabilizar-se por identificar as necessidades dos individuos/familias e
grupos de determinada area geografica e assegurar a continuidade dos cuidados, estabelecendo as
articulagdes necessdrias, desenvolvendo uma pratica de complementaridade com a dos outros
profissionais de saude e parceiros comunitdrios num determinado contexto social, econémico e
politico” (OE 2010).

Nesta perspetiva, assegura o acesso a cuidados de saude eficazes, integrados, continuados e
ajustados, nomeadamente a grupos sociais com necessidades especificas; “(...) evidenciam-se as
atividades de educac¢do para a saude, manutencao, restabelecimento, coordenacao, gestdo e avaliacdo
dos cuidados prestados aos individuos, familias e grupos que constituem uma comunidade.
Responsabiliza -se por identificar as necessidades dos individuos/familias e grupos de determinada
area geografica e assegurar a continuidade dos cuidados, estabelecendo as articulagGes necessarias,
desenvolvendo uma pratica de complementaridade com a dos outros profissionais de saude e
parceiros comunitarios num determinado contexto social, econédmico e politico” (OE 2010)

Ao recorrer a metodologia do planeamento em saude o enfermeiro esta a contribuir para a
investigacdo e a afirmac¢do da Enfermagem e todos os enfermeiros tém a “(...) responsabilidade de
participar no desenvolvimento do conhecimento (...) e na sua utilizacdo na pratica” (Fortin et al, 1999,
p.29).

Planear em salude revela-se assim, de extrema importancia ao nivel da saide comunitaria, onde
a necessidade de conhecer uma determinada comunidade, deve envolver as varias entidades
interessadas, tais como politicas, sociais, educacionais, técnicas e de representantes da populacdo para
atingir o fim pretendido, tal como é preconizado nas competéncias especificas do enfermeiro
especialista. Precisamente com as mudancas significativas que ocorreram nos sistemas de saude e de
educacdo devido a pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2, a equipa de salde escolar vé-se
confrontado com a necessidade de inovar na forma como ira intervir junto da comunidade escolar caso

ndo o possa fazer presencialmente.
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A area de salde escolar sobre a qual se ird desenvolver o projeto de interven¢do comunitaria
sera a priorizada, contudo, terei oportunidade de integrar e participar nos diversos

programas/atividades desenvolvidos pela UCC Almourol.

1.1 — ATIVIDADES A DESENVOLVER EM ENSINO CLINICO

Considerando a aquisicdo de competéncias do EEECSP como um processo continuo, este estagio
de intervencdo comunitaria serd um contributo fundamental para o desenvolvimento destas mesmas
competéncias. Serd possivel ao longo deste estagio integrar os diferentes programas /atividades
desenvolvidos na UCC Almourol.

Assim importa referir que para além das atividades relacionadas com o projeto em si “Educar para
os afetos e a sexualidade com alunos do 29 ciclo: um programa de intervengao a distancia”, integrado
no programa no ambito da protecdo e promogao de saude e prevencdo da doenga na comunidade,
tais como o Programa Nacional de Saude Escolar, serdo desenvolvidas outras atividades ao longo do
ensino clinico favorecedoras de conhecimento, nomeadamente e atendendo a carteira de servicos da
UCC, nas seguintes dreas:

- Programas de intervencdao com pessoas, familias e grupos com maior vulnerabilidade e sujeitos
a fatores de exclusdo social ou cultural, pobreza econdmica, de valores ou de competéncias, violéncia
ou negligéncia, como:

. Acompanhamento de utentes e familias de maior risco e vulnerabilidade;

. Cooperacao com outras unidades funcionais, no que respeita a a¢des dirigidas aos utentes,
as suas familias e a comunidade, nomeadamente na implementacdo de programas de intervencgdo
especial, na criacdo de redes de apoio as familias;

. Participacdo nas atividades inerentes a rede social, na vigilancia de saide e acompanhamento
social das familias com deficientes recursos socioeconémicos;

. Colaboracéo nas atividades do Programa de Intervenc¢do Precoce a criangas e na Comissdo de

Protecdo de Criangas e Jovens em Risco.

- Programas de intervengdo domiciliaria com individuos dependentes e familias/cuidadores, no
ambito da RNCCI.

- Programas de promocao de estilos de vida saudavel com intervengGes a nivel de programas de
saude ja existentes, em parceria com outras instituicdes que podem cooperar para a aquisicio de
habitos de vida saudaveis da populacdo ao longo do ciclo de vida.

A participacdo nestas atividades decorrera ao longo de todo o ensino clinico.
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2 - PROMOGAO DA SAUDE EM CONTEXTO ESCOLAR

Em Portugal, os principios que tém norteado a intervencdo da Salude escolar ao longo dos seus
mais de 100 anos de existéncia tém, como referencial, um amplo conjunto de disposicGes legais e
normativas, bem como de recomendagdes nacionais e internacionais vertidas para Programas de
Saude escolar, com o objetivo comum de reduzir a prevaléncia de problemas de saude e de
comportamentos de risco que influenciam uma parte significativa do universo das doengas
transmissiveis e ndo transmissiveis em criangas e jovens (DGS, 2015). O PNSE é, pois, o referencial do
sistema de salde, que promove o desenvolvimento de competéncias na comunidade educativa, que
Ihe permite melhorar o seu nivel de bem-estar fisico, mental e social e contribuir para a sua qualidade
de vida (DGS, 2015).

Inicialmente, o foco da intervengdo da Saude estava centrado na prevencgado e no controlo das
doengas transmissiveis, e a Salde escolar mostrou-se uma mais-valia na melhoria dos indicadores de
saude da populacdo infantil e juvenil. Posteriormente e indo ao encontro da Carta de Ottawa (1986) a
aposta da Saude passou a incidir na promoc¢do da saude, e a Saude escolar privilegiou também a
intervencdo sobre os determinantes da salde com maior peso nas doencas cronicas ndo
transmissiveis, criando condicGes que possibilitassem aos/as alunos/as melhorar a sua saide e bem-
estar fisico, mental e social (DGS, 2015).

O PNSE tem como visdo: todas as criangas e jovens tém direito a salde e a educagdo e devem
ter a oportunidade de frequentar uma escola que promova a salde e o bem-estar. Assume como
finalidade: contribuir para mais saude, mais educacdao, mais equidade e maior participacdo e
responsabilizacdo de todos/as com o bem-estar e a qualidade de vida de criancas e jovens.

Define como objetivos:

v" Promover estilos de vida saudavel e elevar o nivel de literacia para a satde da
comunidade educativa;

v Contribuir para a melhoria da qualidade do ambiente escolar e para a
minimizag¢do dos riscos para a salde;

v" Promover a salde, prevenir a doenca da comunidade educativa e reduzir o

impacto dos problemas de satide no desempenho escolar dos/as alunos/as;
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v’ Estabelecer parcerias para a qualificacdo profissional, a investigacdo e a

inovacdo em promocao e educacgdo para a saude em meio escolar (DGS, 2015).

O PNSE apresenta como eixos estratégicos e areas de intervengdo (DGS, 2015):

12 Eixo: Capacitagdo, cujas areas de Intervengdo sdo: saude mental e competéncias socio
emocionais, educacdo para os afetos e sexualidade, alimentagdo saudavel e atividade fisica, higiene
corporal e saude oral, habitos de sono e repouso, educacdo postural, prevengao do consumo de
tabaco, bebidas alcodlicas e outras substancias psicoativas, bem como de comportamentos aditivos
sem substancia.

22 Eixo: Ambiente escolar e salde cujas areas de Intervengdo sdo: desenvolvimento
sustentavel, ambiente escolar seguro e saudavel, avaliagdo dos riscos ambientais para a saude,
prevencao dos acidentes e primeiros socorros.

32 Eixo: CondigOes de saude cujas dreas de Intervengdo sdo: salde de criangas e jovens,
necessidades de saude especiais, saude de docentes e ndo docentes.

49 Eixo: Qualidade e inovagao

592 Eixo: Formagdo e investigacdao em Saude escolar

62 Eixo: Parcerias

Relativamente ao eixo da capacitagdo uma das dareas relaciona-se com a educacdo para o0s
afetos e a sexualidade. O decreto de lei n.2 60 de 6 de agosto de 2009 estabelece a aplicacdo da
educacdo sexual em meio escolar nos estabelecimentos do ensino basico e secundario.

As finalidades da educacgdo sexual sdo:

a) A valorizacdo da sexualidade e afetividade entre as pessoas no desenvolvimento individual,
respeitando o pluralismo das concegBes existentes na sociedade portuguesa;

b) O desenvolvimento de competéncias nos jovens que permitam escolhas informadas e
seguras no campo da sexualidade;

c) A melhoria dos relacionamentos afetivo -sexuais dos jovens;

d) A reducdo de consequéncias negativas dos comportamentos sexuais de risco, tais como a
gravidez ndo desejada e as infecdes sexualmente transmissiveis;

e) A capacidade de protecdo face a todas as formas de exploragdo e de abuso sexuais;

f) O respeito pela diferenca entre as pessoas e pelas diferentes orienta¢des sexuais;

g) A valorizagdo de uma sexualidade responsavel e informada; h) A promocao da igualdade
entre 0s sexos;

i) O reconhecimento da importancia de participagdo no processo educativo de encarregados
de educacdo, alunos, professores e técnicos de saude;

j) A compreensdo cientifica do funcionamento dos mecanismos biolégicos reprodutivos;
13
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I) A eliminagdo de comportamentos baseados na discriminagdo sexual ou na violéncia em
funcdo do sexo ou orientagdo sexual.

Este mesmo decreto de lei estabelece que a educac¢do para a salude e a educagdo sexual deve
ter o acompanhamento dos profissionais de salide das unidades de saude e da respetiva comunidade
local, cabendo ao Ministério da Saude assegurar as condicdes de cooperagdo das unidades de saude
com os agrupamentos de escolas ou escolas ndo agrupadas.

O Referencial de Educagdo para a Saude (2017) resulta de uma parceria entre a Direcdo-Geral
da Educacdo e a Direcdo-Geral de Saude, que estabeleceram um Protocolo de Colaboragdo em
fevereiro de 2014, e o SICAD - Servico de Intervencdao nos Comportamentos Aditivos e nas
Dependéncias.

Este referencial que visa o estabelecimento de um entendimento e linguagem comuns sobre
os temas, objetivos e conteddos a abordar nas iniciativas de promoc¢do e educac¢do para a saude
dirigidas a criancas e jovens, refere de acordo com a OMS que a sexualidade é definida como “uma
energia que nos motiva para encontrar amor, contacto, ternura e intimidade; ela integra-se no modo
como sentimos, movemos, tocamos e somos tocados, é ser-se sensual e ao mesmo tempo ser-se
sexual. A sexualidade influencia pensamentos, sentimentos, a¢ées e interagdes e, por isso, influencia
também a nossa saude fisica e mental”. A sexualidade esta presente no nosso dia-a-dia e, por isso, a
sua abordagem nao pode estar confinada a uma “disciplina”. Refere ainda que a Escola é frequentada
por criancgas e jovens, cujas idades sdo atravessadas pelos fenémenos de transformacao corporal e
psicoldgica ligados ao crescimento natural, é na escola que se vivem alguns dos primeiros e mais
marcantes sentimentos e emocdes decorrentes do desenvolvimento sexual. A sexualidade é vivida
pelas criancas e jovens de formas distintas, de acordo com a vivéncia familiar, escolar e
enquadramento socioecondmico. (DGE, 2017)

A sexualidade suporta afetos, que se manifestam sob a forma de emogdes, sentimentos e
paixoes, cuidar dos afetos na escola assume particular importancia pois, depende das liga¢des afetivas,
positivas ou negativas, uma melhor ou pior aprendizagem, rela¢des interpessoais mais ou menos
satisfatdrias e em consequéncia atitudes e comportamentos mais ou menos positivos. Dentro do eixo
da capacitacdo da educacdo para os afetos e sexualidade temos a: Identidade e Género, relagdes
afetivas, valores, desenvolvimento da sexualidade, maternidade e paternidade, direitos sexuais e
reprodutivos. (DGE, 2017).

A Ultima fase da infancia até ao inicio da puberdade é resumida por Marques, Vilar e Forreta
(2010, p. 47) como sendo um:

“periodo de transformagdes corporais lentas; explora o seu corpo e as suas

potencialidades; precisa a imagem corporal; consolida a sua identidade sexual;
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mantéme-se curiosa face as diferengas anatdmicas, a gravidez, ao parto e a sexualidade
dos pais ou dos adultos em geral; constitui grupos do mesmo sexo e vive sentimentos
flutuantes face ao sexo oposto; utiliza palavras relativas a sexualidade, mesmo sem
Ihes conhecer o sentido (anedotas, piadas, palavrdes...); inicia a selec¢do de amizades:
depende das normas e modelos dos adultos significativos (pais, professores), mas
torna-se afectivamente menos dependente da familia e inicia o processo de
interiorizacao da moral sexual.”

Idades, aproximadamente entre os 10 e os 12 anos, correspondem a uma fase de
desenvolvimento dos jovens entre a infancia e a adolescéncia, chamada de pré-adolescéncia ou
puberdade. Ela é, em grande medida, marcada pelo inicio das modificagdes corporais pubertarias e
pelas mudangas que acontecem nas perceg¢des que 0s rapazes e raparigas tém de si e dos outros e
pelas relagdes que estabelecem entre si e com os adultos (Frade et al, 2009).

Gomes (2009) faz referéncia a vdrias investigacdes que comprovam que as raizes do nosso
comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda ndo se adquiriram ou
consolidaram habitos. Refere ainda que esta é a fase da vida em que se estd mais recetivo a
aprendizagem e assimilagdo de conhecimentos. Nola Pender reforga esta ideia ao afirmar que os
comportamentos promotores de salde sdo adquiridos mais facilmente na infancia quando as rotinas
e os habitos se estdo a formar, sendo que o desenvolvimento de comportamentos saudaveis em
criangas muito jovens é fundamental para aumentar a prevaléncia de estilos de vida saudaveis na
populagdo (PENDER, MURDAUGH e PARSONS, 2011).

A saude escolar ao longo do tempo, tem sofrido diversas reformas, numa tentativa de a
adequar as necessidades da escola e as preocupacdes de saude emergentes. Nunca esta referéncia foi
tdo atual como nos dias de hoje em que mais uma vez na histéria surgem mudancas significativas nos
sistemas de salde e de educagdo neste caso devido a pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2.
Assim, imp&em-se novas formas de operacionalizar o PNSE e de avaliar o seu impacto, tendo sempre
em conta, que a escola deve continuar a ser a grande promotora da saude.

Os padrdes de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos pela OE (2001), orientam
para a importancia da interven¢do do enfermeiro enquanto agente de educa¢do para a saude,
referindo que, na procura pela exceléncia no exercicio profissional, o enfermeiro ajuda os clientes a
obterem o maximo potencial de saude, através da identificacdo da situacdo de saude da populacdo e
dos recursos da pessoa, familia e comunidade. Os enfermeiros em geral e o EEECSP em particular tém,
portanto, um papel determinante na operacionalizacdo do PNSE, assumindo na maioria dos casos o
papel de interlocutores da saude nas escolas. Coloca-se, portanto, um grande desafio as equipas de

saude escolar para dar resposta aos objetivos emanados no PNSE em contexto de pandemia.
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A escola é como se sabe um ambiente privilegiado para a aquisicdo de conhecimentos e
aprendizagem de competéncias, representando uma oportunidade para a maioria dos jovens, no que
diz respeito a aquisicdo de comportamentos sauddveis e a desenvolverem-se de forma equilibrada,
integrando-se na comunidade de forma auténoma e responsavel.

Em Portugal, a Lei n2 85/2009, estabelece a escolaridade obrigatdria a todas as criancgas e
jovens com idades compreendidas entre os 6 e 18 anos. Com esta determinacao, a escola constitui um
espaco de permanéncia para criangas e jovens, tendo um papel preponderante no seu
desenvolvimento.

Portugal integra, desde 1994, na sequéncia das recomendacdes da OMS, a Rede Europeia de
Escolas Promotoras da Saude, numa parceria interinstitucional entre a Sadde e a Educagdo, que
conduziu a uma efetiva implementacdo da promogao e educac¢do para a salde em ambiente escolar.

A promocgdo da salde em meio escolar, assenta nos principios das Escolas Promotoras de
Saude (EPS), tem como ponto de partida as necessidades reais da comunidade escolar, desenvolve
processos de ensino e aprendizagem que melhoram os resultados académicos e contribui para elevar
o nivel de literacia para a saude. Os principios das EPS passam pela equidade, sustentabilidade,
participacdao democratica, educagdo inclusiva e empowerment de toda a comunidade educativa para
a saude e o bem-estar (DGS, 2015).

Os estabelecimentos de ensino, sdo espagos que acompanham as crian¢as e os jovens nas
primeiras fases do ciclo vital e onde estes passam a maior parte dos seus dias. As escolas sao
responsaveis pela seguranca e bem-estar dos seus alunos, funcionando como elo de ligagdo entre eles
e as suas familias, os servicos de salde e a comunidade (Dias,2013). Assim, “intervir em saude escolar
¢ intervir numa fase precoce do desenvolvimento em que é possivel influenciar, de forma positiva,
comportamentos e atitudes, atuando a um nivel dito primordial de preven¢do em saude” (Santos,
2014, p.13).

As UCC, desempenham, neste ambito, um papel estratégico e fundamental no sentido de
dinamizarem parcerias com as escolas na concretizacdao de projetos de educagdo para a saude. O
EEECSP, assume um papel fundamental na promogdo da saude na comunidade escolar, e no
desenvolvimento destes projetos. De acordo com a OE (2011), estes profissionais devem: dinamizar
programas de intervengdao no ambito da prevencdo, protecdo e promoc¢do da salde em diversos
contextos; e participar em parceria com outras instituicées da comunidade em projetos de intervengao
comunitaria dirigida a grupos com maior vulnerabilidade.

E sabido que a infincia e a adolescéncia sdo periodos do ciclo vital marcados por grande

vulnerabilidade, sendo representados por fases em que o ser humano esta a crescer e a desenvolver-
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se, tanto fisica como intelectualmente, exigindo desta forma atenc¢des redobradas, sendo que, uma
intervencdo continuada dos cuidados de saude primarios ao nivel da escola é fundamental.

Considerando o exposto considera-se pertinente abordar como referencial tedrico para a
intervenc¢do do Enfermeiro em contexto escolar o modelo de Promogao de Saude proposto por Nola
Pender. Este modelo, descreve a natureza multifacetada das pessoas em interacdo com o meio onde
se inserem enquanto procuram a saude, é muito relevante para a pratica de enfermagem, porque se
aplica em diversos contextos e ao longo do ciclo vital.

A promocdo da salde é o processo de capacitar os individuos, grupos, familias e comunidades
para se tornarem ativos, controlarem os determinantes dos seus comportamentos de salde e tomar
medidas visando o bem-estar. Contrariamente a preveng¢ao da doenga que é motivada pelo medo e
ansiedade, a motivagao subjacente ao comportamento de promogao da salde é o desejo de aumentar
o0 bem-estar e potencializar a saude (Pender, Murdaugh e Parsons, 2011).

A grande finalidade do referido modelo é o comportamento de promogdo da saude, que é
definido como sendo um fim ou resultado de agdo orientados no sentido da obtengao de resultados
de saude positivos tais como o bem-estar, realizagdo pessoal e existéncia produtiva (SAKRAIDA, 2004).

Por outro lado, a abordagem do modelo ecolégico do desenvolvimento humano de
Brofenbrenner revela-se um contributo para a compreensao do modo como as varidveis da pessoa
e do contexto influenciam o desenvolvimento, o sentido de coeréncia, os recursos gerais de
resisténcia e a aprendizagem das pessoas para a melhoria da qualidade de vida destas. Este modelo
conceitua o desenvolvimento enquanto uma relagdo entre pessoa e contexto e aponta o

desenvolvimento do individuo mediante a relacdo entre este e o ambiente (Brofenbrenner, 2001).

2.1 - SAUDE ESCOLAR EM CONTEXTO DE PANDEMIA PELO VIRUS SARS- CoV-2

A preparac¢do a ameacas de Saude Publica em Portugal teve um progresso consideravel com a
elaboracdo de um plano de contingéncia para a gripe pandémica H5N1, em 2005, depois em 2009 para
a pandemia do virus HIN1. Posteriormente, Portugal preparou-se, a nivel nacional, para outras
ameacas, nomeadamente Ebola, MersCoV e ainda a infe¢do por virus Zika.

Recentemente o Diretor-Geral da OMS declarou, a 30 de janeiro de 2020, a doenca provocada
pelo virus SARS-CoV-2 como uma emergéncia de Saude Publica de dmbito internacional.

Atendendo a esta emergéncia de saude publica de ambito internacional, declarada pela OMS
e a classificacdo da doencga COVID-19 como pandemia, a 11 de margo de 2020, foi necessario adotar
os procedimentos que, de forma responsavel e proporcional a evolucdo das fases de propagacao desta
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pandemia, salvaguardassem a manutencdo da saude publica, na defesa dos riscos potenciais e
comprovados, segundo elevados critérios cientificos e sociais, e no respeito pelos direitos
fundamentais dos cidaddos (DGS, 2020).

Desde o inicio do atual surto de coronavirus (SARS-CoV-2) houve uma grande preocupacao
diante de uma doenca que se espalhou rapidamente em varias regides do mundo, com diferentes
impactos. Um dos grandes impactos verificou-se a nivel da educacdo com o encerramento das escolas,
em Portugal a 13 de marco. Este encerramento com o objetivo de evitar a propagacao da doenca
Covid-19 levou a que as unidades de saude ndo pudessem concluir as intervencgdes previstas no ambito
do PNSE até final do ano letivo 2019/2020.

O Ministério da Educacdo recorreu as aulas expositivas via telescola para a continuidade do
processo educativo, com os professores a socorrerem-se dos meios digitais, plataformas e emails para
manter o contacto com os alunos, numa tentativa de diminuir as dificuldades causadas pela
interrupc¢do do ano letivo devido ao novo coronavirus.

A prépria UNESCO (https://news.un.org/pt), publicou 10 recomendacdes sobre ensino a
distancia, no ambito do encerramento de muitas escolas em varios paises. Estas recomendagbes
passam por:

1 — Analisar a resposta e escolha as melhores ferramentas: pode incluir plataformas na
internet, licGes de video e até transmissdo através da televisdo ou radio.

2 — Assegurar-se de que 0s programas sao inclusivos.

3 — Atentar para a seguranca e a protecao de dados.

4 — Dar prioridade a desafios psicossociais, antes de problemas educacionais.

5 — Organizacdo do calendario, considerando o nivel de estudos, as necessidades dos alunos e
a disponibilidade dos pais.

6 — Apoiar pais e professores no uso de tecnologias digitais.

7 — Mesclar diferentes abordagens e limite o nimero de aplicac¢des.

8 — Criar regras e avalie a aprendizagem dos alunos.

9 — Definir a duragdo das unidades com base na capacidade dos alunos.

10 — Criar comunidades e aumente a conexdo.

Efetivamente o desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou uma série de avangos
na educacdo, ao facilitar o acesso a pesquisa e a informagao, e ao proporcionar mais recursos nas salas
de aulas e laboratdrios, a internet contribuiu para a expansdo de uma modalidade de ensino
alternativa: a educagdo a distancia. A comunidade escolar e profissionais de salide podem socorrer-se
de vérias plataformas digitais como o Moodle, ClassDojo, GoogleClassRoom, assim como aplicaces de

suporte a comunicag¢do online (Zoom, Teams, Meet, entre outras).
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As UCC que tém na sua carteira de servigos o programa de Saude escolar, no ambito do
desenvolvimento de competéncias de literacia em sadde na escola e consequente promocdo da saude
dos alunos, também terdao de encontrar novas formas de intervir. Os enfermeiros sdo, por exceléncia
o grupo profissional que mais destaque tem neste campo de intervencdo e vé-se agora confrontado
com a necessidade de adequar as intervengdes as reais necessidades da comunidade escolar em
tempos de pandemia.

Reportando para a OE (2011), o EEECSP detém as competéncias necessarias para coordenar e
implementar programas de salde que envolvam os varios sectores da comunidade: a saude, a
educacao, as redes sociais, os diferentes departamentos das autarquias e outros, que visam a
capacitacdo de grupos e comunidades.

Assim como as escolas se organizaram para cuidar da comunidade escolar, também os
profissionais de saude terdo de recorrer a plataformas digitais para promoc¢do da salde nas escolas
em situacdo de pandemia como a que se verificou.

A Enfermagem terd de se adaptar a esta nova realidade e criar sessGes de educac¢do para a
saude que permitam ir de forma interativa ao encontro dos objetivos do PNSE, usando as novas

tecnologias como modalidade de intervengao.
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3 — CARACTERIZACAO DO ACES MEDIO TEJO

Em Portugal continental em 1982, através do Decreto-Lei n.2 254/82, de 29 de junho, sdo
criadas as cinco AdministracGes Regionais de Cuidados de Saude (ARS): ARS Norte, ARS Centro, ARS
Lisboa e Vale do Tejo (LVT), ARS Alentejo e ARS Algarve.

O Decreto-Lei n.2 335/93, de 29 de setembro, aprovou o Regulamento das ARS, que determina
que "sdo pessoas coletivas publicas, dotadas de autonomia administrativa e financeira e de patriménio
proprio, sob a tutela do Ministro da Saude", de forma a dar resposta as crescentes exigéncias das
populacdes em termos de qualidade e obtengao de resposta as necessidades em saude.

A criacdo dos Agrupamentos de Centros de Saude (ACES) surge na sequéncia da reestruturacdo
do Ministério da Saude decorrente do PRACE (Decreto-Lei n.2 28/2008, de 22 de fevereiro) e assiste-
se assim a mais um passo importante na reforma dos Cuidados de Satdde Primarios. Na ARS LVT existem
catorze Agrupamentos de Centros de Saude, onde se inclui o ACES Médio Tejo.

Os ACES sdo servicos publicos de saide com autonomia administrativa constituidos por vérias
Unidades Funcionais, que agrupam um ou mais Centros de Saude, com o objetivo de dar estabilidade
a organizagdo da prestacdo de cuidados de saude primarios, permitindo uma gestdo rigorosa e
equilibrada e a melhoria no acesso aos cuidados de saide. TEm como missdo garantir a prestacdo de
cuidados de saude primarios a populagdo de determinada area geografica.

A populacao abrangida por cada ACES tem relacdo com a densidade populacional e outros
fatores demograficos.

O ACES Médio Tejo, com um total de cerca de 235.390 utentes, tem por missdo garantir a
prestacdo de cuidados de saude a populacdo de 11 concelhos: Abrantes, Alcanena, Constancia,
Entroncamento, Ferreira do Zézere, Magao, Ourém, Sardoal, Tomar, Torres Novas e Vila Nova da

Barquinha, conforme se apresenta o mapa na figura 1.
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Figura 1 — Mapa dos Concelhos — ACES Médio Tejo (Relatdrio de Atividades Saude Publica)

O Médio Tejo tem nas assimetrias demograficas uma das suas principais caracteristicas. Com

zonas rurais de grande dispersdo e urbanas de grande concentragdao populacional (densidade

populacional com valores entre 16,1 e 1532,3 hab/Km2, segundo estimativas do INE de 2017), com

zonas de atragdo e zonas de desertificacdo.

O ACES Médio Tejo tem como missdo “garantir a popula¢do do Médio Tejo o acesso a prestacdo

de cuidados de salde primarios de qualidade, adequando os recursos disponiveis as necessidades em

saude (https://bicsp.min-saude.pt).

No ambito da sua Missdo presta cuidados ao individuo, a familia e a comunidade, ao nivel da

prevencdo primaria, secundaria e terciaria, organizados em Programas de Salde e/ou Projetos

Especificos.

Constituem elementos essenciais do ACES Médio Tejo:

a)

b)
c)
d)

e)

e as condicGes de cada local e comunidade;
Org3os e instrumentos préprios de gestdo organizacional;
Sistemas de lideranga e de governacao clinica e técnica bem definidos;

Mecanismos de representacdo e de participa¢do da comunidade e dos cidad3os.

intercooperantes e complementares, organizadas em rede.

Autonomia administrativa para decidir e implementar solu¢des adaptadas aos recursos

Uma estrutura organizacional assente em cinco tipos de unidades funcionais (USF, UCSP,

UCC, USP e URAP) com trabalho em equipa multiprofissional, missGes especificas,

De acordo com o decreto lei n2 28/2008 a missdo das USF é “a prestacdo de cuidados de satde

personalizados a populagdo inscrita de uma determinada area geografica, garantindo a acessibilidade,
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a globalidade, a qualidade e a continuidade dos mesmos”, bem como as UCSP que tem uma estrutura
idéntica a das USF e tem como missdo a prestacdo de cuidados personalizados aos utentes inscritos
numa determinada area geografica, “(...) garantindo a acessibilidade, a continuidade e a globalidade
dos mesmos”

A UCC é definida pelo Decreto-Lei n2 28/2008 de 22 de fevereiro, Art.2 112 como unidade que
“presta cuidados de saude e apoio psicoldgico e social de ambito domicilidrio e comunitario,
essencialmente a pessoas, familias e grupos mais vulnerdveis em situacdo de maior risco ou
dependéncia fisica e funcional ou doencga que requeira acompanhamento préximo, e atua na educacgdo
para a saude, na integracdo em redes de apoio a familia e na implementacdo de unidades moéveis de
intervencdo”.

As UCC sdo coordenadas por um enfermeiro e sdo constituidas por equipas multidisciplinares,
composta por enfermeiros, assistentes sociais, médicos, psicélogos, nutricionistas, fisioterapeutas,
terapeutas da fala e outros profissionais, consoante as necessidades e a disponibilidade de recursos e
articulam com as restantes unidades funcionais.

Cada ACES tem somente uma USP e uma URAP, os trabalhadores destas unidades exercem as
suas atividades repartidas pelos Concelhos da drea de abrangéncia do ACES Médio Tejo, numa légica
de proximidade a populacao.

A URAP presta servicos de consultoria e assistenciais as unidades funcionais referidas
anteriormente e organiza ligagdes funcionais aos servicos hospitalares.

A equipa da URAP integra médicos de medicina geral e familiar e de satde publica, bem como
assistentes sociais, psicdlogos, nutricionistas, fisioterapeutas, técnicos de saude oral e outros
profissionais ndo afetos totalmente a outras unidades funcionais.

A USP compete, na drea geodemografia do ACES em que se integra, desighadamente, elaborar
informacdo e planos em dominios da saude publica, proceder a vigilancia epidemioldgica, gerir
programas de interveng¢do no dambito da prevencdo, promocao e protecao da saude da populagdo em
geral ou de grupos especificos e colaborar, de acordo com a legislacdo respetiva, no exercicio das
fungdes de autoridade de salde. A USP é a gestora do PNSE a nivel do ACES.

A equipa da USP é composta por médicos de salde publica, enfermeiros de saude publica ou
de salde comunitdria e técnicos de saude ambiental, integrando ainda, em permanéncia ou em
colaboracdo temporaria, outros profissionais que sejam considerados necessarios na area da saude
publica.

O Agrupamento de centros saude Médio Tejo é assim constituido por Direcdo Executiva,
Conselho Clinico, Gabinete do Cidaddo, Unidade de Apoio a Gestdo e tem em funcionamento 9

Unidades de Saude Familiar (USF), 10 Unidades de Cuidados de Saude Personalizados (UCSP) e 7
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Unidades de Cuidados na Comunidade (UCC). Tem também uma Unidade de Saude Publica (USP) e
uma Unidade de Recursos Assistenciais Partilhados (URAP).

Relativamente ao valor de densidade populacional, em 2017 o valor, a nivel do Médio Tejo,
mais elevado verificou-se no Entroncamento, com o valor de 1532,3 hab/Km2 e o mais baixo em Macéo
16,1 hab/Km2. Existe uma disparidade entre o nimero de habitantes por km2, nos concelhos do ACES
Médio Tejo, sendo a densidade do Médio Tejo de 70,2 hab/Km2 menor que a de Portugal que se situa
nos 111,6 hab/Kma.

Dos concelhos abrangentes deste agrupamento conforme se constata no grafico 1 existe uma
variacdo negativa da populacédo, a exce¢do do Entroncamento e Vila Nova da Barquinha que cresceram

4,1% e 0,8% respetivamente.

Portugal [

ACeS

Abrantes
Alcanena
Constancia
Entroncamento
Ferreira do Zézere
Magao

Qurém

Sardoal

Tomar

Torres Novas

Vila Nova da Barquinha

-15% -10% -5% 0% 5%

Grafico 1 — Variacdo da populagao residente nos concelhos, na area geografica do ACES Médio Tejo, e

em Portugal entre 2011 e 2017 (Relatdrio de Atividades Saude Publica)

No Médio Tejo, no ano de 2017, o indice de dependéncia total atingiu o valor foi 59,7, superior
ao de Portugal que foi 54,7.

Releva-se pelos dados do plano local satide 2017/2018 da Unidade Sadde Publica que o indice
de dependéncia total verificado nos concelhos do Entroncamento (50,6), de Ourém (52,6) e de
Constancia (56,4), onde o nimero de jovens e de idosos inferior ao da populagdo ativa, é mais
acentuado.

Também a taxa de natalidade no Médio Tejo se encontra abaixo da taxa de natalidade em

Portugal. Salienta-se que o concelho com o valor mais elevado é o de Vila Nova da Barquinha com 8,2
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nados-vivos por cada 1000 habitantes, valor que é superior ao do Médio Tejo e se aproxima do valor
de Portugal.

Com base nos censos 2011, no Médio Tejo 11,38% da populac¢do residente completou o ensino
superior. Os concelhos do Entroncamento, Tomar e Torres Novas ultrapassaram esta propor¢cao. A
proporgdo da populagdo com ensino secundario e ensino basico no Médio Tejo é similar a de Portugal.
No Entroncamento em ambos os ensinos a proporg¢do € a mais elevada, e até superior a do Médio Tejo
e de Portugal.

De seguida apresenta-se uma caracterizacdo do contexto de estagio, a UCC Almourol.

3.1 - CARATERIZAGAO DA UCC ALMOUROL

A UCC Almourol, ja com 9 anos de existéncia, em abril de 2019 foi reestruturada e passou a
agregar a UCC Entroncamento, entretanto extinta. Passou assim a abranger a area geogréfica do
Concelho de Vila Nova Barquinha, Constancia e do Entroncamento bem como a integrar ambos os seus
profissionais. Esta unidade desenvolve a sua atividade prestando cuidados orientados e organizados
as pessoas, familias, grupos e comunidade com pelo menos um critério de risco, vulnerabilidade e
dependéncia, com intervengdes no dmbito da promocdo da salde, prevencgdo da doenca, tratamento,
reabilitacdo (cuidados de abrangéncia comunitaria e de apoio as restantes unidades de saude e
articulagdo com as instituicGes, servigos, programas e projetos da Comunidade). Esta restruturacdo
obrigou a um esforco acrescido de todos os profissionais, uma vez que esta agregacdo levou a uma
redefinicdo de responsabilidades e atividades/programas. Outro desafio ainda sentido pela equipa
para que possam efetivamente trabalhar em equipa é o facto de ndo se encontrarem todos num
mesmo espaco fisico, o que levou a criar estratégias de comunicagao e articulagdo que promovam uma
melhoria continua da qualidade dos servigos prestados de modo a oferecer a populagdo que a UCC
abrange, atividades de proximidade, homogéneas e qualificadas.

O facto de ser uma equipa multiprofissional alargada, com formacgdes diferentes tem permitido
melhorar a oferta de servigos a comunidade.

Mediante a diversidade de profissionais afetos a UCC Almourol apresentamos de seguida no

quadro n? 1 a constituicdo da equipa multiprofissional da UCC Almourol.
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PROFISSAO / CATEGORIA | VINCULO - LOCAL DE | HORAS SEM. /
N¢ prof.
PROFISSIONAL ORIGEM ETC
CTFPTI — UCC Almourol 35/100 11
Enfermeiros
CTFPTI = UCC Almourol 21/60 1
CTFPTI — USF Locomotiva 6/17 1
CTFPTI — UCSP Torres
Medica 5/14 1
Novas
CTFPTI — UCC Almourol 35/100 1
Secretarios Clinicos CTFPTI - ucc
18 /51 1
Entroncamento
Assistente Social 10/ 29 1
7/20 1
Fisioterapeuta URAP Médio Tejo 8/23 1
Psicéloga 7/20 1
Terapeuta Ocupacional 4/11 1

Quadro n2 1- Constituicdo da equipa multidisciplinar da UCC Almourol

Entre os 13 enfermeiros que integram a UCC Almourol, trés sdo Enfermeiros Especialistas em

Enfermagem Comunitaria, um dos quais mestre, uma Enfermeira Especialista e mestre em

Enfermagem de Saude Mental e Psiquiatria, trés Enfermeiras com Especialidade em Reabilitagcdo, um

Enfermeiro com pds-graduacdo em Enfermagem de Saude Familiar e uma Enfermeira com Pds-

graduacdo em ensino clinico.

A UCC presta cuidados a toda a populagdo dos concelhos do Entroncamento, Constancia e Vila

Nova da Barquinha perfazendo um total populacional de 30 879 utentes. Apresenta-se de seguida a

piramide etdria de acordo com idade e género.
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PIRAMIDE ETARIA DA POPULABAO ABRANGIDA

Fonte: BI CSP —maio 2019

Considerando a populagdo inscrita e a necessidade de cuidados de salude da populagdo,
verifica-se que o trabalho multidisciplinar é dificultado pela escassez de recursos humanos
essencialmente na area médica. Por sua vez também se ressente esta UCC com a falta de uma
nutricionista e reforco da equipa de enfermagem na drea dos cuidados paliativos e saude mental.

A UCC Almourol desenvolve varios projetos/programas dos quais destacamos:

v Preparagdo para o nascimento e parentalidade

Até agosto/2019 os cursos foram realizados em Vila Nova da Barquinha e no Entroncamento,
tal como acontecia antes da integracdo da UCC Entroncamento na UCC Almourol. Desde setembro
passou a realizar-se apenas um curso por més, no Entroncamento, sendo responsavel pela gestdo do
curso uma das enfermeiras Especialista em Enfermagem Comunitaria, que procedeu a divulgacgéo,
constituicdo das turmas e gestdo da comunidade em SClinico.

As Enfermeiras Especialistas em Saude Materna e Obstetricia que desenvolveram esta
atividade ndo integram a UCC, sendo que as horas disponibilizadas foram exclusivamente para a
realizacdo dos cursos.

v Recuperagdo no pdés-parto

Os cursos de recuperagdo pds-parto ocorrem em ambos os concelhos Vila Nova da Barquinha
e no Entroncamento.

v Promogao de competéncias parentais

Projeto iniciado em janeiro 2019 na UCC em Vila Nova da Barquinha.
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v Promocgdo e intervengao em saiide mental

Consultas enfermagem de Sadde mental. Estas decorrem na sede da UCC Almourol e destinam-
se a jovens, adultos e idosos dos concelhos abrangidos, com referenciagdes internas ou a pedido dos
proprios, com perturbacdes ao nivel das emocGes, afetos, adaptacdo, papel estudante, processo
familiar, processo de luto, stress prestador de cuidados, aceitacdo do estado de saude, autoestima.

v Gestdo do doente crénico

O programa tem como objetivo promover a adesdo ao regime terapéutico, prevenindo
precocemente agudizagbes ou agravamento do estado de salde e aparecimento de sequelas devido a
interrupgdo ou sobredosagem da terapéutica e tem como populagdo alvo pessoas adultas ou idosas
que vivem sés, com comorbilidades e ou doenca crdnica e pessoas com doenga mental e psiquidtrica,
em articulacdo com o servico de Psiquiatria do Hospital de Tomar.

v Saude escolar

Realiza-se nos Agrupamentos de Escolas do Entroncamento, Vila Nova da Barquinha e
Constancia e tém como populacdo alvo: alunos, professores e encarregados de educacdo dos
Agrupamentos de Escolas, desde a educagdo pré-escolar ao ensino secundario.

Dado o numero de escolas e populagdo alvo, constitui a equipa de saude escolar uma equipa
de 5 profissionais das quais: 3 sdo Enfermeiras Especialistas em Enfermagem de Saide Comunitaria; 1
Enfermeira Especialista em Enfermagem Saldde Mental e Psiquiatria; 1 Enfermeira Especialista em
Enfermagem Reabilitacdo. As tematicas a abordar sdo distribuidas consoante as competéncias
acrescidas de cada profissional bem como a pertinéncia do mesmo, para os anos escolares.

Assim estao definidos os seguintes temas:

v Salde mental e competéncias sdcio-emocionais - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha e Constancia aos alunos do 22 ciclo ao ensino secundario.

v Educacgdo para os afetos e sexualidade - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha/Constéancia e Entroncamento aos alunos do 12 ciclo ao ensino
secundario.

v Alimentacdo saudavel / saude oral / higiene corporal - Agrupamentos de
Escolas de Barquinha/Consténcia e Entroncamento aos alunos do ensino pré-
escolar ao ensino secundario

v Educacdo postural - Agrupamento escolas entroncamento aos alunos do 12 ano
de escolaridade

v Prevencdo de consumos e comportamentos aditivos - Agrupamentos de Escolas
de Barquinha/Constancia e Entroncamento aos alunos do 32 ciclo e ensino

secundario
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v Prevencdo de acidentes e primeiros socorros - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha/Constancia e Entroncamento aos alunos do ensino pré-escolar ao
ensino secunddrio

v Condigdes de salde de criancas e jovens - Agrupamentos de Escolas de
Barquinha, Constancia e Entroncamento aos alunos do ensino pré-escolar ao
ensino secunddrio

v Intervengao comunitaria

Atividades de promoc¢do da saude da comunidade, de iniciativa da UCC ou dos parceiros da

comunidade em espacos dos Concelhos de Vila Nova da Barquinha, Constancia e Entroncamento.

v Acdo e inser¢ao social

Concelhos de Barquinha e Entroncamento tendo como populagao alvo criangas e jovens em

risco

4 Ensino clinico

Orientacdo e acompanhamento de alunos de enfermagem da licenciatura e mestrados da

Escola Superior de Saude de Santarém
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4 - CARACTERIZAGAO DO CONCELHO DE VILA NOVA DA BARQUINHA

Para a caracterizacdo da comunidade, tida como cliente, do Concelho de Vila Nova da
Barquinha considerou-se o Modelo de Sistemas de Betty Neuman que que apresenta avaliagdo global
e sistémica. O contexto intra sistémico define o grupo populacional ao nivel fisioldgico, psicoldgico,
sociocultural, espiritual e de desenvolvimento. Estas cinco varidveis interagem com o contexto inter
sistémico e extra sistémico do grupo populacional e sdo apreciados de acordo com oito subsistemas
que se inter-relacionam: a saude e segurancga, o educacional, o sdcio cultural, o de recreagao, o de
comunicacdo e transportes, o econdmico, legislacdo e politica e religido (Neuman, 1995).

A caracterizacdo que a seguir se apresenta foi feita com base no Diagndstico Social 2019
elaborado pelo conselho local de agdo social Vila Nova da Barquinha.

Criado em 6 de novembro de 1836, por D. Maria ll, Vila Nova da Barquinha é sede de Municipio
com uma area de aproximadamente de 50 km2. Pertence ao Distrito de Santarém, é limitada a norte
pelo concelho de Tomar, a nordeste por Abrantes, a leste por Constancia, a oeste pelo Entroncamento
e a Noroeste por Torres Novas.

O concelho é atualmente composto por quatro freguesias: Atalaia, Tancos, Praia do Ribatejo e
Vila Nova da Barquinha. A freguesia de Vila Nova da Barquinha resulta da agregacdo das freguesias de
Moita do Norte e Vila Nova da Barquinha, no dmbito da reorganizacdo administrativa concretizada em
2013.

De acordo com os dados disponibilizados pelo Instituto Nacional de Estatistica, Vila Nova da
Barquinha carateriza-se por ser um concelho com uma elevada densidade populacional. Verifica-se
uma grande disparidade entre freguesias do mesmo concelho. A freguesia de Vila Nova da Barquinha,
com uma area de 12,83 km2, regista a mais elevada densidade da popula¢do (286,8), ao contrario da
freguesia de Praia do Ribatejo, com uma area de 20,24 km2, que regista uma densidade populacional
na ordem dos 84,1. A freguesia de Atalaia, com uma darea de 14,39 km2, apresenta uma densidade de
117,9 e Tancos, que regista a menor area em km2 (1,56 km2) apresenta uma densidade populacional
de 155,8. Pode concluir-se que as menores freguesias do concelho sdao as que registam uma maior
densidade da populagao.

Relativamente ao subsistema socio cultural e de recreagdo, de notar que a freguesia é rica em

patrimonio natural, cultural e edificado, havendo um grande empenho politico em desenvolver
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atividades ludicas, desportivas e culturais junto da populagdo. A Freguesia possui coletividades que
integram as artes, o desporto, a protecao ambiental, a religido e a cultura. Existe um Centro Integrado
de Educacdo e Ciéncias, um Parque de Escultura Contemporanea Almourol e ainda um centro de
estudos de Arte Contempordnea. O municipio dispde de diversos parques infantis, jardins e espagos
verdes, percursos para caminhada, pavilhdes gimnodesportivos, campos de futebol, piscinas

municipais, entre outros.

No que concerne ao subsistema religidao, na Vila destaca-se a religido cristd, com a presenca de

inimeras igrejas e capelas em todas as freguesias, nomeadamente

No subsistema econdmico, o setor de atividade mais importante é o terciario, ligado ao turismo
e os aquartelamentos militares de Tancos. Das varias indUstrias destacam-se as industrias
transformadoras de azeite, serralharia, pirotecnia e as industrias de olaria, ceramica e tanoaria. A

agricultura tem pouca importancia econédmica no concelho, decido a existéncia de uma reduzida

superficie agricola.

De notar, que de acordo com os dados disponibilizados pelo Instituto Nacional de Estatistica
constata-se que dos 7322 habitantes no concelho de Vila Nova da Barquinha, 618 individuos (8,9%)
constituem familias unitarias, enquanto 6,318 (91,1%) constituem familias compostas por varios
elementos. O indice de envelhecimento da popula¢do tem vindo a aumentar substancialmente a nivel
nacional. O caso concreto do concelho de Vila Nova da Barquinha ndo é excegao, de 2001 para 2011,
ocorreu um aumento de 19% do indice de envelhecimento; ja o ano de 2017, face a 2011, registou um

aumento de 21%.

Em termos do subsistema salde e seguranca, o concelho de Vila Nova da Barquinha integra o
ACES do Médio Tejo, encontrando- se ao servico da populagdo a Unidade de Saude Familiar da
Barquinha (USF), através de quatro polos de atendimento (Limeiras, Praia do Ribatejo, Atalaia e Vila
Nova da Barquinha). Existe também a Unidade de Cuidados na Comunidade de Almourol (UCC), que
serve os concelhos de Vila Nova da Barquinha, Entroncamento e Constancia. Como hospital de
referéncia a populagdo recorre ao Centro Hospitalar Médio Tejo. Na Vila existe o Lar de Idosos da Santa
Casa da Misericdrdia, um lar privado “Casa da Quinta — residéncia para ldosos” na freguesia da Atalaia
e ainda a Fundacgdo Dr. Francisco Cruz na Praia do Ribatejo.

Na comunidade existe ainda uma clinica de salde privada, laboratérios de andlises clinicas, e

uma farmacia.

No que concerne a segurancga, o patrulhamento de todo o concelho é realizado pela Guarda

Nacional Republicana (GNR) e existe uma corporacdo de Bombeiros.
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No que diz respeito ao subsistema educacdo, este concelho apresenta uma rede escolar publica
que abrange todos os niveis de ensino desde o pré-escolar, basico e secunddrio. O Agrupamento de
Escolas de Vila Nova da Barquinha é frequentado maioritariamente por alunos provenientes do
concelho, mas também apresenta um significativo nimero de alunos provenientes do concelho do
Entroncamento. A populacdo pode ainda contar com um estabelecimento privado de educacao
“Escolinha ABC” que acolhe criangas desde o infantario até ao final do pré-escolar e com a creche da

Santa Casa da Misericordia.

Relativamente ao subsistema comunicagdo e transportes, o concelho de Vila Nova da
Barquinha é servida pelos servicos de Regionais do Comboios de Portugal (CP) que servem a linha da
beira Baixa, possuindo esta¢do em Vila Nova da Barquinha, apeadeiro em Tancos e ainda estagdes em
Almourol, e Praia do Ribatejo - Constancia. A nivel rodoviario a exploragdo dos autocarros esta a cargo

da empresa Rodovidria do Tejo que presta servico na regiao.

O concelho é servido por duas auto-estradas a A23 e A13, por um IC3 (ltinerario Complementar

Golega-Sertd). Tem também um aerédromo de caracteristicas militares (Base Aérea de Tancos).

Os meios de comunicagao social mais relevantes na regido sao a Revista Municipal “Barquinha
Viva” que foi publicada pela primeira vez em dezembro de 1999, podendo atualmente ser consultada

em formato digital e as redes sociais.

Por fim, no subsistema que se refere a legislagao e politica é relevante destacar que existe um
Centro de Acolhimento Temporario (CAT) para criangas e jovens em risco “Cat Pr'Amar”, instalado na

freguesia da Praia do Ribatejo.
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5 — PLANEAMENTO EM SAUDE

O planeamento em salde é um processo de investigacdo sobre a realidade e as suas multiplas
vertentes, constitui a racionalizacdo do uso de recursos escassos, com vista ao cumprimento dos
objetivos definidos, atentando a diminui¢cdo dos problemas de satide ponderados como prioritarios, o
que acarreta a organizacdo e coordenacdo de esforcos procedentes das diversas areas
socioecondmicas (Imperatori e Giraldes, 1993).

Segundo Nunes (2016), consiste numa metodologia que orienta e determina a a¢do tendo em
conta um conjunto de fatores condicionantes (sociais, econdmicos e outros) em continua
transformacao, orientando o percurso que se pretende alcancgar entre um ponto de partida inicial e
aquilo que se espera alcancgar no final desse trajeto.

Segundo Imperatori e Giraldes (1993) as principais fases do processo sdo: diagndstico da
situacdo, definicdo de prioridades, selecdo de estratégias, elaboracdo de programas e projetos,
preparac¢ao da execucdo e avaliacdo.

O diagnéstico da situagdo € o primeiro passo no processo de planeamento em saude onde sdo
identificadas as necessidades de satde da populacdo. Segundo Imperatori e Giraldes (1993, p.43) “(...)
so a partir da definicdo do diagndstico é que serd possivel comecar a actuacdo”. Estes autores (1993)
focam que a qualidade e a cientificidade do diagndstico determinam a etapa seguinte, pois, serd a
partir da definicdo dos problemas de saude da area, que se comecara a trabalhar na escolha de
prioridades.

Vencida a inquietude inicial existe a necessidade de efetuar o diagndstico da situacao, sendo
este 0 nosso ponto de partida (Nunes, 2016). A apreciacdo da comunidade permite-nos conhecer o
seu estado de saude caraterizando o ponto de partida através da identificacdo dos principais
problemas de saude, podendo fazer-se uso de variadas técnicas para a elaboragdo desta etapa (Nunes,
2016).

Surge entdo a definicdo de prioridades, onde apds o diagndstico, com a identificacdo dos
problemas de saude, serd feita a hierarquizagdo e a escolha das prioridades, trata-se de um processo

de tomada de decisdo (Tavares, 1990).
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Segundo Nunes (2016), a perce¢do que a comunidade tem de determinado problema é de
suma importancia, na hierarquizacao das prioridades, e a sua aceita¢do e reconhecimento sentido pela
comunidade, podera envolver a mesma e ditar o sucesso do planeamento delineado.

Segundo Imperatori e Giraldes (1993, p.77), “realizado o diagndstico da situacdo e definidos
os problemas prioritarios, havera que proceder a fixacdo dos objetivos a atingir em relagdo a cada um
desses problemas num determinado periodo de tempo.” Nesta etapa, os mesmos autores
consideraram quatro aspetos: “a selecdo de indicadores dos problemas de salude prioritarios; a
determinacdo da tendéncia dos problemas definidos como prioritérios; a fixacdo dos objetivos a atingir
a médio prazo; a traducdo dos objetivos em objetivos operacionais ou metas”.

Para alcancar os objetivos definidos é necessdrio a selecdo de estratégias, sendo esta a quarta
fase do planeamento em saulde, é uma das etapas fundamentais num processo de planeamento. Nesta
fase pretende-se conceber qual o processo mais adequado para reduzir os problemas de saude
prioritarios.” (Imperatori e Giraldes, 1993, p.87). Segundo Nunes (2016) as estratégias devem ser
suficientemente detalhadas para que possam ser completamente compreendidas e tornam-se
importantes para a consecuc¢do dos objetivos delineados, nomeadamente na utilizagcdo dos recursos.

A fase seguinte consiste na elaboracdo de programas e projetos, para Imperatori e Giraldes
(1993), um programa consiste num conjunto de atividades necessarias a execucdo parcial ou total de
uma determinada estratégia que requer utilizagcdo de recursos humanos, financeiros e materiais; um
projeto é uma atividade que decorre num periodo de tempo bem delimitado, que visa obter um
determinado resultado e contribui para a execu¢do de um programa. A caracteristica fundamental que
distingue um programa de um projeto é que, enquanto o programa se desenvolve de forma continua
ao longo do tempo, o projeto decorre num periodo de tempo bem delimitado.

Na fase de preparacao da execugao, especifica-se a responsabilidade da mesma, apresentando
os calendarios e os cronogramas que compdem o projeto.

A avaliagdo é a ultima fase do planeamento, Imperatori e Giraldes (1993, p.173), referem que
“(...) avaliar é sempre comparar algo com um padrdao ou modelo e implica uma finalidade operativa
que é corrigir ou melhorar”. Finda a avaliacdo havera que voltar a primeira fase do planeamento,
atualizando o diagndstico da situagdo, melhorando a informacgdo disponivel, e assim sucessivamente,
sendo essencial que o planeamento seja um processo dindmico e continuo (Imperatori e Giraldes,
1993).

Ao aplicar o planeamento em salde o enfermeiro estad a contribuir para a investigacdo e a
afirmacdo da Enfermagem e todos os enfermeiros tém a “(...) responsabilidade de participar no

desenvolvimento do conhecimento (...) e na sua utilizagdo na pratica” (Fortin et al, 1999, p.29).
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5.1 - PERTINENCIA DO ESTUDO

Este projeto de intervencdao comunitaria desenvolve-se como ja referido na UCC Almourol e
surge no sentido de minimizar o impacto da Pandemia pelo virus SARS-CoV-2 que afetou todas as
escolas do pais e, neste caso em particular o Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha. A
pandemia ndo permitiu uma intervencdo adequada pelas equipas de saude escolar com vista a
operacionalizar o PNSE. As atividades ao nivel da promoc¢do da salde e prevencdo da doenca na
comunidade escolar previstas e programadas pela equipa de saude escolar da UCC Almourol a partir
de 13 de margo de 2020 nao foram realizadas em nenhuma das escolas referidas, uma vez que a OMS
decretou situacdo de emergéncia de saude publica, como medida para tentar travar a propagacédo do
virus e muitos paises adotaram por encerrar os estabelecimentos de ensino, Portugal ndo foi excegao.

Considerando que o PNSE tem como visdo que todas as criangas e jovens tém direito a saude
e a educacdo e devem ter a oportunidade de frequentar uma escola que promova a saude e o bem-
estar (DGS, 2015), os servigos de saude devem encontrar alternativas para o operacionalizar mesmo
em tempos de pandemia. Vivemos na era digital em que a grande maioria das familias tem acesso a
internet e em conjunto com as escolas, as equipas de saude escolar terdao de reorganizar e repensar
em como intervir junto da comunidade escolar. S6 desta forma sera possivel responder aos objetivos
do PNSE.

De realcar que um dos objetivos do PNSE passa por estabelecer parcerias para a inovacao em
promoc¢ado e educacdo para a saude em meio escolar (DGS, 2015), esta inovacdo passara por recorrer
cada vez mais a plataformas informaticas, realizar sessGes sincronas, onde que se podera disponibilizar
os conteudos previstos no PNSE com a certeza que com as mudancas significativas que ocorreram nos
sistemas de saude e de educacdo devido a pandemia é necessdrio repensar a intervencdo em Saude
escolar. Importa estar munido de recursos para intervir a distancia em contexto escolar, de acordo
com a evolugdo epidemioldgica.

Revela-se assim fundamental a especificidade da intervencdao do Enfermeiro Especialista em
Enfermagem Comunitdria e de Saude Publica, assegurando atividades de Promocgdo da Salde com vista
a capacitacdo da comunidade, na continuidade do acompanhamento das mudangas significativas que

ocorreram nos sistemas de saude e de educac¢do devido ao virus SARS-CoV-2.
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5.2 — DIAGNOSTICO DE SITUAGAO

5.2.1 - Tipo de estudo

A escolha do método é norteada ndo sé pela orientacdo que o investigador quer dar ao seu
trabalho, mas fundamentalmente pela natureza da questdo colocada (Fortin, 2009). Considerando os
objetivos deste projeto e os recursos disponiveis, foi utilizado neste trabalho, o método misto, ou seja,
uma abordagem quantitativa e qualitativa.

O método quantitativo define-se, para Fortin (2009), como sendo um processo sistematico de
recolha de dados observaveis e mensuraveis, e baseado num processo dedutivo, visto que os dados
numéricos proporcionam o conhecimento objetivo relativamente as varidveis em estudo. Por sua vez,
o método qualitativo apoia-se no paradigma naturalista ou interpretativo, que estd intimamente
associado a uma visdo holistica dos seres humanos. Todas as investiga¢cdes qualitativas tendem a
transparecer o significado ou a perspetiva de interpretagao que determinado fendmeno reveste para
os individuos (Fortin, 2009).

No que diz respeito ao aprofundamento da pesquisa, o presente estudo encontra-se inserido
num contexto descritivo. Segundo Fortin (1999, p. 135), “os estudos descritivos fornecem uma
descricdo dos dados, quer seja sob a forma de palavras, de nimeros ou de enunciados descritivos de
relaces entre variaveis.”

No que concerne a dimensdo temporal, trata-se de um estudo transversal, uma vez que os
dados sdo recolhidos, num s6 momento no tempo. O estudo transversal visa sobretudo recolher

informacao relativa a frequéncia de problemas de saide no momento do inquérito (Fortin, 1999).

5.2.2 — Instrumento de recolha de dados/tratamento de dados

A selecdo do método para colher a informacdo constitui um aspeto importante do processo
de investigacdo. Cabe ao investigador definir o tipo de instrumento de medida, que melhor se adequa
ao objetivo do estudo e as suas questdes de investigagdo (Fortin, 2009). Ainda segundo Fortin (2009),
um instrumento de recolha de dados refere-se a uma técnica que, se efetua através de uma
observacao direta e ou registo de dados, tendo como fim obter informacao de forma a concretizar o
objetivo do estudo.

Para o diagnéstico de Enfermagem em Saude Comunitdria e Saude Publica a realizar,

considerou-se pertinente recorrer a uma andlise documental de documentos relevantes do
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funcionamento e organizacdo da UCC Almourol, nomeadamente o plano de ac¢do e o relatério de
atividades de 2019.

Nesta andlise documental foi possivel visualizar que o indicador nimero 282 - Proporg¢do de
turmas abrangidas pelo PNSE- com o objetivo de monitorizar a acessibilidade aos cuidados previstos
no PNSE, foi contratualizado no ano de 2018 e 2019. No ano letivo 2017/2018 e no ano 2018/2019 foi

atingido o score 2 ou seja foi alcancado o contratualizado, conforme se pode verificar no quadro n22,

2018 2019

INDICADORES / RESULTADOS

NUM | DEN RES | SCORE | NUM DEN RES | SCORE
282 - Proporgao
COBERTURA
de turmas
ACESSO | OU . 45 76 | 59.21 2 64 92 | 70.02 2
- abrangidas p/ P.
UTILIZACAO
N. S. Escolar

transcrito do relatério de atividades da UCC de 2019.

Quadro 2- indice de desempenho global UCC Almourol

No ano de 2020, consultando o portal BI-CSP (julho 2020), verifica-se que este indicador foi
contratualizado e até ao inicio da pandemia pelo virus SARS-CoV-2 encontrava-se cumprido a 73,6 por
cento; a partir de 13 de marg¢o nao foram realizadas as sessdes de educagao para a saude relativas aos
diferentes eixos estratégicos do PNSE nas diferentes turmas desde a educagdo pré-escolar até ao
ensino secundario devido encerramento dos estabelecimentos de ensino.

Considerando que o facto deste indicador ndo estar a ser cumprido, e analisando o plano de
acdo da unidade e respetivo relatério de atividades, revelou-se pertinente realizar uma entrevista ao
profissional de enfermagem da UCC responsavel pela saude escolar, considerado informante chave.
Teve como objetivos sistematizar conhecimentos relativos ao papel do enfermeiro especialista na
coordenacao e execuc¢ao do PNSE na UCC e conhecer a perspetiva da entrevistada face ao impacto,
constrangimentos e desafios inerentes a influéncia da situacdo de pandemia na operacionalizacdo do
PNSE. Pretendia-se assim apurar quais as reais necessidades da comunidade escolar e da prdpria
equipa de saude escolar, assim como identificar a populagdo alvo da interven¢do, uma vez que a
comunidade escolar é alargada e considerando a duragdo do estagio ndo sera possivel intervir em
todos os niveis de ensino.

Segundo Fortin 2009, existem diferentes variantes da entrevista, mas a mais utilizada é a
semiestruturada ou semidirigida, neste tipo de entrevista, o entrevistador esbog¢a uma lista de temas
a abordar, constréi questdes com integridade com esses temas e apresenta-os ao participante numa

ordem que considera pertinente, permitindo uma compreensdo genuina, natural e auténtica da
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tematica em estudo. O entrevistador recorre, por norma, ao uso de um guido, atendendo a que este
facilita a condugdo da entrevista, expde de forma coerente as questdes que abordam os diferentes
aspetos do tema.

Precisamente por estas razGes optou-se por recorrer a entrevista semiestruturada, tendo sido
elaborado um guido integrando dez questdes abertas (Anexo IlI) que ambicionam ir ao encontro dos
objetivos e finalidade expostos. A entrevista ao informante-chave foi realizada, apds consentimento
informado (Anexo lll), na sede da UCC Almourol em Vila Nova da Barquinha no dia 17 de julho de 2020,
tendo sido gravada, em suporte audio, para posterior transcricdo (Anexo IV) e andlise de conteudo
(Anexo V), que de acordo com Fortin et al (2009), para a analise dos dados é fundamental uma analise
de conteldo, sendo uma técnica que visa a descri¢do objetiva e sistematica do contedido manifesto na
comunicagao.

Da andlise da entrevista emergiu como temadtica a desenvolver a area da educagdo para os
afetos e a sexualidade em alunos do 22 ciclo, visto que a informante chave considera premente
desenvolver intervencdo de enfermagem a nivel da promocdo da salde na area referida nos alunos
que iniciam agora o 52 ano. A justificacdo prende-se com o facto de as sessées relacionadas com os
afetos e a sexualidade n3o terem sido abordadas devido ao encerramento das escolas. E possivel ainda
verificar analisando os documentos inerentes ao planeamento das sessdes previstas até final do ano
letivo que foi precisamente esta area que ficou por abordar devido a pandemia.

Segundo Fortin (1999) toda a investigacdo efetuada junto de seres humanos levanta questdes
morais e éticas, sendo necessario cumprir cinco principios fundamentais: o direito a
autodeterminacgédo, o direito a intimidade, o direito ao anonimato e a confidencialidade, o direito a
protecdo contra o desconforto e o prejuizo e o direito a um tratamento justo e leal.

Para a recolha de dados foram realizados varios procedimentos de forma a cumprir a
componente ética e legal da pesquisa em enfermagem com seres humanos. Inicialmente foi pedido
um parecer a Comissdo de Etica da Unidade de Investigac3o do Instituto Politécnio de Santarém, cuja
deliberacdo foi de que o projeto de investigacdo relne os requisitos ao seu desenvolvimento,
atendendo ao solicitado pela Comissdo (Anexo VI).

Em relacdo a entrevista ao informante-chave foi elaborado consentimento informado para

pedido de autoriza¢do para a realizagdo e gravacdo da entrevista.
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5.2.3 — Populagao

A populacdo segundo Fortin (1999), diz respeito a todos os elementos que partilham
caracteristicas comuns, as quais sdo definidas pelos critérios determinados para o estudo, sendo o que
o investigador quer estudar e para a qual deseja fazer generalizagdes.

Das estratégias selecionadas (pesquisa /analise documental de documentos relevantes da UCC
Almourol e entrevista ao informante-chave), elegeu-se como populagdo alvo do programa de
intervengdo aimplementar, os alunos do 22 ciclo do ensino basico, da escola de Vila Nova da Barquinha
do distrito de Santarém, mais especificamente os alunos do 52 ano na area da educacdo para os afetos
e a sexualidade.

No ano letivo 2020/2021 est3do inscritos no Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha
um total de 71 alunos no 52 ano divididos por trés turmas. Todas as turmas serdo abrangidas: 52 A, 52

Beb52C.

5.2.4 - Diagnésticos de enfermagem comunitdria

Os problemas identificados sdo basilares na definicdo dos diagndsticos de enfermagem, a
partir dos quais se planeardo as atividades a desenvolver e a sua avaliacdo. A informacao resultante
da entrevista a informante chave e da pesquisa/analise dos documentos considerados fundamentais
levou a formulagdo do seguinte diagndstico enfermagem comunitaria:

- Conhecimento dos alunos do 22 ciclo sobre os afetos e a sexualidade comprometido,
(relacionado com ndo realizagdo de sessOes de educacdo para a saude por encerramento das escolas
devido a pandemia pelo virus SARS-Cov-2).

Este diagndstico foi elaborado recorrendo a taxonomia CIPE, uma vez que atualmente no SNS
é a linguagem utilizada pelos profissionais de saude, permitindo assim uma melhor perce¢do na sua
leitura. Entende-se que é fundamental usar referenciais tedricos que sustentam a pratica de
enfermagem comunitdria, mas paralelamente a esse aspeto, é basilar usar-se uma linguagem comum
e percetivel a todos os enfermeiros.

“A CIPE é uma terminologia resultante de consensos que representa o que os enfermeiros
observam (diagndsticos e resultados de Enfermagem), bem como as acdes empreendidas para
resolver problemas de saude (intervencdes de Enfermagem)” (OE, 2016, p.13).

A utilizacdo da linguagem CIPE tem contribuido para o desenvolvimento da profissdo de

Enfermagem, quer através da uniformizagdo e otimizacdo de conceitos que por si sé ajudam na
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clarificacdo dos cuidados, quer através da producdo e construcdo de indicadores, que permitem

demonstrar os ganhos efetivos em saude a nivel dos cuidados de enfermagem.

5.3 — DEFINICAO DE PRIORIDADES

De acordo com Imperatori e Giraldes (1999) a definicdo de prioridades é a etapa do
planeamento em salde que determina a fixacdo dos objetivos, permite a implementacdo de planos
pertinentes e possibilita a melhor utilizacdo dos recursos disponiveis. Segundo os mesmos autores na
organizacao das prioridades deve ter-se em conta a varidvel tempo ou de programacdo e a area de
programagao.

Na construcdo deste projeto elaborou-se um diagndstico de enfermagem, considerando a
informacdo obtida e a prioridade serd manter a continuidade da operacionalizagdo do PNSE,
atendendo-se a dimensdo tempo (horizonte temporal de desenvolvimento do Estagio) e a dimensdo
recursos (pouca seguranga na operacionalizagdo de recursos para formagao a distancia) optou-se por
priorizar a area dos afetos e a sexualidade em alunos do 22 ciclo, mais especificamente 52 ano, area
em que nao houve intervencao de enfermagem aquando de encerramento das escolas quando estes

alunos frequentavam o 42 ano de escolaridade.

5.4 - FIXACAO DOS OBJETIVOS

A fixacdo de objetivos é a terceira etapa do processo de planeamento, sendo fundamental uma
correta fixacdo de objetivos. Na formulacdo dos objetivos, é importante considerar que estes deverdo
ser pertinentes, precisos, realizaveis e mensuraveis (Tavares, 1990).

Neste contexto, urge a definicdo do objetivo geral deste projeto, apds a identificacdo e
enquadramento da problematica em questdo. Assim, define-se como objetivo geral:

- Desenvolver um projeto de intervengdo em plataforma digital, visando a capacita¢dao dos
alunos do 22 ciclo, mais especificamente do 52 ano, do Agrupamento de Escolas de Vila Nova da
Barquinha na drea da promoc¢ao dos afetos e educacgdo para a sexualidade.

Como objetivos especificos considerou-se:

- Assegurar a acessibilidade do grupo alvo a informacao,

- Assegurar o envolvimento da comunidade escolar nas estratégias de intervencdo planeadas,

- Promover a educagdo para os afetos e a sexualidade nos alunos do 52 ano.
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5.5 — SELEGAO DE ESTRATEGIAS

A etapa da selecdo de estratégias é a etapa onde se define o processo mais adequado para
reduzir os problemas de saude prioritarios (Imperatori & Giraldes, 1993) através da definicdo de
formas de atuagdo (Tavares, 1990). Esta é uma fase que requer criatividade, mas também um conjunto
de passos para a concecdo e selecdo da estratégia a adotar (Tavares, 1990).

Desconhecendo-se a previsdo da evolugdo da situacdo pandémica e as regras operacionais no
regresso as atividades letivas, a estratégia passa por encontrar alternativas para a continuidade da
implementacdo do PNSE para a populacdo alvo na area considera prioritdria, que perspetivem o
estabelecimento de parcerias para a inova¢do em promogao e educac¢do para a saude em meio escolar.

Neste sentido foi agilizada uma reunido com a Professora responsavel do PES e com a
Professora Adjunta da Dire¢do do Agrupamento de Escolas da Barquinha. Desta reunido resultou a
opc¢do por uma estratégia ndo presencial, optou-se pela aplicacdo de suporte a comunicagao online
“Zoom” por a comunidade escolar se encontrar familiarizada com esta ferramenta. As sessGes serdo
desenvolvidas por esta via em horario a disponibilizar no ambito da aula de Projeto Para Todos (PPT),
com a participacdo do professor responsdvel por esta disciplina e da enfermeira orientadora de
estagio.

Ainda no sentido de sustentar as intervengdes a delinear junto dos alunos do 22 ciclo na area
da educacgdo para os afetos e sexualidade foi realizada uma scoping review (Anexo VII) de forma a
intervir com os contributos mais recentes da evidéncia cientifica junto da populag¢do alvo, numa ldgica
de ganhos para a saude.

No plano de acdo abaixo, estdo esquematizadas as intervengdes a implementar e as estratégias

a desenvolver.
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5.6 — PLANO DE ACCAO

“Educar para os afetos e a sexualidade com alunos do 22 ciclo: um programa de intervencdo a distancia”

Objetivo geral: desenvolver um projeto de intervengao em plataforma digital, visando a capacitagao dos alunos do 22 ciclo, mais especificamente do 52 ano,

do Agrupamento de Escolas de Vila Nova da Barquinha na area da educagdo para os afetos e a sexualidade.

Objetivos especificos:

- Assegurar a acessibilidade do grupo alvo a informacao,

- Assegurar o envolvimento da comunidade escolar nas estratégias de intervencdo planeadas,

- Promover a educacdo para os afetos e a sexualidade nos alunos do 52 ano.

situacdo de enfermagem
comunitdria

UCC Almourol e relatério de atividades do ano
2019

UNIDADES DE OBJETIVOS ESPECIFICOS ESTRATEGIAS DE INTERVENCAO/ATIVIDADES LOCAL RECURSOS | HORIZONTE INDICADORES DE
COMPETENCIA TEMPORAL AVALIAGAO
1.3. Formula - Compreender a - Reunido com a Enf.2 cooperante e Enf2
objetivos e estrutura coordenadora da UCC para apresentacdo dos
estratégias face | organica/funcional e objetivos do Enf2 Licia
a integracdo na equipa estagio ucc Faria
priorizagdo das multidisciplinar da UCC Almourol (mestran-
necessidades Almourol - Apresentacdo e integracdo da (sede- Vila | da)
em saude equipa da UCC Almourol Nova da
estabelecidas. - Identificar a drea de Barquinha | Enf2 julho 2020

atuacgdo para - Conhecer as areas de e polo- Coordenad

implementacgdo do plano intervengdo da UCC Almourol e colaborar nos Entroncam | ora da UCC

de intervengao diferentes programas ento) Enf2

Cooperant
- Realizar diagnéstico de - Consulta do plano de agdo da e
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Enf2 resp.
- Reunido com a Enf2 responsavel do Programa Saude
de Saude Escolar Escolar

1.4. Estabelece | - Desenvolver o projeto de - Elaboragdo de um projeto de intervengao Enf2 Licia
programas e intervencao individual com - Apresentacdo e discussdo do projeto de Faria
projetos de base intervengdo com enf2 responsavel do Programa julho 2020
intervencao na metodologia do de Saude Escolar da UCC, enf2 cooperante e Equipa de | asetembro
com vista a planeamento em salde, com enf2 coordenadora da UCC e gestora saude 2020 - Propostas
resolugdo dos considerando o diagndstico de local da saude escolar. ucc escolar da resultantes das
problemas enfermagem elaborado Almourol ucc reunioes
identificados - Participagdo na reunido da equipa de sadide (sede- Vila

- Sensibilizar a equipa da UCC, escolar da UCC, no sentido Nova da Professora
1.4.6. Promove | assim como assim como os de informar sobre a construgdo e Barquinha | responsdv | Durante todo
o trabalho em parceiros envolvidos implementag3o do projeto e polo- el PES o processo de | - Documento
parceria no (comunidade escolar) para a Entroncam elaboracdo e produzido com o
sentido de importancia do projeto de - Apresentacdo do Projeto ao responsavel do ento) Professora | implementa¢d | planeamento das
garantir uma intervengdo PES e Dire¢do da escola de VNB adjuntada | odo projeto intervencgdes.
maior eficacia - Validagdo da pertinéncia da problemética Escolade | Direccdo | de
das - Mobilizar informagdo baseada | 3pordada VNB intervengdo
intervengdes em evidéncia cientifica como Enf2

suporte teorico que - Realizagdo de pesquisa bibliogréfica Coordena

fundamente as intervengdes dora da

planeadas - Realizagdo de Scoping Review ucc

- Implementar as intervengBes | - mplementacdo das intervengdes planeadas

planeadas
2.1. Lidera ucc Enf2 Ldcia
processos - Participar em reunides com a - Realizacdo de reunides com os parceiros para | Almourol ( | Faria
comunitarios Enf2 coordenadora da UCC, Enf2 | partilha e aferi¢do da operacionalizagdo do sede- Vila - Propostas
com vista a responsavel da saude escolare | projeto de intervencgdo Nova da Enf2 Outubro 2020 | resultantes das
capacitagdo de | Enf2 cooperante, assim como Barquinha | responsav reunioes
grupos e com a comunidade escolar no - Realizagdo de momentos de discussdo e e polo- el saude
comunidades sentido de estabelecer partilha de opiniGes acerca dos resultados Entroncam | escolar
na consecugao obtidos ento)
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de projetos de parcerias para a construgdo e Enf2
saude e ao implementac¢do do projeto Escola de Cooperant
exercicio da - Intervir na populagdo alvo de VNB e
cidadania acordo com as necessidades Enf2
identificadas Coordenad
ora da UCC
Responsav
eis PES
2.2. Integra,
nos processos - Promover respostas face as
de mobilizagdo | necessidades/problemas da - Sensibilizar a populagdo alvo para a
e participagdo comunidade escolar participagdo no projeto
comunitaria, Enf2 Ldcia - Realizagdo de 90%
conhecimentos | - Planear as sessdes de - Realizagdo de sessdao experimental via Zoom ucc Faria das sessdes de
de diferentes educacgdo para a saude a com os parceiros (escola — equipa PES) para Almourol ( educacgdo para a
disciplinas realizar, considerando os operacionalizagdo das sessdes sede- Vila Enf2 salde via Zoom (3
objetivos, os recursos humanos Nova da responsav | Outubro 2020 | sessGes, 1 por
e materiais necessarios para a - Realizagdo de sessGes de educagdo para a Barquinha | el saude a novembro turma)
sua execucdo salde via Zoom no tempo destinado a e polo- escolar 2020
disciplina de Projeto Para Todos(PPT) Entroncam - Obter 85% de
- Promover aprendizagens e ento) Enf2 assiduidade dos
competéncias na area da - Elaboracdo de questionario para avaliacao Cooperant alunos
educacgdo para os afetos e a das sessOes realizadas e
sexualidade das criangas do 22 Escola de - Avaliagdo da
ciclo da escola de VNB, mais VNB sessdo pelos alunos
especificamente os alunos do através de

52 ano

- Capacitar parao
desenvolvimento de
competéncias na area da
educacdo para os afetos e a
sexualidade

- Promover junto da
comunidade escolar a

preenchimento de
questiondrio
disponibilizado a
professora:
Avaliacdo dos
conhecimentos e
satisfacdo (obter
80% aquisicdo de
conhecimentos e
80% de satisfacdo)
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importancia do projeto "Saude
Escolar em contexto de
pandemia - Educacdo para os
afetos e a sexualidade em
alunos do 22 ciclo", no sentido
da promoc¢do da saude nas
escolas em tempos de
pandemia

- Avaliar a eficacia da
intervengao

2.3. Procede a
gestdo da
informagdo em
saude aos
grupos e
comunidade

1.5. Avalia
programas e
projetos de
intervengao
com vista a
resolucao dos
problemas
identificados

- Motivar para desenvolvimento
de competéncias na area da
educacgdo para os afetos e a
sexualidade em tempos de
pandemia

- Realizagdo de sessdes apelativas e dindamicas,
promovendo a curiosidade e a partilha de
experiéncias entre os alunos

- Divulgagdo do projeto

ucc
Almourol (
sede- Vila
Nova da
Barquinha
e polo-
Entroncam
ento)

Escola de
VNB

Enf2 Lucia
Faria

Comunida
de escolar

Outubro 2020
a novembro
2020

- Participacao dos
alunos nas sessdes

- Partilha de
experiéncias sobre
competéncias
adquiridas
relativamente aos
temas
disponibilizados
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6 — CONSIDERAGOES FINAIS

Este projeto pretende ser o inicio de uma longa caminhada para a pratica avancada de
enfermagem em Saude Comunitaria e Saude Publica, em que se pretende prestar cuidados de
enfermagem com elevados padrdes de qualidade, responder as necessidades e expetativas da
comunidade.

Espera-se nesta caminhada encontrar espaco para participar nas vdrias atividades
desenvolvidas pela UCC Almourol no sentido de adquirir as competéncias descritas no Regulamento
das competéncias especificas do EEECSP, usufruindo de experiéncias que me capacitem para num
futuro préximo intervir como enfermeiro especialista.

Neste percurso especifico no ambito do programa de salde escolar pretende-se deixar para a
UCC Almourol um contributo para que seja possivel colocar em pratica e atingir os objetivos previstos
no PNSE numa fase de pandemia. Assistimos a um retomar do préximo ano letivo 2020/2021 com
alguma apreensao, desconhecendo-se a previsdo da evolugdo da situacdao pandémica e pretende-se,
feito o diagndstico da situacdo desenvolver estratégias de intervencdo em enfermagem comunitdria
na comunidade escolar. Estas estratégias passam pela continuidade da implementacdo do PNSE no
ambito da capacitacdo dos alunos do 22 ciclo na drea da promocgdo dos afetos e educacdo para a
sexualidade com recurso a plataforma informatica Zoom, realizando sessGes sincronas e mantendo,
desta forma, a interatividade com o grupo alvo.

Este projeto pretende ser um guido para a intervengdo comunitdria, que contempla a protecado
e promoc¢do da saude e a capacitacdo de grupos e comunidade, e desse modo, integrar as
competéncias do enfermeiro especialista em salde comunitaria e salde publica. Ao planear este
projeto de Intervengdao comunitaria, existe o sentimento gratificante de que a implementacdo deste
projeto sera relevante num contexto estratégico mais amplo.

Devo ressalvar que o projeto podera estar sujeito a altera¢des e ajustes, devido a dificuldade
de conciliagdo de horarios e as limitagdes de tempo, mas seguramente tudo sera conduzido de forma

a que os objetivos sejam atingidos.

45



Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

- Bolander, R. (1998). Enfermagem fundamental. 32 edicdo, Lisboa: Lusodidacta.

- Brofenbrenner, U. (2001). Bioecologia do desenvolvimento humano: tornando os seres humanos

mais humanos. Porto Alegre: Artes Médicas.

- Caracterizagdo do ACES Médio Tejo, (2016) consultada em https://www.arslvt.min-

saude.pt/pages/868.

- Decreto Lei n2 28/2008. Diario da Republica n2 38/2008, Série | de 22-02-2008.

- Decreto-Lei n.2 55/2018. Diario da Republica n? 129/2018, Sériel de 6 de julho de 2018.

- Direcdo Geral da Educacdo (2017). Referencial de educacdo para a saude. Lisboa: Direcdo Geral de

Educacdo/ Direcdo Geral de Saude.

- Dire¢do Geral da Educagdo (2020). Principios Orientadores para a Implementacdo do Ensino a
Distancia (E@D) nas Escolas. Disponivel em:

https://www.dge.mec.pt/sites/default/files/roteiro _ead vfinal.pdf

- Diregdo Geral da Educacgdo (2014). Programa de Apoio a Promogao e Educagdo para a Saude. Lisboa.

Disponivel em: http://www.dge.mec.pt/sites/default/files/Esaude/papes doc.pdf

- Diregdo Geral de Saude (2015). Programa Nacional para a Saude escolar. Lisboa: Dire¢ao Geral de

Saude.

- Direcdo Geral da Saude (2020). Portugal, Norma n2: 001/2020; COVID - 19. Disponivel em:

https://covid19.min-saude.pt/normas/.

46



Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

- Conselho local de Acdo Social, 2019, Diagnostico Social Concelho Vila Nova da Barquinha.

- Conselho Internacional de Enfermeiros. (2015). CIPE: Classificagdo internacional para a pratica de

enfermagem. Lisboa, Portugal: Lusodidacta.

- Dias, S., Matos, M. (2013). Educacdo sexual em meio escolar: percecdo dos alunos. Revista de

Psicologia da Crianca e do Adolescente. Lisboa, 4(2).P.51-71.

- FRADE, Alice; MARQUES, Anténio Manuel; ALVERCA, Célia; VILAR, Duarte. (2009) — Educacdo sexual
na escola. Guia para professores, formadores e educadores. 12 Edi¢do. Lisboa. Texto Editores, |da. ISBN

978-972-47-4364-6.

- Fortin, M. F. (1999). O Processo de Investigag¢do, da Concepgdo a Realizagdo. Lisboa: Lusociéncia.

- Gomes, José Precioso (2009) — As Escolas Promotoras de Saude: uma via para promover a salde e a

educacdo para a saude da comunidade escolar. Educacdo. Porto Alegre. Vol. 32. N2 1. P. 84-91.

- Imperatori, E. e Giraldes, M. (1993). Metodologia do Planeamento da Satde. 32 edigdo, Lisboa:

Obras Avulsas.

- Instituto Nacional de Estatistica. (2019). Censos 2011. Consultado em julho de 2020. Disponivel em

https://www.ine.pt

- Marconi M. e Lakatos, E. (1990). Técnicas de pesquisa: planejamento e execuc¢do de pesquisas,
amostragens e técnicas de pesquisa, elaboragao, analise e interpretacao de dados. 22 ed. Atlas S.A:

S3o Paulo.

- Marques, Antdnio Manuel; VILAR, Duarte; FORRETA, Fatima (2010) — Educac¢do sexual no 12 ciclo.
Guia para professores e formandos. 12 Edic3do. Lisboa. Texto Editores, Ida. ISBN 978-972-47-4364-6.

-Neuman, B. (1995). The Neuman Systems Model. 32 edicdo. USA: Library of Congress.

- Nunes, M. (2016). Cartilha Metodoldgica do Planeamento em Salde e as suas ferramentas de Auxilio

(12 Ed.), Lisboa: Chiado Editora.

47



Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

- Ordem dos Enfermeiros (2016). Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem — Versdo

2015.

- OE (2001). Padroes de qualidade dos cuidados de enfermagem — Enquadramento conceptual
enunciados descritivos. Ordem dos enfermeiros. Lisboa. Disponivel em:

https://www.ordemenfermeiros.pt/arquivo/publicacoes/Documents/divulgar%20-%20padroes%20d

e%20qualidade%20dos%20cuidados.pdf

- OE (2018). Regulamento das competéncias especificas do enfermeiro especialista em enfermagem
comunitdria e saude publica. Disponivel em:

https://www.ordemenfermeiros.pt/media/8731/comunit%C3%Alria-e-de-sa%C3%BAde-

p%C3%BAblica.pdf.

- PENDER, Nola; MURDAUGH, Carolyn; PARSONS, Mary (2011) - Health Promotion in Nursing Practice,
62 Edicdo, New Jersey: Pearson, ISBN 978-0-13-509721-2.

-Plano de Atividades da Unidade Cuidados na Comunidade do ACES Médio Tejo, (2018).

-Portaria n.2 359/2019. Diario da Republica n.2 193/2019, Série | de 2019-10-08.

- Regulamento n2 428/2018 (Diario da Republica, 2.2 série — N.2 135 — 16 de julho de 2018),
Regulamento de Competéncias Especificas do Enfermeiro Especialista em Enfermagem Comunitaria
na area de Enfermagem de Saude Comunitdria e de Saude Publica e na drea de Enfermagem de Saude
Familiar. Ordem do Enfermeiros.

- SAKRAIDA, Teresa — Modelo de Promog¢dao da Saude. In Tedricas de Enfermagem e a sua Obra:
Modelos e Teorias de Enfermagem, 52 ed. Loures: Lusociéncia, 2004. ISBN 972-8383-74-6. Pt. 33,

p.699-715.

- Stanhope, M; Lancaster, J. (2004). Enfermagem Comunitaria. Promocdo da Saude de grupos, familias

e individuos. Lisboa: Lusociéncia. Edi¢cdes técnicas e cientificas.

48



Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

- Stanhope, M.; Lancaster, J. (2011) Enfermagem de Saude Publica. Cuidados de Saude na Comunidade

Centrados na Populagdo. 72 ed. Lisboa: Lusociéncia.
- Tavares, A. (1990). Métodos e Técnicas de Planeamento em Saude. Ministério da Saude,
Departamento de Recursos Humanos da Saude — Centro de Formacdo e Aperfeicoamento Profissional.

Lisboa: Ministério da Saude.

- UNESCO (2020). 10 recomendag¢des dobre o ensino a distancia da UNESCO. Disponivel em:
https://news.un.org/pt

49



Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

ANEXOS

50



Intervengdo Comunitdria em Saude Escolar

ANEXO | — Cronograma de Atividades
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ANO 2020
MES | jun jul set out nov dez
SEMANA | 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
ATIVIDADES Dias |22 |29 |06 [13 [20 [ 27 | pias| 14 |20 [28 [os [12 [19 [26 |02 |09 [16 [23 |30
26 03 10 17 24 31 18 25 02 09 16 23 30 06 13 20 27 04
Introdugdo ao estagio (via internet) 22

Reintegragdo no contexto USP — validagao
conhecimentos na drea de gestdo de processos em
desenvolvimento

Inicio estagio UCC Almourol - reunido com a 6
enfermeira cooperante da UCC Almourol

Reunido com a enf2 cooperante da UCC e enf2
Coordenadora da UCC Almourol

Pesquisa Bibliografica / enquadramento teérico

Caracterizagdo contexto estagio e concelhos de
abrangéncia da UCC

Construgdo de guido, entrevista e consentimento
informado para entrevista a informante-chave (enf2
responsavel pelo Programa de saude escolar)

Validagdo do guido de entrevista e consentimento 14
informado com a professora orientadora e enf?

cooperante

Reunido com a enf2 cooperante e enf2 responsavel 16

pelo Programa de saude escolar

Realizagdo de entrevista ao informante-chave (enf2. 16
responsavel do PNSE)

Realizagdo do diagndstico de situagao

Elaboragdo do projeto de intervengdo “Saude Escolar
em contexto de pandemia — Educagdo para os afetos
e a sexualidade em alunos do 22 ciclo”

Participagdo nos diferentes programas da UCC
Almourol tanto na sede em Vila Nova da Barquinha
como no polo no Entroncamento
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ANO 2020
MES | jun jul set out nov dez
SEMANA | 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
Férias
ATIVIDADES DIAS | 22 29 06 13 20 27 14 21 28 05 12 19 26 02 09 16 23 30
26 03 10 17 24 31 18 25 02 09 16 23 30 06 13 20 27 04
Reunido com a professora responsavel do PES e 02

professora Adjunta Diregdo Escola VNB

Reunido com os professores diretores de turma dos
alunos do 52 ano

Planeamento das intervengdes de enfermagem

Realizagdo das sessGes de educagdo para a saude a
realizar via plataforma informatica (ZOOM) no dmbito
da educagdo para os afetos e a sexualidade

Avaliagdo e andlise dos resultados obtidos

Divulgagdo dos resultados a Equipa responsavel pela
Saude escolar da UCC Almourol e escola envolvida

Revisdo Sistematica de Literatura

Semindrios na ESSS 16 04

Elaboragdo do Relatdrio de estagio
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ANEXO Il — Guido de entrevista
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Objetivos:

Guiao de Entrevista - informante-chave

e Sistematizar conhecimentos relativos ao papel do enfermeiro especialista na coordenacao e execu¢do do PNSE na UCC

e Conhecer a perspetiva da entrevistada face ao impacto, constrangimentos e desafios inerentes a influéncia da situacdo de pandemia na

operacionalizacdo do PNSE

Dimensao

Questoes

Indicadores

Unidades

de registo

Coordenagdo e execucdo

do PNSE

Q1 - Quais as fun¢bes que desempenha como
responsavel do programa de SE da UCC
Almourol? Que agrupamentos de escola

abrange a UCC Almourol?

- Papel multifacetado

- Intervengdo em diferentes areas (saude fisica, mental, ...)
minimizando os comportamentos de risco, promovendo
fatores protetores da saude e oferecendo cuidados
antecipatorios

- Cooperagdo com todos os intervenientes (alunos,
professores, assistentes, pais e encarregados de educacao)

- Monitorizagao e supervisao

-Colaboragao com outros profissionais

- Parcerias/protocolos
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- Gestdo de doencas infeciosas, com programas adequados de
salde publica
- Protocolos de atuagdo para situacdo de emergéncia ou

catastrofe

Q2 - Sendo a responsavel faz entdo a
Interligacdo com os outros colegas que
trabalham também na area da saude escolar nos

outros concelhos da drea de abrangéncia?

Q3 - Como é feita a articulagdo com a escola de
forma a identificar as necessidades reais de cada

comunidade escolar?

- Processos/estratégias/instrumentos  utlizados para
identificacdo das necessidades reais na comunidade escolar

- Trabalho em parceria com a equipa pedagdgica

Q4 - Apds a identificacdo dessas necessidades,
como se operacionaliza a implementacao face as
diferentes areas de intervencdo previstas no

PNSE?

- Intervengdes em salude de forma
contextualizada

- estratégias e recursos para implementacao das intervencgdes
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Desafios e
constrangimentos
decorrentes da situacdo

de pandemia

Q5 - Que alteragbes sofreu o plano de
intervencdo em SE 2019/2020 com o inicio da
pandemia pelo virus SARS-CoV-2 em marg¢o 2020

(a meio do ano letivo)?

- Sentimentos/ pensamentos;

- Principais impactos

- Mudanga e/ ou ajustes

- Grupos em que ndo foi possivel terminar a intervencao

- Areas que nio foram totalmente trabalhadas ou ficaram a

descoberto

Q6- Houve entdo assim algum grupo que nao

foi mesmo possivel terminar a intervencao?

Q7 - Esta mudanca que refere, esta a referir-
se a que mudanca? De que ciclo para que

ciclo?

Q8 - Na sua perspetiva, qual/quais as areas e/ou

grupos alvo de intervencdo prioritdria na

implementacdo do PNSE nestas comunidades

- Diferentes prioridades em diferentes concelhos
- Alguns exemplos de dareas consideradas prioritarias no
PNSE ...:
- Desenvolvimento de competéncias sociais e emocionais
- Prevengdo de comportamentos
aditivos com e sem substdncia (jogos, internet, entre
outros) ...
criancas e adolescentes com necessidades de salde
especiais
- Educag3o para a sexualidade/promocéo dos afetos
- Prevencado de problemas musculo-esqueléticos

Diferentes grupos alvo prioritarios nos diversos concelhos

Exemplos

- Infancia — grupo de atuacdo prioritaria
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escolares no proximo ano letivo ou seja

2020/20217

- Adolescentes com escassa procura de servicos de saude
- Adolescéncia - periodo de integracdo de condutas e

comportamentos que influenciam a saude...

Q9 - Como perspetiva a possibilidade de
operacionalizagdo das intervengdes no ambito
do PNSE, se os contextos escolares
permanecerem em modo preferencialmente

nado presencial?

- Adaptacdo ao novo modelo de funcionamento em sociedade
- Condicdes facilitadoras/dificultadoras

- Sentimentos/ pensamentos

- Vantagem de utilizacdo de recursos

disponiveis na Internet

- Carateristicas de uma resposta tecnoldgica apelativa e
interativa

- Flexibilidade, criatividade, inovacao...

Q10 - Ha mais algum aspeto que gostasse de

falar, acerca deste assunto?

- Ndo havendo sintetizar os contributos e os agradecimentos
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Observagoes
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ANEXO Il — Consentimento informado
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CONSENTIMENTO INFORMADO AO INFORMANTE-CHAVE

Entrevistadora 1: Maria Lucia Gongalves Faria

Entrevistadora 2: Sandra Maria Silva V. F. Bispo

Entrevistado (Informante-chave): Sénia Bouga

Grau académico: Enf2 Especialista Enf. Comunitdria _ Tempo que exerce a profissdo na UCC: __ 10
anos____

Data: _ 16/07/2020___ local: UCC Almourol__ Hora de inicio: _ 16h00___ Hora de términus:
_16h30

Somos enfermeiras e estudantes do 82 curso de Mestrado em Enfermagem Comunitaria e de
Saude Publica da Escola Superior de Saude de Santarém, que no ambito do Estagio Il e relatério,
a decorrer na UCC Almourol estamos a desenvolver um projeto de intervengao individual. Para
que tal seja possivel, solicitamos a sua colaboragao nesta entrevista, no sentido de nos fornecer
alguns dados que consideramos pertinentes no ambito das suas fungdes enquanto enfermeira
especialista no ambito da operacionalizacdo do Programa de Saude Escolar.

Se em qualguer momento manifestar o desejo de interromper a entrevista, isso serd
imediatamente respeitado. Os dados recolhidos através de gravacdo audio, serdo devidamente
tratadas e salvaguardadas todas as questOes éticas e deontoldgicas, mantendo o sigilo e o
anonimato. Solicitamos que, apds se considerar devidamente informada, assine este
documento dando o seu consentimento. Esta entrevista tera aproximadamente a duragdo de

40 minutos

Assinatura da Entrevistada:

Assinatura das Entrevistadoras:
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ANEXO IV —Transcri¢do da entrevista
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ENTREVISTA INFORMANTE CHAVE

L1 Boa tarde. Eu sou enfermeira especialista de saide comunitaria e desempenho desde alguns

L2 anos, ja alguma responsabilidade nesta area, da saude escolar em termos de fungdes que

L3 desempenho sou responsdvel pelas escolas, habitualmente das escolas que a UCC tem na sua
L4 abrangéncia. E aqui temos o concelho de entroncamento, Vila Nova da Barquinha e Constancia.
L5 entdo as 3 escolas abrangem sensivelmente 4000 alunos na sua totalidade. As func¢des que

L6 desempenho, eu habitualmente desenvolvo mais a drea da sexualidade e dos afetos... € a minha
L7 area de abrangéncia, no entanto costumo reunir com todos os responsaveis do PES de cada

L8 agrupamento, faco reunides se... de més a més sensivelmente, faco uma reunido para

L9 organizarmos e verificarmos se todas as atividades é o que programamos e estd a ser cumprido.
L10 “...E faco o planeamento anual de todas as atividades,” ... € o que se promove em termos da
L11 responsabilidade de um programa de satde escolar.

L12 sim, certo. Eu faco a ligacdo com os profissionais de cada escola certo?! e em termos de nds
L13 temos uma equipa, desta equipa fazem parte 4 enfermeiros todos eles especialistas e

L14 reunimos habitualmente reunimos de 15 em 15 dias ou mensalmente quando ndo podemos
L15 para nos conseguirmos organizar. Portanto faco como que um elo de ligacdo entre o PES de
L16 cada Agrupamento e os proprios colegas para organizacao do trabalho certo

L17 é assim...habitualmente é assim, habitualmente costumamos fazer reunides, logo no inicio do
L18 ano fazemos reunides, verifica-se quais sdo as necessidades e cada escola identifica as

L19 necessidades que tem, mediante essas necessidades solicitadas pela prépria escola, nds

L20 tentamos dar resposta e para além disso, nds apresentamos também o projeto que temos em
L21 mdo para desenvolver que abrange a area da saide mental da higiene oral e dos afetos e

L22 sexualidade, portanto ...

L23 é assim, habitualmente o operacionalizar, aquilo que é identificado como necessidade nds
L24 tentamos ou promover reuniées com os docentes dos niveis de ensino quando ha necessidade
L25 perante alguma identificacdo de alguma situacdao mais problematica que necessita de

L26 intervencdo ou entre nds colegas também tentar dividir entre nds e fazer sessdes de grupos
L27 com alunos com os préprios docentes para minimizar as situa¢des identificadas.

L28 sim... sim nds o ultimo dia, o Ultimo dia de atividades ainda foi no dia 13 margo, eu cheguei a
L29 fazer uma atividade, eu numa escola e a enf2 Cldudia noutra escola, portanto, o nosso ultimo
L30 dia de atividades foi mesmo no dia 13, no dia 13 em que as escolas foram encerradas. E assim
L31 houve muitas atividades que estavam programadas até ao final do ano letivo porque tinhamos
L32 uma programacao anual, planeada para os trés concelhos e todas essas atividades foram

L33 canceladas. Primeiro porque inicialmente nem havia contato da escola com os alunos, porque
L34 estava tudo em confinamento, portanto os alunos estavam mesmo sem qualquer contato com
L35 a prdpria escola e depois quando comecou a haver a escola em termos de os professores

L36 enviarem para os alunos a programacao e aquilo que tinham que fazer os alunos, ndo

L37 contemplaram a propria satde. Os nossos contatos com eles foram impossiveis porque as
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L38 pessoas ndo estavam nas escolas e, portanto, nds também ndo tivemos, com tanto
L39 confinamento, com tantas altera¢des de hordrios e tantas escolas nds ndo conseguimos ajustar
L40 nada. portanto estamos agora com alguns constrangimentos de como vai ser o inicio.

L41 é assim, nas mudancas de ciclo habitualmente hd uma maior preocupa¢do nossa em preparar
L42 os alunos para a mudanca de ciclo por ex., do 42ano para um 52 ano, as meninas algumas delas
L43 a mudanga em termos fisicos ja é notdvel, portanto hd alguma coisa que estd a mudar em

L44 termos corporais, que necessitamos de fazer algumas intervencdes e que essas intervencdes
L45 sdo sempre mais para o més de maio, més de junho que é aquele momento, ja, em que ja

L46 trabalhamos a turma iniciamos a turma no inicio do ano e depois mais para o fim comegamos
L47 por falar mais propriamente sobre altera¢cGes do corpo, o que é que vai acontecer, o risco que
L48 correm quando mudam de uma escola para a outra, as preocupacoes que eles até tém que ter,
L49 como é que devem fazer em termos de o caminhar, o mudar a estrada e se vdo sozinhos, como
L50 é que é...

L51 Do 19 ciclo para o 22 ciclo, essa a maior preocupacdo. Esta, esta € uma drea assim mais...

L52 depois...os 92 anos também, sdo muitas das vezes... muitos precisam da nossa intervencao,
L53 alguns 92 anos que precisam de nossa intervencdo em termos da propria sexualidade, os afetos,
L54 como é que eles estdo a viver, porque assim em termos da programacao escolar, eles abordam
L55 no 82 ano os métodos contracetivos, mas depois quando chega o 92 ano o professor quando
L56 aborda esses temas aborda de uma forma muito letiva e a nossa abordagem é uma forma

L57 diferente e nds gostamos muito de abordar isso no 92 ano e este ano nao foi ... ndo foi, ndo
L58 conseguimos abordar na totalidade.

L59 ok, é assim, nds teremos nas nossas perspetivas, nossa preocupagao neste momento se for
L60 possivel a nossa intervencgdo, temos que comegar por intervir nos 52 anos e nossa intervencao
L61 terd que ser a nivel dos 5 2 anos porque foram aqueles alunos que sairam do 42 ano para o 52
L62 que nds ndo tivemos a oportunidade de intervir, portanto seriam importantes, seria um alvo
L63 importante. Sim... E se calhar os 92 anos estariam nos anos prioritarios para nds em termos de
L64 intervencgdo, sdo turmas que pronto carecem muito da nossa intervengao

L65 é assim, eu acho que todos nds ... todos nds temos que se adaptar neste momento... esta tudo
L66 muito ainda ... sem saber propriamente o que é que vai acontecer! temos que nos adaptar ... é
L67 assim, temos que reunir e ja houve, os professores que nos tentaram contactar, para ver como
L68 é que eu ... devemos de fazer no préximo ano, verdade é que eles também ndo tém diretrizes |
L69 em termos da DGS... portanto é assim... nds neste momento ndo temos orientacdes nem eles
L70 do ministério da educac¢do, nem eles nem nds do Ministério da Saude, estamos todos assim um
L71 bocadinho, ainda em stand-by, qualquer das maneiras, tem que haver uma forma de

L72 intervengdo, nés ndao podemos perder estes meninos, de forma alguma, portanto é assim, se a
L73 escola comecar, de uma forma ...que vai sendo feito contato via e-mail, via Skype, seja I1d como
L74 eles entenderem, nds temos que nos introduzir nessas novas tecnologias e temos de conseguir
L75 chegar a eles, de outra maneira ndo vamos conseguir, ndo vamos conseguir...ou entdo até

L76 atividades que possamos desenvolver e enviar para casa tal e qual como os professores
mandam fichas nés também podemos enviar algumas atividades que temos para desenvolver
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L77 e eles fazerem um retorno. Portanto, sdo coisas que vao ter que ser conversadas, entre a

L78 equipa da Saude escolar, entre nds mesmo como técnicos de saude, o que é que nds

L79 pretendemos para o proximo ano e isso vai ter que ser assim uma reunido que vamos ter que
L 80 devolver entre todos.

L81 olha é assim... em termos da saude escolar ...sim, eu acho que é muito importante e cada vez
L82 mais as pessoas poderem se envolver neste programa é que as vezes nds temos a sensagao que
L83 isto ndo é um programa que por alguns parceiros, ndo vemos grandemente valorizado, parece
L84 que ndo é uma coisa importante o enfermeiro é feito para... ainda veem o enfermeiro como
L85 sendo a pessoa que presta cuidados em termos da pessoa doente e o enfermeiro ... mesmo nas
L86 proprias escolas, mesmo nas proprias escolas o enfermeiro tem que ser visto uma forma

L87 diferente e isso nds ja estamos a tentar promover que o enfermeiro seja um dinamizador em
L88 termos de promogdo da salde que é muito importante e que é uma mais-valia para os cuidados
L89 de saude depois em termos de prestacdo de cuidados nds vemos que ainda as vezes 0s N0ssos
L90 prdprios parceiros ndo nos veem bem como parceiros e as vezes é um bocadinho complicado,
L91 no entanto nds tentamos por tudo e consideramos que vai melhorar e consideramos que os
L92 alunos nos dao grande valor, portanto...assim... Eu penso que no Entroncamento seria

L93 pertinente intervirmos pelo menos nos 92 anos, seriam os anos mais indicados. Na Barquinha
L94 e Constancia seria pertinente os 52s anos porque nao chegamos a fazer tudo aos 49%s anos e
L95 seria importante intervir nos 52s porque sdo aquelas turmas que neste momento carecem

L96 realmente de mais atividade e precisdvamos de intervir neste momento. “
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ANEXO V — Analise contetddo da entrevista
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Objetivos:

Andlise de contetdo entrevista — informante chave

e Sistematizar conhecimentos relativos ao papel do enfermeiro especialista na coordenacdo e execug¢ao do PNSE na UCC

e Conhecer a perspetiva da entrevistada face ao impacto, constrangimentos e desafios inerentes a influéncia da situagao de pandemia na operacionalizagao

do PNSE
Dimensao Questoes Indicadores Unidades de registo
Ql - Quais as fungbes que - Papel multifacetado L1 .. “sou enfermeira especialista de saude
Coordenacao desempenha como responsavel do - Intervencdo em diferentes areas (saude fisica, | comunitaria” ...

execugao do PNSE

programa de SE da UCC Almourol?
Que agrupamentos de escola

abrange a UCC Almourol?

mental, ...) minimizando os comportamentos de
risco, promovendo fatores protetores da saude e
oferecendo cuidados antecipatérios

- Cooperagdo com todos os intervenientes (alunos,
professores, assistentes, pais e encarregados de
educacéo)

- monitorizagao e supervisao

-Colaboracdo com outros profissionais

- Parcerias/protocolos

- Gestdo de doencas infeciosas, com programas
adequados de saude publica

- Protocolos de

atuacdo para situagdo de

emergéncia ou catastrofe

L2 ...” da saude escolar em termos de fungdes que
desempenho sou responsdvel pelas escolas...que a UCC
tem na sua abrangéncia.”

L4 “E aqui temos o concelho do Entroncamento, Vila Nova
da Barquinha e Constancia”

L5 ...”as 3 escolas abrangem sensivelmente 4000 alunos...
“

L6 ..” habitualmente desenvolvo mais a d&rea da
sexualidade e dos afetos...”

L7 “.... Costumo reunir com todos os responsaveis do PES
de cada Agrupamento “...

L8...” faco reunides se... de més a més sensivelmente, faco
uma reunido para organizarmos e verificarmos se todas as
atividades é o que programamos e estd a ser cumprido. “
L10“...faco o planeamento anual de todas as atividades “...
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L15..”faco como que um elo de ligagdo entre o PES de
cada Agrupamento e os préprios colegas para organizagdo
do trabalho...”

Q2 - Sendo a responsavel faz entdo a
Interligacdo com os outros colegas
que trabalham também na area da
saude escolar nos outros concelhos
da drea de abrangéncia?

Q3 - Como é feita a articulacdo com a
escola de forma a identificar as

necessidades reais de cada

comunidade escolar?

- Processos/estratégias/instrumentos utlizados para
identificacdo das necessidades reais na comunidade
escolar

- Trabalho em parceria com a equipa pedagégica

L12 ..” faco a ligagdo com os profissionais de cada escola

“«

L13“...nés temos uma equipa, desta equipa fazem parte 4

enfermeiros todos eles especialistas e reunirmos

de 15 em 15 dias ou
mensalmente quando ndo podemos 15 em 15 dias...”

habitualmente reunirmos
L15...” fago como que um elo de ligagdo entre o PES de
cada Agrupamento e os proprios colegas para organizagdo
do trabalho...”

L17...” costumamos fazer reunides, logo no inicio do ano...
verifica-se quais sdo as necessidades e cada escola
identifica as necessidades...”

L19..” mediante essas necessidades solicitadas pela
propria escola nés tentamos dar resposta...”
L20“... para além disso, nds apresentamos também o
projeto que temos em mado para desenvolver que abrange
a area da saude mental da higiene oral e dos afetos e
sexualidade...”

Q4 - Apds a identificagdo dessas
necessidades, como se
operacionaliza aimplementagao face
as diferentes dreas de intervencao

previstas no PNSE?

- Intervengdes em salde de forma

contextualizada

- estratégias e recursos para implementagdo das
intervencdes

L23 “..operacionalizar aquilo que é identificado como
necessidade nds tentamos ou promover reunides com os
docentes dos niveis de ensino quando ha identificagdo de
alguma situacdo mais problematica que necessita de
intervengdo ou entre nds colegas também tentar dividir
entre nds e fazer sessdes de grupos com alunos com os
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proprios docentes para minimizar as situagles

identificadas”

Desafios e

constrangimentos
decorrentes da

situacdo de pandemia

Q5 - Que alteragbes sofreu o plano
de intervengdo em SE 2019/2020
com o inicio da pandemia pelo virus
SARS-CoV-2 em marc¢o 2020 (a meio

do ano letivo)?

- Sentimentos/ pensamentos;

- principais impactos

- Mudanca e/ ou ajustes

- Grupos em que ndo foi possivel terminar a
intervengao

- Areas que n3o foram totalmente trabalhadas ou

ficaram a descoberto

L23“...0 ultimo dia de atividades foi no dia 13 de margo,” ...
L30 “...dia em que as escolas foram encerradas...”

L31...” houve muitas atividades que estavam programadas
até ao final do ano letivo, porque tinhamos uma
programacdo anual planeada para os trés concelhos e
todas essas atividades foram canceladas...”

L33...” inicialmente nem havia contacto da escola com os
alunos porque estava tudo em confinamento...”

L34 ... “os alunos estavam mesmo sem qualquer contacto
com a prépria escola “...

L35...” quando comecou a haver a escola em termos de os
professores enviarem para os alunos a programagao” ...”
ndao comtemplaram a prépria saude.”

L37..” os nossos contactos com eles foram impossiveis
porgue as pessoas ndo estavam nas escolas “...

39 ...” tanto confinamento, com tantas alteragBes de
horarios e tantas escolas nds ndo conseguimos ajustar
nada.”

L40...” estamos agora com alguns constrangimentos de
como vai ser o inicio ”

Q6- Houve entdo assim algum grupo
que ndo foi mesmo possivel terminar
aintervencado?

Q7 - Esta mudanga que refere, estd a
referir-se a que mudanca? De que
ciclo para que ciclo?

- Diferentes prioridades em diferentes concelhos

- Alguns exemplos de dreas consideradas
prioritdrias no PNSE ...:

- Desenvolvimento de competéncias sociais e
emocionais

- Prevengdo de comportamentos

aditivos com e sem substancia (jogos, internet,

entre outros) ...

La1 ..”
maior preocupagdo nossa em preparar os alunos para a

nas mudancgas de ciclo hd habitualmente uma

mudanga” ...” por exemplo do 42 ano para o 52 ano...”
L42..” as meninas, algumas delas a mudanga em termos
fisicos ja é notdvel, portanto alguma coisa estd a mudar
em termos corporais, necessitamos de fazer algumas
intervencgdes” ...
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Q8 - Na sua perspetiva, qual/quais as

dreas efou grupos alvo de

intervencdo prioritaria na

implementacdo do PNSE nestas
comunidades escolares no préximo

ano letivo ou seja 2020/20217

criangas e adolescentes com necessidades de
saude especiais

- Educagdo para a sexualidade/promogdo dos
afetos
- Prevencdo de problemas musculo-esqueléticos
Diferentes grupos alvo prioritdrios nos diversos

concelhos

Exemplos

- Infancia — grupo de atuacdo prioritaria

- Adolescentes com escassa procura de servicos de
saude

- Adolescéncia - periodo de integracao de condutas
e comportamentos que influenciam a saude...

L44...” essas intervengdes sdo sempre mais para o més de
maio, més de junho que é aquele momento, ja, em que ja
trabalhamos a turma ...”

L46...” mais para o fim comecamos por falar mais
propriamente sobre alteragdes do corpo,” ...” o risco que
correm quando mudam de uma escola para a outra, as
preocupacbes que eles até tém que ter, como é que
devem fazer em termos de o caminhar, o mudar a estrada
e se vdo sozinhos...”

L51“..do 19 ciclo para o 292 ciclo, essa a maior
preocupacao ... “
L52 ...” os 99 anos “..” muitos precisam da nossa

intervencgdo ...”

L53“...em termos da prépria sexualidade, os afetos, como
é que eles estdo a viver...”

L54...” em termos da programacdo escolar eles abordam
no 82 ano os métodos contracetivos”

L55...” quando chega ao 92 ano o professor aborda esses
temas aborda de uma forma muito letiva...”

L56 “...a nossa abordagem é uma forma diferente.”

L57 ...” nés gostamos muito de abordar isso no 92 ano e
este ano ndo foi
totalidade.”

L59 “...nossa preocupagdo neste momento, se for possivel

... ndo foi, ndo conseguimos abordar na

a nossa intervencdo, temos de comecgar por intervir nos
592 anos” ...

L61 “...terd que ser a nivel dos 52 anos...foram aqueles
alunos que sairam do 42 ano para o 592” ... ndo tivemos
oportunidade de intervir” ...” seria um alvo importante” ...
L63 - ...” e se calhar os 92s anos, estariam nos anos

prioritarios para nds em termos de intervencdo, sdo
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turmas que pronto carecem muito da nossa intervengdo
”...

L92 “..penso que no Entroncamento seria pertinente
intervirmos nos 92s anos, seriam os anos mais indicados.
Na Barquinha e Constancia seria pertinente os 52s anos” ...
L95...” porque sdo aquelas turmas que neste momento
carecem realmente de mais atividade e precisdvamos de
intervir neste momento. “

Q9 - Como perspetiva a possibilidade
de operacionalizagdo das
intervencdes no ambito do PNSE, se
os contextos escolares

permanecerem em modo

preferencialmente ndo presencial?

- Adaptacdo ao novo modelo de funcionamento em
sociedade

- Condigdes facilitadoras/dificultadoras

- Sentimentos/ pensamentos

- Vantagem de utilizacdo de recursos

disponiveis na Internet

- Carateristicas de uma resposta tecnoldgica
apelativa e interativa

- Flexibilidade, criatividade, inovacgao...

L65 ..”
momento...estd

todos ndés temos que nos adaptar neste

tudo muito ainda sem saber
propriamente o que é que vai acontecer!”

L67 ...” temos que reunir e ja houve, os professores que
nos tentaram contactar, para ver como é que eu
devemos de fazer no proximo ano.”

L68“... verdade é que eles também ndo tém diretrizes em
termos da DGS” ...

L69“... nds neste momento ndo temos orienta¢des” ...

L70 “...nem eles do ministério da educagdo” ...” nem nds
do Ministério da Saude” ...

L71 ...” qualquer das maneiras, tem que haver uma forma
de intervencdo” ...

L72...” nds ndo podemos perder estes meninos de forma
alguma...”

L73..” se a escola comegar, de uma forma ... que vai ser
feito contato via e-mail, via Skype... nds temos que nos
introduzir nessas novas tecnologias e temos de conseguir
chegar a eles, de outra maneira ndo vamos conseguir, ndo
vamos consegulir......
L76...” atividades que possamos desenvolver e enviar para

casa tal e qual como os professores” ...
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L77...” sdo coisas que vao ter que ser conversadas, entre a
equipa da Saude escolar” ...

Q10 - H4d mais algum aspeto que
gostasse de falar, acerca deste
assunto?

- Ndo havendo sintetizar os contributos e os
agradecimentos

L81 ... “em termos da saude escolar... acho que é muito

“

importante “..”as pessoas poderem se envolver neste

programa...”

“ n

L82 ...” as vezes isto ndo é um programa que por
alguns parceiros, ndo vemos grandemente valorizado,
parece que ndo é uma coisa importante” ...

L84...” ainda veem o enfermeiro como sendo a pessoa que
presta cuidados em termos de pessoa doente...”

L85 ...” mesmo nas proéprias escolas o enfermeiro tem que
ser visto uma forma diferente e isso nds ja estamos a
tentar promover que o enfermeiro seja um dinamizador
em termos de promocado da saude”

L88...” que é uma mais-valia para os cuidados de saude...”
L91...” nés tentamos por tudo e consideramos que vai
melhorar e consideramos que os alunos nos dao grande
valor.”
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ANEXO VI — Parecer Comiss3o de Etica da Unidade de Investigacdo do Instituto Politécnico de

Santarém
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COMISSAO DE ETICA DA UNIDADE DE INVESTIGACAD DO IPSANTAREM
EMISSAD RECER 152020Saide

Identificagdo do Imeestigador |Lbcda Farla

identificasda do Projeto| “Sadde Escolar em contexto de pandemla - Educaglo para os afetos
& & pevualidads am alunos do 2% cicka®

Congiderando gua:

- Trabalho Académico de investigegBe misto (ndo totalmente clarg, dado gue utiliza dados
secundarios & também a finalidede do mesmd para Intendengio Comunitidal, integrado fo
Flans Curricular do Curso de Mestrado em Enfermagem Comunitaria;

- Identificagdo das institwipies envobidas (Excala Superior de Sadde de Santarém e Unidade de
Sadide Familiar Locomativa do ACeS Meédio Teja);

- Cbjntivo Geral g especificos (na perspetiva da Intervenglo] definidos em consondnca entre a
fundamentagda tedrica (Orentacio proposta pela OMS) & a metedologla (Colheita de dados
secundirios e entrevista a informante chave de que explicita guilio] propostas;

- Apresents clatamente como instrumento de investigacBo, referinde em relaclo sos
Imstrumentas do colheita de dados: indicadores de desempenha da UOC Almeural - Consulta do
Portal BI-059, consulta da Plano de acglo da UCC & relatdeio de stividades 2019,

- Apresenta contentiments informada, b assinedo pela Informante chave;

Somas da parecer que o projeto de investigagio, redne o requititos a0 seu desenvalimenta,
atendends 3o solicitado pos esta Comiss3o de Etkca,

Assinatura Santardm, 26 de cutubmo H0D0

#’ﬁﬂwgﬁ}/ﬂ

Carla Chicau Borrego
{Coardenadora da Combissio de Etica)

Pigira 1 de 1

S —————— Kl
; INSTITUTO POLITECNICO DE SANTAREM J
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ANEXO VIl — Scoping review
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INSTITUTO POLITECNICO DE SANTAREM Escola Superior

Psaarse)_ [l IS
ESCOLA SUPERIORDE SAUDE DE SANTAREM

8°CURSODE MESTRADOEMENFERMAGEM COMUNITARIA

UC - ESTAGIO E RELATORIO DE INTERVENGAO COMUNITARIA

Quais as estratégias de intervencao de
enfermagem para a promogao da saude com
alunos do 2° ciclo, na area dos afetos e
sexualidade, mobilizando processos de

educacao a distancia: uma Scoping Review
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1-INTRODUCAO

1.1 - REVIEW TITLE
Estratégias de intervengéo de enfermagem para a promogao da saude com alunos do 2° ciclo,

na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educacéo a distancia.

1.2 - REVIEWERS
'Lacia Faria — IPSantarém/ESSSantarém, ACES Médio Tejo
2 Celeste Godinho —MsN, RN, IPSantarém/ESSSantarém

1.3 - CENTER CONDUCTING THE REVIEW
Escola Superior de Saude de Santarém — Unidade de Monitorizacao de Indicadores em Saude
(UMIS).

1.4 - REVIEW QUESTION
Quais as estratégias de intervengédo de enfermagem para a promogao da saude com alunos do

2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educagao a distancia?

1.5 - OBJECTIVE
Identificar as estratégias de intervengédo de enfermagem para a promogao da saude com

alunos do 2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educacdo a

distancia.
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1.6 - KEY WORD (MESH DESCRIPTORS):
As seguintes palavras-chave sdo descritores MeSH: Health Promotion; Sexuality; Affect;
Education, Distance; Nurse, os quais se organizou conforme o Mapa Concetual que se encontra no

Appendix .

2-BACKGROUND

Os padrées de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos pela OE (2011), orientam para
a importancia da intervengao do enfermeiro enquanto agente de educagao para a saude, referindo que,
na procura pela exceléncia no exercicio profissional, o enfermeiro ajuda os clientes a obterem o maximo
potencial de saude, através da identificagdo da situagdo de saude da populagdo e dos recursos da
pessoa, familia e comunidade.

Segundo o regulamento 428/2018 da OE, as competéncias especificas do Enfermeiro
Especialista em Enfermagem Comunitaria passam por:

[J Estabelecer, com base na metodologia do Planeamento em Saude, a avaliagdo do estado
de saude de uma comunidade;

[J Contribuir para o processo de capacitagdo de grupos e comunidades;

[J Integrar a coordenagao dos Programas de Saude de ambito comunitario e na consecugao
dos objetivos do Plano Nacional de Saude.

O EEECSP, assume um papel fundamental na promogéo da saude na comunidade escolar, e no
desenvolvimento destes projetos, mobilizando os seus conhecimentos técnico-cientificos na definigao
de diagnésticos de situagao, no estabelecimento de planos de agédo atendendo as politicas de saude e
sociais, bem como os recursos disponiveis no contexto em que esta inserido (OE, 2011).

Segundo a American Academy of Pediatrics (2008), a intervencao do enfermeiro € fundamental para
que se possam alcangar ganhos em saude e alteragdes de comportamento.

O conceito de promocgéao da saude foi definido na Carta de Ottawa como: o processo que visa
aumentar a capacidade dos individuos e das comunidades para controlarem a sua saude, no sentido de
a melhorar. Para atingir um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, o individuo ou o grupo
devem estar aptos a identificar e realizar as suas aspiragdes, a satisfazer as suas necessidades e a
modificar ou adaptar-se ao meio. Assim, a saude é entendida como um recurso para a vida e ndo como
uma finalidade de vida (OMS, 1986).

A promogéao da saude é o processo de capacitar os individuos, grupos, familias e comunidades
para se tornarem ativos, controlarem os determinantes dos seus comportamentos de

saude e tomar medidas visando o bem-estar. Contrariamente a prevencao da doenga que é motivada
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pelo medo e ansiedade, a motivagao subjacente ao comportamento de promocéo da saude é o desejo

de aumentar o bem-estar e potencializar a saude (Pender, Murdaugh e Parsons, 2011).

Em Portugal, os principios que tém norteado a intervengao da Saude escolar ao longo dos seus
mais de 100 anos de existéncia tém, como referencial, um amplo conjunto de disposi¢des legais e
normativas, bem como de recomendagdes nacionais e internacionais traduzidas para Programas de
Saude Escolar, com o objetivo comum de reduzir a prevaléncia de problemas de saude e de
comportamentos de risco que influenciam uma parte significativa do universo das doengas
transmissiveis e nao transmissiveis em criangas e jovens (DGS, 2015).

O Programa Nacional De Saude Escolar (PNSE) apresenta-se como o referencial do sistema de
saude, que promove o desenvolvimento de competéncias na comunidade educativa (DGS, 2015).

Inicialmente, o foco da intervengdo da Saude estava centrado na prevengéo e no controlo das
doencas transmissiveis, e a Saude Escolar mostrou-se uma mais-valia na melhoria dos indicadores de
saude da populagao infantil e juvenil. Posteriormente, indo ao encontro da Carta de Ottawa (1986) a
aposta da Saude passou a incidir na promogao da saude, e a Saude Escolar privilegiou também a
intervencgao sobre os determinantes da saide com maior peso nas doengas cronicas nao transmissiveis,
criando condigdes que possibilitassem aos/as alunos/as melhorar a sua saude e bem-estar fisico, mental
e social (DGS, 2015).

O conceito Escolas Promotoras de Saude, foi introduzido no principio dos anos 80 e é hoje aceite
como uma abordagem a promog¢ao da saude. Em 2009, a OMS definiu assim, como Escolas Promotoras
de Saude, aquela que fortalece sistematicamente a sua capacidade de criar um ambiente saudavel para
a aprendizagem. Estas escolas constituem-se como um espago em que todos os membros da
comunidade escolar trabalham, em conjunto, para proporcionar aos alunos, professores e funcionarios,
experiéncias e estruturas integradas e positivas que promovam e protejam a saude (DGE, 2014).

O PNSE reforga que a escola, ao constituir-se como um espago seguro e saudavel, facilita a
adocgdo de comportamentos favoraveis a salude, encontrando-se por isso, numa posicao ideal para
promover e manter a saide na comunidade educativa e na comunidade envolvente, pelo que ¢é
fundamental que todos se consciencializem de que a par do trabalho de transmissdo de saberes
organizados em disciplinas, a escola compete também, educar para os valores, promover a saude, a
formacdo e a participacdo civica dos alunos, num processo de aquisicdo de competéncias que
sustentem as aprendizagens ao longo da vida e promovam a autonomia (DGS, 2015).

As escolas sao responsaveis pela seguranga e bem-estar dos seus alunos, funcionando como
elo de ligagao entre eles e as suas familias, os diversos servigos de saude e a comunidade (Dias,2013).

De acordo com o PNSE (2015), estao preconizadas varias areas de intervengéo, no ambito da
capacitagdo da comunidade educativa, tendo em vista a promogéao da saude. Uma das areas relaciona-
se com a educacéao para os afetos e a sexualidade.

Em Portugal a Lei n.° 60/2009, de 6 de agosto, estabelece o regime de aplicagdo da educagao

sexual em meio escolar e constitui o instrumento legislativo mais claro nesta matéria, definindo os
5
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objetivos da educacdo sexual na escola e o seu enquadramento curricular e organizacional.

Reafirmando a natureza obrigatoria da educagao sexual, a lei prevé que cada crianga e jovem tenha um
minimo de horas de educacdo sexual em cada ano de escolaridade — 6 horas no primeiro e segundo
ciclos e 12 horas no terceiro ciclo e ensino secundario. Segundo este decreto-lei as finalidades da
educacao sexual sao:

a) A valorizagao da sexualidade e afectividade entre as pessoas no desenvolvimento individual,
respeitando o pluralismo das concepgdes existentes na sociedade portuguesa;

b) O desenvolvimento de competéncias nos jovens que permitam escolhas informadas e seguras
no campo da sexualidade;

c) A melhoria dos relacionamentos afectivo -sexuais dos jovens;

d) A redugdo de consequéncias negativas dos comportamentos sexuais de risco, tais como a
gravidez nao desejada e as infecgdes sexualmente transmissiveis;

e) A capacidade de protecgdo face a todas as formas de exploragéo e de abuso sexuais;

f) O respeito pela diferenga entre as pessoas e pelas diferentes orientagdes sexuais;

g) A valorizagao de uma sexualidade responsavel e informada;

h) A promocgao da igualdade entre os sexos;

i) O reconhecimento da importancia de participagao no processo educativo de encarregados de
educacao, alunos, professores e técnicos de saude;

j) A compreensao cientifica do funcionamento dos mecanismos bioldgicos reprodutivos;

I) A eliminagao de comportamentos baseados na discriminagéo sexual ou na violéncia em fungao
do sexo ou orientagao sexual.

Este mesmo decreto de lei estabelece que a educagao para a saude e a educacgao sexual deve
ter o acompanhamento dos profissionais de saude das unidades de saude e da respectiva comunidade
local, cabendo ao Ministério da Saude assegurar as condigdes de cooperagao das unidades de saude
com os agrupamentos de escolas ou escolas ndo agrupadas.

O Referencial de Educagéao para a Saude (2017) resulta de uma parceria entre a Diregao-Geral
da Educacdo e a Direcdo-Geral de Saude, que estabeleceram um Protocolo de Colaboragdo em
fevereiro de 2014, e o SICAD - Servigco de Intervengdo nos Comportamentos Aditivos e nas
Dependéncias.

Este referencial que visa o estabelecimento de um entendimento e linguagem comuns sobre os
temas, objetivos e conteudos a abordar nas iniciativas de promogao e educacgéo para a saude dirigidas
a criangas e jovens, refere de acordo com a OMS que a sexualidade é definida como “uma energia que
nos motiva para encontrar amor, contacto, ternura e intimidade; ela integra-se no modo como sentimos,
movemos, tocamos e somos tocados, € ser-se sensual € ao mesmo tempo ser-se sexual. A sexualidade
influencia pensamentos, sentimentos, agdes e interagdes e, por isso, influencia também a nossa saude
fisica e mental”. A sexualidade esta presente no nosso dia-a-dia e, por isso, a sua abordagem nao pode

estar confinada a uma “disciplina”. Refere ainda que a Escola é frequentada por criangas e jovens, cujas
6
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idades sdo atravessadas pelos fendmenos de transformagdo corporal e psicolégica ligados ao

crescimento natural, € na escola que se vivem alguns dos primeiros e mais marcantes sentimentos e
emocodes decorrentes do desenvolvimento sexual. A sexualidade é vivida pelas criangas e jovens de
formas distintas, de acordo com a vivéncia familiar, escolar e enquadramento socioeconémico (DGE,
2017).

Gomes (2009) faz referéncia a varias investigagbes que comprovam que as raizes do nosso
comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda nao se adquiriram ou
consolidaram habitos. Refere ainda que esta é a fase da vida em que se estd mais recetivo a
aprendizagem e assimilagdo de conhecimentos. Nola Pender refor¢ga esta ideia ao afirmar que os
comportamentos promotores de saude sao adquiridos mais facilmente na infancia quando as rotinas e
os habitos se estao a formar, sendo que o desenvolvimento de comportamentos saudaveis em criangas
muito jovens é fundamental para aumentar a prevaléncia de estilos de vida saudaveis na populagao
(PENDER, MURDAUGH e PARSONS, 2011).

A sexualidade suporta afetos, que se manifestam sob a forma de emocgdes, sentimentos e
paixdes, cuidar dos afetos na escola assume particular importancia pois, depende das ligagdes afetivas,
positivas ou negativas, uma melhor ou pior aprendizagem, relagbes interpessoais mais ou menos
satisfatorias e em consequéncia atitudes e comportamentos mais ou menos positivos. Dentro do eixo
da capacitacdo da educacgdo para os afetos e sexualidade temos a: Identidade e Género, relagbes
afetivas, valores, desenvolvimento da sexualidade, maternidade e paternidade, direitos sexuais e
reprodutivos. (DGE, 2017).

O ensino a distancia (E@D), como modalidade de oferta educativa, € regulamentado pela
Portaria 359/2019, de 8 de outubro, conforme previsto na alinea a) do n.° 1 do artigo 8.° do Decreto-Lei
n.° 55/2018, de 6 de julho.

A Portaria 359/2019, de 8 de outubro, define as regras e procedimentos relativos a organizagao
e operacionalizagédo do curriculo, bem como o regime de frequéncia. O E@D é uma modalidade de
ensino que se constitui como uma alternativa de qualidade para os alunos impossibilitados de frequentar
presencialmente uma escola, alicergada na integragdo das tecnologias de informagao e comunicagao
(TIC) nos processos de ensino e aprendizagem como meio para que todos tenham acesso a educagao.

Os avangos no dominio dos sistemas tecnoldgicos permitem a configuragdo de ambientes
virtuais de aprendizagem, com fungdes de integragdo pedagogica, acessiveis a todos os participantes
no processo educativo, em especial aos professores e aos alunos. Esta modalidade é sustentada em
novas abordagens pedagogicas nos modos de ensinar e aprender, bem como em inovagdes ao nivel da
organizagao e gestao curricular, indo de encontro as necessidades especificas dos seus destinatarios e
aos contextos particulares em que se encontram, garantindo, em simultdneo, a necessaria seguranga
da informacéao (Decreto-Lei n.° 55/2018).

O Ministério da Educacao recorreu as aulas expositivas via telescola para a continuidade do

processo educativo, no contexto de pandemia por SARS-Cov-2 que levou ao encerramento das escolas
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um pouco por todo o mundo, com os professores a socorrerem-se dos meios digitais, plataformas e

emails para manter o contacto com os alunos, numa tentativa de diminuir as dificuldades causadas pela
interrupcao do ano letivo devido ao novo coronavirus.

A propria UNESCO (https://news.un.org/pt), aquando do encerramento das escolas em varios

paises, publicou 10 recomendacdes sobre ensino a distancia. Estas recomendacdes passam por:

1 — Analisar a resposta e escolha as melhores ferramentas: pode incluir plataformas na internet,
licbes de video e até transmissao através da televisido ou radio.

2 — Assegurar-se de que os programas sao inclusivos.

3 — Atentar para a seguranga e a protegdo de dados.

4 — Dar prioridade a desafios psicossociais, antes de problemas educacionais.

5 — Organizagdo do calendario: para organizar o calendario € preciso considerar as areas
afetadas, o nivel de estudos, as necessidades dos alunos e a disponibilidade dos pais. Escolher
metodologias de ensino de acordo com as exigéncias da quarentena evitando métodos de comunicagao
presencial.

6 — Apoiar pais e professores no uso de tecnologias digitais.

7 — Mesclar diferentes abordagens e limite o niumero de aplicagdes.

8 — Criar regras e avalie a aprendizagem dos alunos.

9 — Definir a duragdo das unidades com base na capacidade dos alunos.

10 — Criar comunidades e aumente a conexao.

Efetivamente o desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou uma série de avangos
na educacgao, ao facilitar o acesso a pesquisa e a informacéo, e ao proporcionar mais recursos nas salas
de aulas e laboratorios. A internet contribuiu para a expansdo de uma modalidade de ensino alternativa:

a educacao a distancia.

3 -METODOLOGIA
3.1- INCLUSION CRITERIA

Prosseguindo para a etapa da definigdo dos critérios de inclusdo por dimensao da Questao de

Revisao definiu-se a Populagao, os Conceitos, o Contexto e os Tipos de estudos a incluir.

3.1.1 - Types ofparticipants

Criangas do 2° ciclo do ensino basico.

3.1.2 - Concept
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Promocgao da saude; Educagéao a distancia; Sexualidade; Afetos e Enfermagem.

3.1.3 - Context

Promogao da saude na Escola; Intervengdes de enfermagem a distancia

3.1.4 - Types of studies

Qualitativos, quantitativos e mistos, incluindo estudos secundarios.

4 - SEARCH STRATEGY

Nesta etapa de elaboracao da Revisao Sistematica da Literatura definiu-se como expresséao de
pesquisa: Health Promotion AND Sexuality OR Affect AND Education Distance AND Nurse,

selecionando o AB Resumo.

Efetuou-se a pesquisa na plataforma EBSCOhost, nas bases de dados cientificas CINAHL

Complete, Medline Complete, Nursing & Allied Health Collection: Comprehensive e a MedicLatina e na

base de dados cientifica PubMed. Nessa pesquisa definiu-se como limitadores comuns: um friso

cronolégico de 5 anos (data de publicagdo 01/08/2015 a 31/08/2020), resumo disponivel, texto completo,

relacionado com humanos. Os limitadores especificos estao de acordo com o quadro abaixo.

QUADRO - Limitadores de pesquisa segundo as bases de dados

CINAHL

Complete

Medline

Nursing & Allied
Health
Collection:

Comprehensive

MedicLatina

PubMed Central

Resumo disponivel

Resumo disponivel

Texto completo em
PDF

Texto completo em
PDF

Clinical Trial

Qualquer autor é Abstract/Free

enfermeiro Full text

Texto completo Linguas: Inglés,

em PDF Portugués e
Espanhol
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O resultado das fontes selecionadas encontra-se no Appendix Il onde se apresenta a tabela

de cruzamento, cuja selegao se apresenta de acordo com o prisma flow diagram no Appendix Ill.

5-STUDY SELECTION

Concretizou-se de acordo com as quatro etapas do prisma flow diagram, tendo sido identificados
145 artigos. Através da leitura dos titulos foram eliminados os duplicados. Iniciando a 22 etapa do prisma
flow diagram, passamos a leitura do titulo e do resumo dos artigos, tendo resultado deste screening 5
artigos.

Destes, através da leitura do texto completo, foram eliminados 3 artigos. O artigo n.° 47 por nao
apresentar claramente a metodologia nem o tipo de estudo e o artigo n.° 9 e n° 117 por a sua populagéo
nao corresponder a populacido desta RSL.

Assim, passa-se a identificar os 2 artigos que foram incluidos na presente RSL, sendo que um

se engloba no paradigma qualitativo e um no quantitativo.

Artigos Incluidos:

N.° 110- Use of Multimedia or Mobile Devices By Adolescents for Health Promotion And Disease

Prevention: A Literature Review

N.° 124- Factors facilitating implementation of school-based sexuality education in Portugal

6 - DATACOLLECTION

Numa 12 fase foi utilizada uma spreadsheet fornecida pelo professor cuja utilizagdo s6 pode
ocorrer em trabalhos académicos. Esta spreadsheet é constituida por 22 variaveis as quais foram
submetidos os artigos, conforme se apresenta no Appendix IV.

No Appendix V encontra-se o Data extraction instrument, composto por 9 variaveis, ao qual

também recorremos para esta etapa.

7 - DATA SYNTHESIS

Reportando para questdo desta scoping review “Quais as estratégias de intervengdo de
enfermagem para a promogao da saude com alunos do 2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade,
mobilizando processos de educagdo a distancia?” e sendo objetivo desta scooping, identificar as
estratégias de intervengéo de enfermagem para a promogao da saude com alunos do 2° ciclo, na area
referida a distancia, considera-se que os artigos resultantes da pesquisa constituiram-se elementos

importantes para o desenvolvimento deste trabalho.

10
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Na Carta de Ottawa o conceito de promogao da salde é como o processo que visa aumentar a

capacidade dos individuos e das comunidades para controlarem a sua saude, no sentido de a melhorar.
(OMS, 1986).

Da interpretagéo do artigo do autor Geckle (2016), citanto a APA (2002), foi possivel constatar
que os adolescentes tém tendéncia para uma vida pouco saudavel, adotando estilos e comportamentos
de risco em parte devido aos pares e a pressao social, aos impulsos e porque estdo em crescimento.
Os adolescentes caminham para a independéncia, mas o seu desenvolvimento psicossocial ndo esta
terminado, apresentando falta de conhecimentos de salude e como tal os comportamentos de promogao
da saude e prevengao de doencgas estdo comprometidos (Malbon, Oxnard, Linares, & Nucci-Sack,
2012).

De acordo com o referencial de Educagao para a Saude (2017) que visa o estabelecimento de
um entendimento e linguagem comuns sobre os temas, objetivos e conteudos a abordar nas iniciativas
de promocgéo e educacéao para a saude dirigidas a criangas e jovens, a escola € frequentada por criangas
e jovens, cujas idades sao atravessadas pelos fendmenos de transformacgao corporal e psicolégica
ligados ao crescimento natural, € na escola que se vivem alguns dos primeiros e mais marcantes
sentimentos e emocgdes decorrentes do desenvolvimento sexual, sendo fundamental a promogao da
saude nesta etapa.

Por a escola assumir hoje uma tdo nobre fungdo na vida dos adultos de amanha, importa investir
na promogao da saude deste grupo etario, e por a internet estar tdo presente no nosso dia a dia, com
conquistas incriveis para o mundo importa fazer uso desta ferramenta enquanto profissionais de saude
de exceléncia que sao os enfermeiros e intervir a distancia.

A American Academy of Pediatrics (2008), refere que a intervengéo do enfermeiro na promogéao
da saude é fundamental para que se possam alcancar alteracdbes de comportamento e
consequentemente ganhos em saude.

A revisao de literatura efetuada por Geckle (2016) conclui que tecnologias méveis e multimidia
quando usadas e trabalhadas de forma adequada s&o adjuvantes viaveis que podem levar a mudanga
de comportamento ao envolver os adolescentes na promocgao da saude e / ou prevencao da doenga a
varios niveis (educagao sexual, atividade fisica, obesidade, comportamentos aditivos...) aumentando
os conhecimentos em saude, tendo sido observados ganhos em saude na maioria dos estudos. Nos
adolescentes o objetivo € intervir essencialmente a nivel da prevengao primaria para prevenir que ocorra
a doenca, assim fazer uma alimentacao saudavel, ter conhecimentos sobre sexualidade, ndo iniciar ou
parar de fumar sao exemplos dos principais objetivos da intervengéo junto dos adolescentes.

Gomes (2009) faz referéncia a varias investigagdes que comprovam que as raizes do nosso
comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda nao se adquiriram ou
consolidaram habitos. Refere ainda que esta é a fase da vida em que se esta mais recetivo a
aprendizagem e assimilacdo de conhecimentos, esta é, portanto, uma janela de oportunidade para o

enfermeiro intervir. Os padrbes de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos pela OE (2011),
11
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orientam para a importancia da intervengao do enfermeiro enquanto agente de educagéo para a saude

No contexto de pandemia por SARS-Cov-2, com o encerramento da tividade letiva, os
professores socorreram-se dos meios digitais, plataformas e emails para manter o contacto com os
alunos mesmo que a distancia. Efetivamente o desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou
uma série de avangos na educacéo, ao facilitar o acesso a pesquisa e a informacéo, e ao proporcionar
mais recursos nas salas de aulas e laboratorios. A internet contribuiu para a expansdo de uma
modalidade de ensino alternativa: a educacgao a distancia. A prépria UNESCO (https://news.un.org/pt),
aquando do encerramento das escolas em varios paises, publicou recomendacgdes sobre ensino a
distancia, entre elas, analisar a resposta e escolher as melhores ferramentas como plataformas na
internet, licbes de video e até transmissao através da televisdo ou radio. Os enfermeiros terdo cada vez
mais de explorar as diferentes ferramentas disponiveis para a promogao da saude online da comunidade
escolar, importa estar presente, ir a escola sempre que possivel, mas também importa inovar e chegar
até aos adolescentes através dos canais que mais usam hoje em dia.

No estudo realizado por Rocha e Duarte (2016) é referido que o facto de existir uma legislagéao
que obriga a implementacdo da educagdo sexual nas escolas € uma mais valia para a sua efetiva
implementacao, sendo um fator facilitador para que que se posso fazer promogao da salde nesta area.
Em Portugal a Lei n.° 60/2009, de 6 de agosto, estabelece o regime de aplicagdo da educagao sexual
em meio escolar, definindo os objetivos da educagao sexual na escola.

Este foi o primeiro estudo a nivel nacional num pais europeu, que vem fornecer através de uma
perspectiva ecoldgica, informagdes valiosas sobre os fatores que facilitam a implementagao eficaz da
educacgao sexual nas escolas. Vem confirmar que os modelos ecolédgicos sdo adequados para este tipo
de analise, tendo os resultados importantes implicagbes para a pratica e também para os decisores
politicos. O modelo ecoldgico conceitua o desenvolvimento enquanto uma relagdo entre pessoa e
contexto e aponta o desenvolvimento do individuo mediante a relagdo entre este e o ambiente
(Brofenbrenner, 2001).

Segundo o Grupo de Trabalho de Educagéo Sexual (2005), o objetivo da educacao sexual nas
escolas é fornecer informacdes e desenvolver atitudes e crencas sobre sexualidade e comportamento
sexual. De facto e de acordo com o PNSE (2015), estao preconizadas varias areas de intervengao, no
ambito da capacitacdo da comunidade educativa, tendo em vista a promoc¢ao da saude. Uma das areas
relaciona-se com a educagao para os afetos e a sexualidade.

O decreto de lei estabelece que a educacdo para a saude e a educacdo sexual deve ter o
acompanhamento dos profissionais de saude das unidades de saude e da respectiva comunidade local,
cabendo ao Ministério da Saude assegurar as condi¢gdes de cooperagdo das unidades de saude com
os agrupamentos de escolas ou escolas ndo agrupadas. Rocha e Duarte (2016) referem precisamente
que escolas com uma equipa de saude escolar organizada, escolas que estabeleceram parcerias com
as equipas de saude e outras organizagdes ou que tinham psicologo interno, que receberam apoio da

secretaria regional de educag¢ao mais facilmente implementam um programa de educagéo sexual.
12
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O Referencial de Educagao para a Saude (2017) que resulta de uma parceria entre a Diregao-
Geral da Educacao e a Diregdo-Geral de Saude, visa o estabelecimento de um entendimento e
linguagem comuns sobre os temas, objetivos e conteludos a abordar nas iniciativas de promogéao e
educacgao para a saude dirigidas a criangas e jovens, referindo que sexualidade influencia pensamentos,
sentimentos, agbes e interacdes e, por isso, influencia também a nossa salde fisica e mental. A
sexualidade esta presente no nosso dia-a-dia e, por isso, a sua abordagem nao pode estar confinada a
uma “disciplina”.

Rocha e Duarte (2016), referem e apoiando-se também nos resultados de estudos de Eisenberg
et al (2012) e UNESCO (2010), que ao nivel do microssistema, ter uma equipe de saude escolar e ndo
implementar a educacdo sexual apenas como uma atitvidade extracurricular sdo fortes fatores
facilitadores. A nivel do exossistema, € de realgar dois notaveis fatores facilitadores: o estabelecimento
de parcerias com organizagdes civicas e organizagdes nao governamentais e apoios por parte dos
departamentos regionais de educagao.

Importa reforcar que ao estabelecer as parcerias com as instituicdes de saude, o enfermeiro e
mais especificamente o EEECSP, que por norma assume a responsabilidade pela saude escolar;
atualmente pertence a carteira de servicos das UCC; tem um papel fundamental na promocéao da saude
na comunidade escolar, e no desenvolvimento destes projetos, mobilizando os seus conhecimentos
técnico-cientificos na definicdo de diagnodsticos de situagdo, no estabelecimento de planos de agao
atendendo as politicas de saude e sociais, bem como os recursos disponiveis no contexto em que esta
inserido (OE, 2011).
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Appendix II: Initial Search Strategy

Plataforma EBSCOhost
DESCRITORES CINAHL | MEDLINE | Nursing Mediclatina PubMed
Complete | Complete | &Allied
Health 149 9107 2266 347 49830
Promotion
Sexuality 56 1342 1038 173 71307
Affect 112 39436 2597 1541 507433
Education 1 294 0 1 6450
Distance
Nurse 1209 10802 6,959 998 178204
Health Promotion 7 58 64 15 80
AND Sexuality
Health Promotion 1 497 88 22 127
AND Affect
Health Promotion 0 10 0 1 10
AND Education
Distance
Health Promotion 41 344 21 39 260
AND Nurse
Sexuality AND 4 98 55 19 100
Affect
Sexuality AND 0 0 0 0 2
Education Distance
Sexuality AND 8 39 74 " 93
Nurse
Affect AND 0 14 0 0 12
Education Distance
Affect AND Nurse 53 542 204 46 324
Education Distance 0 25 0 0 15
AND Nurse
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Appendix lll: Appraisal instruments
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Appendix IV: Spreadsheet
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Appendix V: Data extraction instrument

TitulodaRevisao: Estratégias de intervengédo de enfermagem para a promogao da saide com alunos do

2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educacgao a distancia

Questao: Quais as estratégias de intervencéo de enfermagem para a promogao da saude com alunos do

2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educagao a distancia?

Critérios de Inclusao (PCC):

Populagao: Criangas do 2° ciclo do ensino basico

Conceito: Promogao da saude; Educagéao a distancia; Sexualidade; Afetos e Enfermagem

Contexto: Promogéo da saude na Escola; Intervengdes de enfermagem a distancia

e Autor: Joan Geckle

Artigo nr 110:Use of Multimedia or Mobile Devices By Adolescents for Health Promotion And Disease

Prevention: A Literature Review

Publicado em: Pediatric Nursing/July-August 2016/Vol. 42/N°4

e Ano da Publicacéo:

2016

e _Pais de origem:
EUA

o Objetivos:

O objetivo da revisao sistematica de literatura apresentada pela autora é resumir os estudos sobre
0 uso da tecnologia e multimédia por adolescentes para a promogao da saude e prevengao de
doencas

e Metodologia/métodos:

Reviséo sistematica da literatura de pesquisas realizadas por pares relevantes publicadas entre
2009 e 2014. Embora a pesquisa original fosse apenas na area da enfermagem, posteriormente por
nao se encontrarem artigos relevantes suficientes foi feita uma pesquisa mais alargada na base de
dados PubMed, Google Scholar, PsychARTICLES, and Computer and Mass Media Complete
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(EBSCO). Foram encontrados 116 artigos, a posteriori e atendendo aos critérios de inclusao (incluir
cuidados de saude relativos a adolescentes, estudos relacionados com multimédia, tecnologia movel
e saude, artigos escritos na lingua inglesa, devendo tratar-se de uma combinagdo de estudos

quantitativos e pesquisa de método misto), foram selecionados 16 artigos.

e Fontes de pesquisa utilizadas:

- Pesquisa de artigos sobre o uso da tecnologia e multimédia por adolescentes para a promogao da
saude e prevencao de doengas realizada na base de dados ciéntificas CINAHL, MEDLINE e Health
Source: Nursing / Academic Edition (EBSCO) e na banse de dados PubMed, Google Scholar,
PsychARTICLES, and Computer and Mass Media Complete (EBSCO).

- Pesquisa realiza com o friso cronolégico de 2009 a 2014

- Palvras chave: adolescentes, tecnologia movel, SMS, redes sociais, saude, telessaude e

videoconferéncia.

o Interpretacao desenvolvida:

Refere o autor do artigo (Geckle, 2016), que segundo a American Psychological Association (APA)
(2002), os adolescentes tém tendéncia para uma vida pouco saudavel, adotando estilos e
comportamentos de risco em parte devido aos pares e a pressao social, aos impulsos e porque
estdo em crescimento.

Os comportamentos de risco sdo a causa principal de lesao nao intencional e morte na adolescéncia.
Este grupo caminha para a independéncia, mas o seu desenvolvimento psicossocial ndo esta
terminado, apresentando falta de conhecimentos de salide e como tal os comportamentos de
promogao da saude e prevengao de doengas estdo comprometidos (Malbon, Oxnard, Linares, &
Nucci-Sack, 2012).

Os profissionais de saude habitualmente acompanham os adolescentes nas escolas, clinicas e
servigos de urgéncia, mas nem sempre este acompanhamento é eficiente, econémico e abrangente.
(Jones, Baldwin, & Lewis, 2012; Suffoletto et al., 2013; Whittaker et al., 2012).

Importa encontrar alternativas para promocdo da saude e prevengcdo de doencas entre os
adolescentes. Esta alternativa pode passar por usar tecnologia moével, redes socias e uso de SMS
entre os adolescentes e os enfermeiros e outros profissionais de saude (Khair et al., 2012). O
objetivo seria perceber a viabilidade de estabelecer um “Short Messaging Services” ou “web-based
network” e protocolos de saude de forma a que os enfermeiros possam envolver os adolescentes,

promovendo desta forma um comportamento saudavel e diminuindo os déficits de conhecimento de
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saude nesta populacéo.

Da analise dos artigos segundo Geckle (2016) parece haver concordancia entre os estudos que
embora os adolescentes apresentem altas taxas de evasdo nos estudos, eles demonstraram
vantagens no uso de SMS e redes sociais, principalmente a fungao de chat, em relagéo a promocao
da saude e prevengao de doengas. Alguns ganhos foram observados na promogao da saude e
prevengao de doengas na maioria dos estudos, embora alguns ndo tenham sido significativos devido
a taxa de atrito.

Como a tecnologia continua a evoluir, deveria ser feita pesquisa sobre outros tipos de multimidia,
como uso de blog, Twitter® e aplicagbes adicionais para smartphones.

Além disso os estudos de Lau et al. (2012), Gonzales et al. (2014), e Whittaker et al. (2012) concluem
gue o uso da tecnologia reforga a promogao da saude e prevengao de doengas.

A revisao de literatura conclui que tecnologias moéveis e multimidia quando usadas e trabalhadas de
forma adequada sao adjuvantes viaveis que podem levar a mudanga de comportamento ao envolver
os adolescentes na promogao da saude e / ou prevengado da doenga a varios niveis (educagao
sexual, atividade fisica, obesidade, comportamentos aditivos...) aumentando os conhecimentos em
saude. A prevencao de doencgas esta dividida em prevengao primariaria, secundaria e terciaria. No
caso dos adolescentes o objetivo € intervir essencialmente a nivel da prevencdo primaria para
prevenir que ocorra a doenga, assim fazer uma alimentagdo saudavel, ter conhecimentos sobre
sexualidade, nao iniciar ou parar de fumar sao exemplos dos principais objetivos da intervengao
junto dos adolescentes.

A Enfermagem é a profissdo da linha de frente que lida com os adolescentes e constata-se na
revisdo sistematica de literatura efetuada uma escassez de pesquisas em enfermagem neste
campo, sendo, portanto, uma area a desenvolver (Geckle, 2016).

De realcar que adolescente € mencionado no artigo como se encontrando na faixa etaria entre os
10 e os 19 anos, promogao da saude é definida segundo Who (2014) citado por Geckle como
qualquer informagao que permite entender, controlar e melhorar a sua prépria saude. Por ultimo,
prevengao doenga € definida como ag¢des adotadas para prevenir a ocorréncia de doengas (Mosby’s
Medical Diction ary, 2012).

o Nivel de Evidéncia alcancado

Levels Of Evidence For Meaningfulness: 4 — Systematica review of expertopinion

e Conftributo para a questio de revisao:

Reportando para questdo desta scoping review “Quais as estratégias de intervengao de
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enfermagem para a promog¢ao da saude com alunos do 2° ciclo, na area dos afetos e
sexualidade, mobilizando processos de educacéo a distancia?” e sendo objetivo desta scooping,
identificar as estratégias de intervengéo de enfermagem para a promogao da saude com alunos
do 2° ciclo, na area referida a distancia, considero este artigo pertinente para o desenvolvimento
do trabalho.

Da interpretacéo do artigo do autor Geckle (2016), citanto a APA (2002), foi possivel constatar
que os adolescentes tém tendéncia para uma vida pouco saudavel, adotando estilos e
comportamentos de risco em parte devido aos pares e a pressao social, aos impulsos e porque
estdo em crescimento. Os adolescentes caminham para a independéncia, mas o seu
desenvolvimento psicossocial ndo esta terminado, apresentando falta de conhecimentos de
saude e como tal os comportamentos de promogao da saude e prevencado de doencgas estdo
comprometidos (Malbon, Oxnard, Linares, & Nucci-Sack, 2012).

De acordo com o referencial de Educacgéao para a Saude (2017) que visa o estabelecimento de
um entendimento e linguagem comuns sobre os temas, objetivos e conteudos a abordar nas
iniciativas de promocdo e educacgdo para a saude dirigidas a criangas e jovens, a escola é
frequentada por criangas e jovens, cujas idades sdo atravessadas pelos fenémenos de
transformacao corporal e psicoldgica ligados ao crescimento natural, € na escola que se vivem
alguns dos primeiros e mais marcantes sentimentos e emogbes decorrentes do
desenvolvimento sexual, sendo fundamental a promocgéo da saude nesta etapa.

A American Academy of Pediatrics (2008), refere que a interveng¢ao do enfermeiro na promogéao
da saude é fundamental para que se possam alcancgar alteracdes de comportamento e
consequentemente ganhos em saude.

O conceito de promocgao da saude foi definido na Carta de Ottawa como o processo que visa
aumentar a capacidade dos individuos e das comunidades para controlarem a sua saude, no
sentido de a melhorar. Pretende-se atingir um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, o individuo ou o grupo devem estar aptos a identificar e realizar as suas aspirac¢des, a
satisfazer as suas necessidades e a modificar ou adaptar-se ao meio (OMS, 1986).

Geckle (2016, citando Khair et al (2012) refere que importa encontrar alternativas para promogao
da saude e prevengéao de doengas entre os adolescentes. Esta alternativa pode passar por usar
tecnologia movel; recorrer as redes sociais e SMS entre os adolescentes e os enfermeiros e
outros profissionais de saude.

A revisao de literatura efetuada por Geckle conclui que tecnologias méveis e multimidia quando
usadas e trabalhadas de forma adequada s&o adjuvantes viaveis que podem levar a mudanga

de comportamento ao envolver os adolescentes na promogao da saude e / ou prevencgao da
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doenga a varios niveis (educacdo sexual, atividade fisica, obesidade, comportamentos
aditivos...) aumentando os conhecimentos em saude. Nos adolescentes o objetivo € intervir
essencialmente a nivel da prevengao primaria para prevenir que ocorra a doenga, assim fazer
uma alimentacao saudavel, ter conhecimentos sobre sexualidade, n&o iniciar ou parar de fumar
sdo exemplos dos principais objetivos da intervengéo junto dos adolescentes.

Gomes (2009) faz referéncia a varias investigagdes que comprovam que as raizes do nosso
comportamento se situam na infancia e adolescéncia, altura em que ainda ndo se adquiriram ou
consolidaram habitos. Refere ainda que esta é a fase da vida em que se esta mais recetivo a
aprendizagem e assimilagdo de conhecimentos, esta €, portanto, uma janela de oportunidade
para o enfermeiro intervir. Os padrées de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos
pela OE (2011), orientam para a importancia da interveng¢ao do enfermeiro enquanto agente
de educacgao para a saude

Da analise dos artigos segundo Geckle (2016) parece haver concordancia entre os estudos que
embora os adolescentes apresentem altas taxas de evasdo nos estudos, eles demonstraram
vantagens no uso de SMS e redes sociais, tendo sido observados ganhos na promogéo da
saude e prevencao de doencas na maioria dos estudos.

Como a tecnologia continua a evoluir, deveria ser feita pesquisa sobre outros tipos de multimidia,
como uso de blog, Twitter®, aplicagdes adicionais para smartphones e outras plataformas.
Efetivamente o desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou uma série de avangos
na educagéo, ao facilitar o acesso a pesquisa e a informagéo, e ao proporcionar mais recursos
nas salas de aulas e laboratérios. A internet contribuiu para a expansao de uma modalidade de

ensino alternativa: a educacao a distancia. A prépria UNESCO (https://news.un.org/pt), aquando

do encerramento das escolas em varios paises, publicou recomendagdes sobre ensino a
distancia, entre elas, analisar a resposta e escolher as melhores ferramentas como plataformas
na internet, licbes de video e até transmissao através da televisao ou radio.

Segundo Geckle, 2016 a Enfermagem € a profissdo da linha de frente que lida com os
adolescentes e constata-se na revisdo sistematica de literatura efetuada uma escassez de
pesquisas em enfermagem no campo da promogao da saude a distanica, sendo, portanto,

necessarias pesquisas adicionais.

Appendix V: Data extraction instrument

Titulo daRevisao: Estratégias de intervengado de enfermagem para a promogao da saude com alunos do
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2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educacgao a distancia

Questao: Quais as estratégias de intervengéo de enfermagem para a promogao da saude com alunos do

2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educagao a distancia?

Critérios de Inclusao (PCC):

Populagao: Criangas do 2° ciclo do ensino basico

Conceito: Promogao da saude; Educacao a distancia; Sexualidade; Afetos e Enfermagem

Contexto: Promocgao da saude na Escola; Intervengbdes de enfermagem a distancia

e Autor: Ana Cristina Rocha e Cidalia Duarte
Artigo nr 124: Factors facilitating implementation of school-based sexuality education in

Portugal

Publicado em: The European Journal of Contraception and Reproductive Health Care
DOI : 10.3109/13625187.2015.1057809

e_Ano da Publicacéo:

2016

e _Pais de origem:

Portugal

e objetivos:

Os objetivos do estudo foram examinar nas escolas portuguesas os fatores facilitadores ao nivel do
micro e exossistema geralmente associados a uma implementagao mais eficaz da educacgao
sexual.

o Metodologia/métodos:

Uma amostra representativa de diretores / professores lideres de 296 escolas portuguesas
respondeu a um questionario sobre educagao sexual na escola que incluia itens relacionados com
fatores ao nivel do micro e exossistema.

A amostra estratificada representativa de 296 escolas portuguesas foi aleatoriamente selecionada
de uma populacdo de 1.261 escolas. A amostra foi estratificada proporcionalmente por tipo de escola

e departamento regional de educagao, de forma a ter uma representagdo de escolas publicas e
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privadas em todos os cinco departamentos regionais de educacéo.

e Fontes de pesquisa utilizadas:

Os dados para a realizagao do estudo foram colhidos entre 2012 e 2013. As escolas receberam um
pedido formal de participagao por correio e e-mail, em que foi pedido especificamente, ao professor
encarregado da educagao sexual ou ao diretor para preencher um questionario, disponivel quer em
papel, quer online.

o Interpretacado desenvolvida:

Segundo as autoras do artigo e baseando-se em outros estudos, em Portugal, a maioria das escolas
implementa alguma forma de educacgao sexual existindo legislagao em vigor que fornece diretrizes
oficiais para a sua implementagédo. Segundo o Grupo de Trabalho de Educagao Sexual (2005), o
objetivo da educacéo sexual nas escolas € fornecer informacgdes e desenvolver atitudes e crencas
sobre sexualidade e comportamento sexual.

A lei estabelece as principais finalidades, os conteddos minimos e carga horaria para educagao
sexual, também recomenda que exista uma equipa que pode ser composta por professores e um
meédico, enfermeiro ou psicélogo responsavel por coordenar a implementacado da educagao sexual
na escola.

Segundo Luis (2013) citado por Rocha e Duarte (2016), as escolas sao incentivadas a estabelecer
parcerias com os cuidados de saude locais e organizagdes ndo governamentais. Os proprios
departamentos regionais de educagao e ministério da saude oferecem apoio as escolas.

No entanto, ha pouca pesquisa sobre fatores que facilitem a implementagao da educagao sexual de
forma eficaz. O termo “fatores facilitadores” € descrito pela UNESCO (2010) como “as condig¢des e
acdes que foram consideradas Uteis para a introdugdo ou implementagéo de educacgao sexual”.
Considerando a a teoria ecologia, as autoras do estudo partiram para a nalide de fatores que
facilitam a implementacdo da educacdo sexual nas escolas. Assim, socorrendo-se do modelo
ecolégico de Brofenbrenner (2005), procuraram examinar os fatores facilitadores para a
implementagdo da educagdo sexual nas escolas que compartiham o mesmo crono- e
macrossistemas, analisando em particular as variaveis de exo e microssistema.

Os resultados destacam a importancia de ambas as variaveis exo e microssistemas.

No nivel do microssistema, o modelo inclui apenas fatores relacionados com a escola e mostram
que as escolas publicas e aquelas que tém um psicologo interno mais facilmente desenham um
projeto de educagao sexual. Por outro lado, mais facilmente as escolas publicas concordaram em
participar no estudo do que as privadas. Rocha e Duarte (2016) referem que este factor pode estar

relacionado com o facto de muitas escolas particulares portuguesas serem escolas religiosas, o que
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pode refletir o aumento do conservadorismo sexual e crengas religiosas.

Além disso, ao nivel do microssistema, ter uma equipe de saude escolar e ndo implementar a
educacgao sexual apenas como uma atitvidade extracurricular sao fortes fatores facilitadores.

Como sugerem os resultados da pesquisa de Eisenberg et al (2012) e UNESCO (2010), e
constatado no estudo em analise, a nivel do exossistema, &€ de realcar dois notaveis fatores
facilitadores: o estabelecimento de parcerias com organizagbes civicas e organizagbes nao
governamentais e apoios por parte dos departamentos regionais de educagéo.

Relativamente ao suporte dos departamentos regionais de educagao no estudo nédo teve o mesmo
impacto que o estabelecimento de parcerias que quadruplicou as hipéteses de uma escola ter um
projeto de educacgao sexual.

Embora o estudo atual ndo tenha enfoque ao nivel do macrossistema, os resultados fornecem uma
significativa contribuigdo para a analise do impacto da existéncia de legislagédo para a incorporagao
da educagdo sexual nas escolas.

As autoras concluiram que a maioria das escolas portuguesas (96%) implementou alguma forma de
educagao sexual. Destas, 79% desenvolveram um projeto educagdo sexual € 17% tinham
organizado pelo menos uma atividade de educagao sexual (ex. palestra). Concluiram ainda que
escolas com uma equipa de saude escolar organizada, escolas que estabeleceram parcerias com
as equipas de saude e outras organizagdes ou que tinham psicologo interno, que receberam apoio
da secretaria regional de educagdo mais facilmente implementaram um programa de educagao
sexual.

O estudo realizado por estas autoras € o primeiro a nivel nacional num pais europeu, que vem
fornecer através de uma perspectiva ecolégica, informagdes valiosas sobre os fatores que facilitam
a implementacao eficaz da educagao sexual nas escolas. Vem confirmar que os modelos ecoldgicos
sdo adequados para este tipo de analise, tendo os resultados importantes implicagdes para a pratica

e também para os decisores politicos.

o Nivel de Evidéncia alcancado

Levels Of Evidence For Meaningfulness: 3 - Estudo quantitativo

e Contributo para a questao de revisao:

Reportando para questdo desta scoping review “Quais as estratégias de intervengdo de
enfermagem para a promog¢ao da saude com alunos do 2° ciclo, na area dos afetos e

sexualidade, mobilizando processos de educagdo a distadncia?” e sendo objetivo desta
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scooping, identificar as estratégias de intervengédo de enfermagem para a promogao da saude
com alunos do 2° ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educagao
a distancia, considero este artigo pertinente para o desenvolvimento do trabalho.

No artigo é feita referéncia que segundo o Grupo de Trabalho de Educagao Sexual (2005), o
objetivo da educagao sexual nas escolas & fornecer informagbes e desenvolver atitudes e
crengas sobre sexualidade e comportamento sexual. De facto e de acordo com o PNSE (2015),
estdo preconizadas varias areas de intervengdo, no ambito da capacitagdo da comunidade
educativa, tendo em vista a promogao da saude. Uma das areas relaciona-se com a educagao
para os afetos e a sexualidade.

Em Portugal a Lei n.° 60/2009, de 6 de agosto, estabelece o regime de aplicagdo da educagao
sexual em meio escolar. As autoras do artigo referem que o facto de existir uma legislagéo que
obriga a implementagao da educagao sexual nas escolas € uma mais valia para a sua efetiva
implementagéo, sendo um fator facilitador.

Reafirmando a natureza obrigatéria da educagao sexual, a lei prevé que cada crianga e jovem
tenha um minimo de horas de educacgao sexual em cada ano de escolaridade — 6 horas no
primeiro e segundo ciclos e 12 horas no terceiro ciclo e ensino secundario.

O decreto de lei estabelece que a educacdo para a saude e a educacado sexual deve ter o
acompanhamento dos profissionais de salde das unidades de saude e da respectiva
comunidade local, cabendo ao Ministério da Salde assegurar as condigdes de cooperagao das
unidades de saude com os agrupamentos de escolas ou escolas ndo agrupadas. Rocha e
Duarte (2016) com o seu estudo concluiram precisamente que escolas com uma equipa de
saude escolar organizada, escolas que estabeleceram parcerias com as equipas de saude e
outras organizagbes ou que tinham psicélogo interno, que receberam apoio da secretaria
regional de educagao mais facilmente implementaram um programa de educagao sexual.

O Referencial de Educagao para a Saude (2017) que resulta de uma parceria entre a Diregao-
Geral da Educacao e a Direcdo-Geral de Saude, visa o estabelecimento de um entendimento e
linguagem comuns sobre os temas, objetivos e conteldos a abordar nas iniciativas de promogao
e educacgao para a saude dirigidas a criangas e jovens, referindo que sexualidade influencia
pensamentos, sentimentos, agdes e interagdes e, por isso, influencia também a nossa saude
fisica e mental. A sexualidade esta presente no nosso dia-a-dia e, por isso, a sua abordagem
nao pode estar confinada a uma “disciplina”. As autoras referem e apoiando-se também nos
resultados de estudos de Eisenberg et al (2012) e UNESCO (2010), que ao nivel do
microssistema, ter uma equipe de saude escolar e ndo implementar a educagao sexual apenas

como uma atitvidade extracurricular sao fortes fatores facilitadores. A nivel do exossistema, é
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de realgar dois notaveis fatores facilitadores: o estabelecimento de parcerias com organizagbes
civicas e organizagdes nao governamentais e apoios por parte dos departamentos regionais de
educacgao.

O estudo realizado por estas autoras € o primeiro a nivel nacional nhum pais europeu, que vem
fornecer através de uma perspectiva ecologica, informagdes valiosas sobre os fatores que
facilitam a implementacdo eficaz da educagédo sexual nas escolas. Vem confirmar que os
modelos ecolégicos sdo adequados para este tipo de analise, tendo os resultados importantes
implicacdes para a pratica e também para os decisores politicos. O modelo ecoldgico conceitua
o desenvolvimento enquanto uma relagao entre pessoa e contexto e aponta o desenvolvimento
do individuo mediante a relagédo entre este e o ambiente (Brofenbrenner, 2001).

Importa reforcar que ao estabelecer as parcerias com as instituicbes de saude, o enfermeiro e
mais especificamente o EEECSP, que por norma assume a responsabilidade pela saude
escolar; atualmente pertence a carteira de servigos das UCC; tem um papel fundamental na
promogao da saude na comunidade escolar, e no desenvolvimento destes projetos, mobilizando
os seus conhecimentos técnico-cientificos na definicdo de diagndsticos de situagdo, no
estabelecimento de planos de acédo atendendo as politicas de saude e sociais, bem como os

recursos disponiveis no contexto em que esta inserido (OE, 2011).
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ANEXO Il - Sessdo de Educagao para a Saude “Sexualidade e Afetos”
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IPsantar

/RS B

Sexualidade

D QUE ACONTECE GOM O TEU

CORPO NA ADOLESCENQ ;

Enf.* Lucia Faria
novembro 2020

SEXUALIDADE SAIDA DA INFANCIA E==) PUBERDADE

V4

Conjunto de alteragdes fisicas e psicolégicas que acontecem na
vida dos rapazes e raparigas e que marcam o inicio de uma etapa
muito importante: adolescéncia

® Todos nés desde que nascemos
e ao longo da nossa vida
gostamos de estar proximos de
outras pessoas.

® Se gostamos de estar proximos
significa que todos nds

gostamos de receber carinhos, Inicia-se mais cedo nas raparigas ,‘
de nos sentirmos amados e do que nos rapazes .
protegidos Y

.
4
@ Difere de pessoa para pessoa por ﬁ

isso o que acontece ao teu melhor

amigo aos 10 anos pode so te

acontecer aos 12 anos ou até mais

arde

A Asexualidade )
¢é saudavel N

Somos todos diferentes, cada um ¢ unico e especial!
O CORPO...

Se ha diferengas, entido vamos ver quais sio...
I ~ —

Como ja observaste, ha diferengas
entre as pessoas, que fazem com
que sejam do sexo masculino ou
do sexo feminino

As diferengas acontecem nos
nossos Orgdos sexuais internos
(os que ndo vemos) e também nos
nossos Orgdos sexuais externos
(os que conseguimos ver)
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Crescimento e mudangas corporais
» Nas raparigas:
< as mamas desenvolvem-se
< aumento da altura e do peso

<+ comegam a crescer os pélos v ]
o A N 7 o
pubicos e pélos nas axilas |

< 0 corpo transpira mais
(glandulas sudoriparas tornam-
se ativas)

Crescimento e mudangas corporais

» Nas raparigas:
< aparecem borbulhas (acne)
< as ancas alargam &

<+ aparecimento da menstruagdo

Menstruagio...

Durante a menstruagdo
pode-se fazer tudo
normalmente

v v
» Realizar um higiene kil
adequada dos 6rgdos . )
genitais et

O duche é fundamental

ou tampao)

Usar absorventes B
higiénicos (penso higiénico </

Crescimento e mudangas corporais

» Nos rapazes : =
< tornam-se mais altos e mais fortes

< 0s ombros e o peito alargam e os
musculos comegam a desenvolver-se

<+ 0 corpo transpira mais (glandulas
sudoriparas que produzem suor
comegam a funcionar)

Crescimento e mudangas corporais

» Nos rapazes :

h

< aparecem borbulhas (acne)

< 0 pénis e os testiculos crescem e a pele
em volta deles torna-se mais escura e
mais grossa

< aparecem os pélos pubicos

Crescimento e mudangas corporais

Aumentam os pélos nas
axilas, nos bragos, nas
pernas, no peito, nas costas
e na cara (barba).

As cordas vocais também aumentam,
0 que vai tornar as suas vozes mais
graves, embora possam sair uns sons
agudos de vez em quando.
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Quanto melhor conheceres e valorizares o

Como fazer a higiene...
teu corpo, melhor te sentiras nele!

Como vao ser muitas
transformagdes podem
ficar confusos, por isso é
melhor falarem com
quem sabe... profissionais
de saude, professores,

Preplcio

{

Glande
pais...
SER ADOLESCENTE... ~ \
E um despontar de sensagdes e } Obmgada pela Duvidas...
receios... ‘69"‘0 da'\a vossa atengﬁo!!!
. G
S&o as mudangas no corpo... ?‘ago\esce:; 6"-5"3

- . . ~ . J¢ e
E sentir coisas que ndo sentiam... get™ ‘0‘“\3-

E apaixonarem-se... pensar
sempre na mesma pessoa...
Sentir necessidade de estar perto
dessa pessoa...

Pode ainda ndo ter acontecido...

?9?%

N&o tenham pressa, 0 momento
vai chegar ...




ANEXO IV - Plano de sessao
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PLANO SESSAO

Data: novembro de 2020

Tematica da sessao: Sexualidade e afetos

Preletora: Lucia Faria

Local: Gabinete de Enfermagem da UCC Almourol

Populagdo alvo: Alunos do 52 ano de escolaridade da escola de Vila Nova da Barquinha
Duragdo: 45 min

Objetivos da sessdo: Referir a importancia da sexualidade
Explicar o que é a puberdade
Identificar as diferencgas existentes no desenvolvimento corporal durante a puberdade.

Plataforma Zoom

Etapas Contetido Método Recursos Duragdo
- Apresentagao Sessdo sincrona Mestranda 5 min
Introdugao -Motivo da realizagdao da sessdo via Zoom Método expositivo Alunos
- Contextualizagdo do conteldo a apresentar Computador:
Plataforma Zoom
Sexualidade Sessdo sincrona Mestranda 30 min
Desenvolvimento O que é a puberdade/adolescéncia Método expositivo, Alunos
Conjunto de transformagdes que ocorrem em participativo Computador:
ambos os sexos Plataforma Zoom
Sintese dos conteuldos apresentados Sessdo sincrona Mestranda
Conclusdo Esclarecimento de duvidas Método expositivo, Alunos 10 min
participativo Computador:




ANEXO V - Questiondrio de avaliagao da sessao
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Questionario de avaliacdo da sessao

Idade:

Sexo:

M
]

Avaliacdo dos conhecimentos:

Sim

Nao sei

1. A sexualidade faz parte da vida?

2. As alteracOes corporais que acontecem
em ti na adolescéncia podem acontecer aos
teus amigos(as) noutras idades?

3. Achas que quanto melhor conheceres e
valorizares o teu corpo, melhor te sentiras
nele?

Satisfacgao:

Sim

N3o sei

1. Os temas tratados nesta sessdo sao
importantes para ti?

2. Estas satisfeito(a) com esta sessdo online
via Zoom realizada pela enfermeira?

3. Gostarias de assistir a mais sessdes de
saude online realizadas por enfermeiros

Se tiveres sugestdes ou quiseres acrescentar algo, podes fazé-lo!

Este questionario é anénimo e apenas tem como objetivo melhorar o trabalho desenvolvido.

Muito obrigada



ANEXO VI - Tratamento dos dados da avaliacdo da sessao (graficos)
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Tratamento dos dados da avaliagdo da sessao (graficos)

Total de 71 alunos (52A+ 52B+ 52C)

Estiveram presentes nas sessdes um total de 66 alunos que responderam ao questionario

SIM NAO NAO SEI
Questdo.: Avaliagdo de conhecimentos
1 A sexualidade faz parte da vida? 63 0 3
2 As alteragOes corporais que acontecem | 57 4 5

em ti na adolescéncia podem acontecer
aos teus amigos(as) noutras idades?

3. Achas que quanto melhor conheceres 54 0 12
e valorizares o teu corpo, melhor te
sentirds nele?

Questdo: Avaliagdo satisfacdo
1. Os temas tratados nesta sessao sao 53 1 12
importantes para ti?

2. Estas satisfeito(a) com esta sessdo 56 3 7
online via Zoom realizada pela
enfermeira?

3. Gostarias de assistir a mais sessdes de | 47 7 12
saude online realizadas por enfermeiros?




Avaliagao dos conhecimentos

1. A sexualidade faz parte da vida?

0%

= Sim
= Ndo
= N3o Sei
2. As alteragGes corporais que acontecem em ti na adolescéncia podem
acontecer aos teus amigos(as) noutras idades?
= Sim
= Nao

= N3o Sei




3. Achas que quanto melhor conheceres e valorizares o teu corpo, melhor
te sentirds nele?

0%

= Sim
= Ndo
= N3o Sei
Avaliagdo da satisfagdo
1. Os temas tratados nesta sessdo sao importantes para ti?
= Sim
= Ndo

= N3o Sei




2. Estas satisfeito(a) com esta sessdo online via Zoom realizada pela
enfermeira?

= Sim
= Ndo
= N3do Sei
3. Gostarias de assistir a mais sessdes de saude online realizadas por
enfermeiros?
= Sim
= Nao

= Nao Sei




ANEXO VIl - Apresentacao realizada no Seminario Intercalar
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Escola Superior
///// Instituto Politécnico de Santarém de Satide
Escola Superior de Satde de Santarém [iPsantarém]
82 Curso Mestrado em Enfermagem Comunitdria e Saude Publica
Unidade Curricular: Estagio Il

(IPSantarém|

e

OLITETNITD 0 SANTAREM

PROJETO DE INTERVENGCAO COMUNITARIA

EDUCAR PARA OS AFETOS E A SEXUALIDADE COM ALUNOS DO 22 CICLO:
UM PROGRAMA DE INTERVENGAO A DISTANCIA

Autor:

Lucia Faria - 090432014
Professora Orientadora:
Prof.2 Celeste Godinho
Enfermeira Cooperante:
Enf.2 Mestre e Especialista Cristina
Gongalves

Santarém, 16 de outubro de 2020

PLANO DE SESSAO

Data: 16 Outubro 2020

Tema: Educar para os afetos e a sexualidade com alunos do 22 ciclo: um programa de intervengdo a distancia
Preletor : Lucia Faria

Local: Sala de aula da ESS de Santarém

Destinatarios: Alunos 82 CMEC da ESS Santarém

Obijetivo : Apresentagdo e andlise do projeto de estagio
Duragdo: 10 min

ETAPAS CONTEUDOS ESTRATEGIAS RECURSOS TEMPO

Recursos materiais: 1 min
Introducdo Contextualizagdo dos contetidos da apresentagdo Expositivo . PowerPoint
Caracterizagdo do contexto de estagio
Enquadramento da problematica Expositivo Recursos materiais: 8 minutos
Desenvolvimento Pertinéncia do projeto e  PowerPoint
Metodologia
Expositivo Recursos materiais: 1 min
Conclusdo Sintese dos contetidos apresentados interativo . PowerPoint




S

B> i P

CONTEXTO DE ESTAGIO

UCC Almourol
«»+ abrange a drea geografica do Concelho de Vila Nova Barquinha, Constancia e

Entroncamento

ACES R
Médio Tejo

presta cuidados a toda a populagdo destes concelhos num total populacional de
30 879 utentes

desenvolve varios projetos/programas Preparagdo para o nascimento e

>
o

parentalidade, Recuperagdo no poés-parto, Promogdo de competéncias parentais,

Conmirca

Y g Promogdo e intervengdo em saude mental, Saude escolar, Intervengdo
comunitdria, A¢do e inser¢do social .

% Constituem a UCC 13 enfermeiros (3 EEEC, 1 EEESMP, 3 EER), 1 médica a tempo
parcial,

2 secretdrias clinicas, assistente social, fisioterapeuta e psicéloga.

3

o
£<3

3
£<3

ENQUADRAMENTO

O Despacho n.2 10143/2009 de 16 de abril estipula que as atividades da carteira de servigos da UCC devem incidir em programas

no dmbito da protecdo e promogdo de saude e prevengdo da doenga na comunidade, como é o caso PNSE.

Vivemos um ano impar devido a pandemia provocada pelo virus SARS-CoV-2

A OMS decretou situagdo de emergéncia de salde publica, como medida para tentar travar a propagac¢ao do virus e muitos paises

/

encerraram os estabelecimentos de ensino, Portugal ndo foi excegdo.

A intervengdo prevista e programada pela equipa de saude escolar da UCC Almourol a partir de 13 de margo de 2020 ndo foi

realizada em nenhuma das escolas dos concelhos abrangidos

Considerando esta preocupacdo/ necessidade da equipa de satde escolar da UCC Almourol em manter a promog&o da salide nas
escolas e mediante proposta da coordenadora desta unidade e da Enfermeira cooperante, o estagio de intervengdo comunitaria
desenvolve-se no ambito da SE com a ambigdo de contribuir e encontrar estratégias para intervir nesta area em tempos de

pandemia.
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30/06/2021

PNSE (DGS, 2015)

Visdo: todas as criangas e jovens tém direito a saude e a educagdo e devem ter a oportunidade de

frequentar uma escola que promova a satde e o bem-estar.

«»* Apresenta varios eixos estratégicos e areas de intervengao (bas, 2015)

CAPACITACAO

- Area de Intervengdo: educacio para os
afetos e sexualidade

ENQUADRAMENTO

o3

» Os padrées de qualidade dos cuidados de enfermagem, definidos pela OE (2001), orientam para a

importancia da intervengdo do enfermeiro enquanto agente de educagdo para a saude

K3
o<

Os enfermeiros em geral e o EEECSP em particular tém, um papel determinante na operacionalizagdo do

NSE, assumindo na maioria dos casos o papel de interlocutores da saude nas escolas

K3
o<

A promogdo da saude em meio escolar, assenta nos principios das EPS tendo como ponto de partida as

necessidades reais da comunidade escolar e contribui para elevar o nivel de literacia para a saude.

K3
oo

Os principios das EPS passam pela equidade, sustentabilidade, participacdo democratica, educagdo inclusiva

e empowerment de toda a comunidade educativa para a salide e o bem-estar (pcs, 2015).
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ENQUADRAMENTO

Considera-se pertinente abordar como referencial tedrico para a intervengdo do Enfermeiro em contexto escolar o

Modelo de Promogao de Satide de Nola Pender

i

- Descreve a natureza multifacetada das pessoas em interagdo com o meio onde se inserem enquanto procuram a saude
finalidade é o comportamento de promogdo da saude, definido como sendo um fim ou resultado de agdo orientados no sentido da

obtengdo de resultados de satde positivos tais como o bem-estar, realizagdo pessoal e existéncia produtiva

A promogdo da saude é o processo de capacitar os individuos, grupos, familias e comunidades para se tornarem ativos, controlarem os
determinantes dos seus comportamentos de satide e tomar medidas visando o bem-estar. Contrariamente a prevengdo da doenga que é
motivada pelo medo e ansiedade, a motivagdo subjacente ao comportamento de promogdo da saude é o desejo de aumentar o bem-

estar e potencializar a saide (Pender, Murdaugh e Parsons, 2011)

ENQUADRAMENTO

O decreto de lei n.2 60 de 6 de agosto de 2009 estabelece a aplicagdo da educagdo sexual em meio escolar nos estabelecimentos do ensino

bésico e secundario, devendo ter o acompanhamento dos profissionais de salude

< A sexualidade suporta afetos, que se manifestam sob a forma de emogdes, sentimentos e paixdes, cuidar dos afetos na escola assume
particular importancia pois, depende das ligagGes afetivas, positivas ou negativas, uma melhor ou pior aprendizagem, relagdes interpessoais
mais ou mehos satisfatérias e em consequéncia atitudes e comportamentos mais ou menos positivos. (DGE, 2017

Idades, aproximadamente entre os 10 e os 12 anos, correspondem a uma fase de desenvolvimento dos jovens entre a infancia e a
adolescéncia, chamada de pré-adolescéncia, marcada pelo inicio das modificagdes corporais pubertarias e pelas mudangas que acontecem
nas percegdes que os rapazes e raparigas tém de si e dos outros e pelas relagdes que estabelecem entre si e com os adultos (Frade et al,

2009).

Intervir em salde escolar é intervir numa fase precoce do desenvolvimento em que é possivel influenciar, de forma positiva,

comportamentos e atitudes, atuando a um nivel dito primordial de prevengdo em saude (Santos, 2014).
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PERTINENCIA DO ESTUDO

N As atividades de promogdo da saude e prevengdo da doenga na comunidade escolar previstas e programadas pela equipa de

saude escolar da UCC Almourol a partir de 13 de margo de 2020 n&o foram realizadas devido ao encerramento das escolas

N Reportando para PNSE, todas as criangas e jovens tém direito a saude e a educagdo e devem ter a oportunidade de frequentar uma

escola que promova a saude e o bem-estar (DGS, 2015)

de saude devem encontrar alternativas para o operacionalizar mesmo em tempos de pandemia, munindo-se de recursos

para intervir a distancia, de acordo com a evolugdo epidemioldgica

ivemos na era digital em que a grande maioria das familias tem acesso a internet e em conjunto com as escolas, as equipas de

salde escolar terdo de se reorganizar e intervir a distancia

NIS6 desta forma sera possivel responder aos objetivos do PNSE

N Minimizar o impacto da Pandemia pelo virus SARS-CoV-2 que afetou todas as escolas do pais

PERTINENCIA DO ESTUDO

N O ME recorreu as aulas expositivas via telescola para a continuidade do processo educativo os professores

recorreram aos meios digitais, plataformas e emails para manter o contacto com os alunos

N A prépria UNESCO publicou recomendagdes sobre ensino a distancia, no ambito do encerramento das escolas:
— Analisar a resposta e escolher as melhores ferramentas (plataformas na internet, ligdes de video, transmissdo
através da televisdo ou radio
.
‘entar para a seguranca e a protegdo de dados.
— Organizagdo do calenddrio considerando as necessidades dos alunos e a disponibilidade dos pais.

— Apoiar pais e professores no uso de tecnologias digitais.

N O desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou uma série de avangos na educagdo:
- Contribuiu para a expansdo de uma modalidade de ensino alternativa - a educagdo a distancia.
- A comunidade escolar e profissionais de saide podem socorrer-se de vdrias plataformas digitais (Moodle,

ClassDojo, GoogleClassRoom), e varias aplicagbes de suporte a comunicagdo online (Zoom, Teams, Meet, entre outras).
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METODOLOGIA

N Planeamento em Saude
Diagnéstico de situagdo
* andlise documental de documentos relevantes do funcionamento e organizagdo da UCC Almourol:

- plano de agdo
- relatério de atividades de 2019

2018 2019
INDICADORES / RESULTADOS
NUM DEN RES SCORE NUM DEN RES SCORE
COBERTURA OU 282 - Proporgdo de
ACESSO P turmas abrangidas p/ 45 76 59.21 2 64 92 70.02 2
UTILIZACAO
P.N.S. Escolar

* Consulta ao portal BI-CSP (julho 2020)

- Até ao inicio da pandemia pelo virus SARS-CoV-2 o indicador encontrava-se cumprido a 73,6 por cento
- A partir de 13 de margo ndo foram realizadas as sessdes de educagdo para a saude relativas aos diferentes eixos

estratégicos do PNSE

METODOLOGIA
N Planeamento em Saude

Diagnéstico de situagdo

* entrevista semiestruturada ao profissional de enfermagem da UCC responsavel SE (Informante chave)
- apurar as reais necessidades da comunidade escolar e da prépria equipa de satde escolar
- identificar a populagdo alvo da intervengdo

* Da andlise da entrevista emergiu como tematica a desenvolver:

/

Educagdo para os afetos e a
sexualidade em alunos do 22 ciclo (52
ano de escolaridade) da Escola de Vila
Nova da Barquinha

NI As sessOes relacionadas com os afetos e a sexualidade ndo foram abordadas devido ao encerramento
das escolas

NAno letivo 2020/2021 est3o inscritos no Agrupamento de Escolas VNB 71 alunos no 52 ano (52 A, 52B e
52 C) — Populagdo Alvo




30/06/2021

METODOLOGIA

N Diagnéstico de enfermagem comunitaria

* Conhecimento dos alunos do 22 ciclo sobre os afetos e a sexualidade comprometido, relacionado com
nao realizagdo de sessdes de educagdo para a saude por encerramento das escolas devido a pandemia
pelo virus SARS-Cov-2

N Defini¢dao de prioridades

Dar resposta ao PSE em contexto de pandemia pela doenga COVID 19

area em que ndo houve intervengao de enfermagem aquando de encerramento das escolas quando estes
alunos frequentavam o 42 ano de escolaridade.

- Implementar as sessdes de educagdo para a saude na area dos afetos e a sexualidade em alunos do 22 ciclo,

METODOLOGIA

N Objetivo geral
* Desenvolver um programa de intervengdo em plataforma digital, visando a capacitagdo dos

alunos do 22 ciclo, mais especificamente do 52 ano, do Agrupamento de Escolas de Vila
Nova da Barquinha na area da promogao dos afetos e educagdo para a sexualidade.

NI Objetivos especificos

Assegurar a acessibilidade do grupo alvo a informagao

- Assegurar o envolvimento da comunidade escolar nas estratégias de intervengdo planeadas

- Promover a educagdo para os afetos e a sexualidade nos alunos do 52 ano.
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METODOLOGIA

N SELECAO DE ESTRATEGIAS

Agilizada reunido com a Prof. responsavel do PES e com a Prof. Adjunta da Dire¢do do Agrupamento de
Escolas da Barquinha.

* Desta reunido resultou a opgdo pela estratégia para chegar junto dos alunos de forma nao presencial

* Optou-se pela aplicagdo de suporte a comunicagdo online “Zoom” por a comunidade escolar se
epcontrar familiarizada com esta ferramenta

As sessdes serdo desenvolvidas no ambito da disciplina de Projeto Para Todos (PPT) e na presenca do
professor responsavel por esta disciplina

Foi realizada uma scoping review para sustentar as intervengoes junto dos alunos de forma a intervir
com os contributos mais recentes da evidéncia cientifica junto da populagdo alvo

Conclusdo

Este projeto pretende ser um guido para a intervengdo comunitdria, que contempla a promogdo da
salde e a capacitagdao da comunidade escolar, e desse modo, integrar as competéncias do enfermeiro
especialista em saude comunitaria e saude publica. Ao planear este projeto de Intervengdo
comunitaria, existe o sentimento gratificante de que a implementagdo deste projeto sera relevante

num contexto estratégico mais amplo.
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OBIJETIVOS

- Analisar os processos de salide/doenca no contexto
da enfermagem comunitaria

- Desenvolver estratégias de intervengdo em
enfermagem comunitaria numa perspetiva transdisciplinar

- Criticar os resultados das intervengGes de

enfermagem no contexto dos cuidados especializados em

enfermagem comunitaria
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PLANEAMENTO EM SAUDE

T kg g cuidados
¥l T e
0 o

Diagnadstico de Situagdo

NReunido com a Enf2 Orientadora e Coordenadora da UCC, de
onde emergiu a tematica da SE

NAnalise documental

N Consulta do portal BI-CSP (julho 2020), indicador contratualizado
-Proporgdo de turmas abrangidas pelo PNSE, apds o inicio da
pandemia pelo virus SARS-CoV-2, com o encerramento das escolas
ndo houve mais intervengdo de enfermagem a nivel da SE

NEntrevista informante chave para apurar as reais necessidades da
comunidade escolar e da prépria equipa de salude escolar, assim
como identificar a populagdo alvo da intervengdo (alunos do 29
ciclo - 52 ano (71 alunos, 33 do sexo F e 38 do sexo M, com idades

entre os 09- 11 anos ) .‘.
‘../

> Diagnostico de Enfermagem Comunitdria

N Conhecimento dos alunos do 22 ciclo sobre os afetos e a
sexualidade comprometido, (relacionado com ndo
realizagdo de sessdes de educagdo para a saude por
encerramento das escolas devido a pandemia pelo virus
SARS-Cov-2)

Competéncia adquirida: 1.1- “Procede a elaboragdo do
diagnéstico de satide de uma comunidade” (RCEEEECSP,
2018).

ENQUADRAMENTO TEORICO

PNSE (DGS, 2015)
“Todas as criangas e jovens tém direito a
saude e a educagio e devem ter a
oportunidade de frequentar uma escola
que promova a saude e o bem-estar”.

Importancia da intervengdo do enfermeiro
enquanto agente de educagdo para a
saude, na promogdo de conhecimentos e
adogdo de comportamentos saudaveis(OE,
2001)

Promogdo da
Saude

A sexualidade suporta afetos, (Pender, 2011)

que se manifestam sob a forma
de emogOes, sentimentos e
paixGes, cuidar dos afetos na
escola assume particular
importancia (DGE, 2017)

As raizes do nosso comportamento
situam-se na infancia e adolescéncia, quando
ainda ndo se adquiriram ou consolidaram
habitos, fase da vida em que se estd mais
recetivo a aprendizagem e assimilagdo de
conhecimentos (Gomes 2009).

Ensino/Educacdo a Distancia

N UNESCO - publicou recomendagbes sobre ensino a distancia, no dmbito do encerramento das escolas

N O desenvolvimento da tecnologia e da internet possibilitou uma série de avangos na educagdo
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PLANEAMENTO EM SAUDE

> Fixacdo de Objetivos

> Defini¢do de Prioridades
Gerais:

N Desenvolver um projeto de intervengdo em plataforma digital,
NManter a continuidade da operacionalizagio do PNSE visando a capacitagdo dos alunos do 22 ciclo da escola de Vila
em contexto de pandemia, atendendo-se & dimens3o Nova da Barquinha na area da promogéao dos afetos e educagdo
tempo (horizonte temporal de desenvolvimento do para a sexualidade
Estagio) e a dimensdo recursos (pouca seguranga na
operacionalizacdo de recursos para formagdo a Especificos:
distancia) N Assegurar a acessibilidade do grupo alvo a informagdo

N Assegurar o envolvimento da comunidade escolar nas
N Priorizada a drea dos afetos e a sexualidade em estratégias de intervengdo planeadas
alunos do 29 ciclo/ 52 ano, drea em que n3o houve NPromover a educagdo para os afetos e a sexualidade nos alunos
intervengdo de enfermagem aquando de encerramento do 52 ano
das escolas

Competéncia adquirida: 1.2- “Estabelece as prioridades em satide de uma comunidade” (RCEEEECSP, 2018).

PLANEAMENTO EM SAUDE

> Selecdo de Estratégias

N Validacdo do projeto (Professora responsavel
pelo PES e Professora Adjunta da Dire¢do do
Agrupamento de Escolas da Barquinha)

N Opgdo por uma estratégia nao presencial:
utilizagdo da plataforma “Zoom”

N SessGes no ambito da disciplina de Projeto Para
Todos com a participagdo do professor responsavel
por esta disciplina e da enfermeira orientadora de
estagio

Competéncia adquirida: 1.3- “Formula objetivos
e estratégias face a priorizagdo das necessidades
em saude estabelecidas” (RCEEEECSP, 2018).

N Recurso a Scoping Review
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SCOPING REVIEW

Questao

Quais as estratégias de intervengdo de enfermagem para a promogdo da
saude com alunos do 29 ciclo, na area dos afetos e sexualidade,

mobilizando processos de educagdo a distancia?

N Objetivo: Identificar as estratégias de intervencdo de enfermagem para a promocdo da salide com

alunos do 22 ciclo, na area dos afetos e sexualidade, mobilizando processos de educagdo a distancia.

Health Promotion and Sexuality or Affect and Education Distance and Nurse

Artigos
selecionados

N Use of Multimedia or Mobile Devices By Adolescents for Health Promotion And
Disease Prevention: A Literature Review

N Factors facilitating implementation of school-based sexuality education in Portugal

CONTRIBUTOS DA SCOPING REVIEW

N A intervengdo do enfermeiro na promogdo da saude é
fundamental para que se possam alcangar alteragdes de
comportamento e, assim, ganhos em saude (Geckle, 2106)

N Os adolescentes caminham para a independéncia, mas o seu
desenvolvimento psicossocial nao esta terminado,
apresentando falta de conhecimentos de saide e como tal os
comportamentos de promogdo da saude e prevengdo de
doengas estdo comprometidos (Geckle, 2016)

N Tecnologias moéveis e multimidia quando usadas e
trabalhadas de forma adequada sdo adjuvantes vidveis que
podem levar a mudanga de comportamento ao envolver os
adolescentes na promogdo da saude a varios niveis (educagdo
sexual, atividade fisica, obesidade, comportamentos aditivos...)
(Geckle, 2016)

N

N O objetivo da educagdo sexual nas escolas é fornecer
informacdes e desenvolver atitudes e crengas sobre
sexualidade e comportamento sexual (Rocha e Duarte, 2016)

NAs escolas com uma equipa de saude escolar organizada,
que estabeleceram parcerias com as equipas de satide ou que
tinham psicélogo interno e que receberam apoio da secretaria
regional de educagdo mais facilmente implementam um
programa de educacgdo sexual. (Rocha e Duarte, 2016)




30/06/2021

PLANEAMENTO EM SAUDE
Elaboracdo de Programas e projetos <" ry *%f‘““‘v:
e Preparagao da Execucao é‘éﬁ
< i
Sessdo: “Sexualidade: O que acontece com o \ Sexualf o v
teu corpo na adolescéncia” JoUE ACONTECE °°&&”r13'§"\

=~ CORPO NA ADOLESCEN P

12 sessdo- 06/11/2020 turma 52A
22 sessdo- 10/11/2020 turma 52B
32 sessdo- 11/11/2020 turma 5°C

Competéncia adquirida: 1.4- “Estabelece programas de
intervengdo com vista a resolugdo dos problemas
identificados” (RCEEEECSP, 2018).

PLANEAMENTO EM SAUDE

> Execugio Competéncia adquiridas:

2.1- “Lidera processos comunitdrios
com vista a capacitagdo de grupos e
comunidades na consecugdo de
projetos de salde e ao exercicio da
cidadania”;

N Realizadas as 3 sessGes planeadas

N Ambiente: gabinete da Enf?
responsavel pela SE

2.2- “Integra, nos processos de
L mobilizagdo e participagdo
Recursos pedagdgicos: computador comunitéria,  conhecimentos  de
preparado para futuras sessdes; R diferentes disciplinas: enfermagem,
plataforma educagdo, comunicagdo e ciéncias
humanas e sociais”;

N Comunidade educativa
proporcionou as condigBes para a sua
realizagdo (biblioteca da escola, onde
os alunos visualizaram e participaram
na sessao)

2.3- “Procede a gestdo da informagdo
em saude aos grupos e
comunidade”(RCEEEECSP, 2018).
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> Avaliacdo

professora

Questionario de avaliagao aplicado pela

Concretizagdo de sessoes de 90%
educagdo para a saude
realizadas online (via Zoom)

INDICADORES DE ATIVIDADE m Resultado
final

PLANEAMENTO EM SAUDE

INDICADORES DE RESULTADO

final
Grau de satisfagdo com a formacdo 80%  85%
online
Valorizagdo da importancia da 80%  95%
sexualidade
Aquisi¢cdo de conhecimento sobre 80%  86%
alteragGes na adolescéncia
Recetividade para futuras sessGes a 80%  71%

distancia realizadas por enfermeiros

Resultado

Adesdo dos alunos as sessbes 85% 93%

Competéncia adquirida: 1.5- “Avalia programas e projetos de interven¢do com
vista a resolugdo dos problemas identificados” (RCEEEECSP, 2018).

OUTRAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS EM ESTAGIO

N Observagdo das aulas de preparagdo para o nascimento e
parentalidade e de recuperagdo no pds-parto

N Promogdo e percegao do funcionamento da consulta de
enfermagem em saude mental

N Intervengdo domicilidria com individuos dependentes e
familias/cuidadores no dmbito da ECCI — equipa de cuidados
continuados integrados

N Atividades inerentes a insergao social, Intervengao precoce
na infancia, Comissao de Protegao de Criangas e Jovens.

N Realizagdo de sessGes formagdo a professores e assistentes
operacionais (NSE)

Competéncia adquirida:

3.1- “Participa na coordenagdo,
promogao implementacdo e
monitorizagdo das atividades
constantes dos Programas de Saude
conducentes aos objetivos do Plano
Nacional de Saude”

4.1- “Procede a vigilancia
epidemioldgica dos fendmenos de
salude —doenga que ocorrem numa
determinada drea geodemografica”
(RCEEEECSP, 2018).
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CONSIDERAGOES FINAIS

N O cronograma de estagio foi cumprido, assim como globalmente as metas estabelecidas com os varios
indicadores

N O recurso a pratica baseada na evidéncia cientifica (scoping review), revelou-se um contributo essencial para a
elaboragdo e implementagdo do projeto

N A opgdo pela intervengdo em plataforma digital foi fundamental neste momento de pandemia com a
possibilidade de manter os sessdes de SE contribuindo para a promogdo da saude

N Face aos resultados obtidos, o diretor de escola de VNB solicitou a coordenadora da UCC Almourol, a
continuidade do projeto

N Devido ao momento atual de pandemia, com todas as contingéncias, foi fundamental a capacidade de
adaptagdo aos diversos constrangimentos e imprevisibilidades que foram surgindo ao longo do estagio

N Néo foi possivel vivenciar toda um pandplia de experiéncias pois o préprio campo de estagio teve de se
adaptar e encontrar outras formas de intervir, contribuindo para o meu desenvolvimento pessoal e profissional.
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