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CUIDADO ATIVO: A JORNADA TERAPEUTICA DO ADOLESCENTE

RESUMO

O presente relatério evidencia o percurso desenvolvido em Enfermagem de Saude
Infantil e Pediatrica, com enfoque na aquisi¢cao de competéncias especializadas e de nivel
de mestrado. Desenvolveu-se o projeto “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do
Adolescente”, centrado na promog¢do da literacia em satde, do autocuidado e da
capacita¢cdo de adolescentes com doenga cronica. A fundamentacdo integrou o Modelo
de Promocdo da Saude de Nola Pender, a Teoria da Aprendizagem Experiencial de Kolb
e 0 Modelo de Cuidados Centrados na Crianga. Recorreu-se ao Design Thinking para
identificar necessidades e desenvolver intervengdes educativas em diferentes contextos.
Os resultados evidenciam melhorias na autonomia e participagdo nos cuidados,
refor¢ando o papel do enfermeiro especialista na promog¢do da saude e humanizagao dos

cuidados.

Palavras-chave: Literacia em satde; adolescente; educagdo terapéutica; autocuidado;

design Thinking; enfermagem Pediatrica.
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ACTIVE CARE: THE THERAPEUTIC JOURNEY OF THE ADOLESCENT

ABSTRACT

This report presents the learning pathway developed in Pediatric and Child Health
Nursing, focusing on the acquisition of specialist and master’s level competencies. The
project “Active Care: The Adolescent Therapeutic Journey” was developed, aiming to
promote health literacy, self-care, and empowerment in adolescents with chronic
conditions. The theoretical framework was based on Nola Pender’s Health Promotion
Model, Kolb’s Experiential Learning Theory, and the Child-Centered Care Model.
Design Thinking was used as a methodological approach to identify needs and develop
educational interventions across different care settings. The results highlight
improvements in autonomy and active participation in care, reinforcing the role of the

specialist nurse in health promotion and the humanization of pediatric care.

Keywords: Health literacy; adolescent; therapeutic education; self-care; design thinking;

pediatric Nursing.
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1 INTRODUCAO

A Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica caracteriza-se como uma area de
especializagdo orientada para a prestacdo de cuidados diferenciados, integrados e
centrados na crianga, no adolescente ¢ na familia, acompanhando-os ao longo do seu
percurso de crescimento e desenvolvimento e nos diversos contextos de saude e doenca.
Os cuidados centrados na crian¢a ¢ na familia constituem, atualmente, um modelo
amplamente reconhecido na literatura cientifica, na medida em que promovem a
participacdo ativa dos cuidadores no processo de tomada de decisdo, favorecem a
corresponsabilizacdo terapéutica e contribuem para melhores resultados em saude, maior
satisfacao e maior adesdo aos cuidados (Broder et al., 2017).

Neste enquadramento, o Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Saude Infantil
e Pediatrica (EEESIP), conforme definido nos Regulamentos das Competéncias Comuns
e Especificas do Enfermeiro Especialista da Ordem dos Enfermeiros, detém competéncias
avangadas nos dominios da responsabilidade profissional, ética e legal, da melhoria
continua da qualidade, da gestao dos cuidados e do desenvolvimento das aprendizagens
profissionais. A estas acrescem competéncias especificas na prestacdo de cuidados
especializados a crianca e ao jovem em situagdes de especial complexidade, exigindo a
integracdo de conhecimento cientifico atualizado, raciocinio clinico diferenciado e
capacidade analitico-reflexiva que sustentem uma pratica rigorosa, ética e orientada pela
melhor evidéncia disponivel (Ordem dos Enfermeiros, 2018; 2019).

A literatura recente refor¢a que a implementacdo de modelos de cuidados centrados
na crianca e na familia constitui um elemento estruturante da qualidade dos cuidados
pediatricos, promovendo relagdes terapéuticas baseadas na confianca, na partilha de
informacdo e na colaboracao efetiva entre profissionais, criangas e familias (Coyne et al.,
2016). Paralelamente, a promogao da literacia em satde emerge como um determinante
fundamental para capacitar criangas, adolescentes e cuidadores na compreensdo da
informagdo em saide e na tomada de decisdes informadas, influenciando
comportamentos, adesdo terapéutica e autogestdo em situagdes de doenga (World Health

Organization, 2022; Brdder et al., 2017).
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A adolescéncia, enquanto etapa marcada por profundas transformagdes bioldgicas,
cognitivas, emocionais € sociais, constitui um periodo critico para o desenvolvimento de
competéncias de autonomia e tomada de decisdo. A evidéncia demonstra que niveis mais
elevados de literacia em saude nesta fase estdo associados a comportamentos mais
saudaveis, maior adesdo terapéutica e maior capacidade de autogestdo, sobretudo em
condigdes cronicas (Serensen et al., 2012). Assim, a intervencao dos profissionais de
saude, e em particular dos enfermeiros especialistas, assume um papel central na
implementagdo de estratégias educativas adaptadas as caracteristicas desenvolvimentais
dos adolescentes, privilegiando metodologias participativas, interativas e centradas no
jovem (Santana et al., 2021).

Foi neste enquadramento que se desenvolveu o presente projeto, centrado na
implementagdo de estratégias de educagdo terap€utica dirigidas ao adolescente, com o
objetivo de promover a literacia em satide, o autocuidado e a participacdo ativa na gestao
da sua condi¢do de saude. O relatdrio final, elaborado no ambito do 9.° Curso de Mestrado
em Enfermagem em Associacdo, na area de especializacdo em Enfermagem de Satde
Infantil e Pediatrica, tem como finalidade explicitar, de forma critica, fundamentada e
reflexiva, o percurso formativo desenvolvido nos diferentes contextos de estagio,
Unidade de Cuidados na Comunidade, Servico de Urgéncia Pedidtrica, Unidade de
Cuidados Intensivos Neonatais € Unidade de Internamento. Procura evidenciar o processo
de aquisicdo, consolidagdo e integragdo das competéncias inerentes ao exercicio da
pratica especializada, articulando conhecimento cientifico, pensamento critico, inovagao
e compromisso ético-profissional.

Mais do que um documento académico, este relatorio constitui a expressao de um
percurso formativo profundamente transformador, que contribuiu para a construgdo de
uma identidade profissional especializada, orientada para a promog¢ao de cuidados de
enfermagem de elevada qualidade e para a obten¢do de ganhos efetivos em saude para a
crianga, o adolescente e a familia. A sua estrutura organiza-se em seis capitulos,
iniciando-se com a Introdugdo, seguindo-se a Fundamentacdo Teodrica, o Percurso
Formativo e a descricdo da intervencao “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do
Adolescente”. Posteriormente, apresenta-se a andlise reflexiva das competéncias

9

Escola Superior de Enfermagem S. Jodo de Deus - Universidade de Evora



Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do Adolescente

adquiridas e, por fim, a Conclusdo, complementada pelas referéncias bibliograficas e
apéndices. Todo o trabalho foi elaborado de acordo com as Normas de Elaboragdo de

Trabalhos Académicos da Universidade de Evora e segue as Normas APA (7.2 edigdo).

10
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

A fundamentacdo teorica constitui um elemento essencial na construcdo de uma
pratica de enfermagem especializada, na medida em que permite sustentar a reflexao
sobre a pratica clinica através da integragdo entre conhecimento cientifico, pensamento
critico e experiéncia profissional. Neste sentido, o presente capitulo apresenta o
enquadramento conceptual que orienta a analise e interpretagdo do percurso formativo
desenvolvido ao longo dos diferentes contextos de estagio. Para tal, sdo abordados os
principais conceitos, modelos e teorias que sustentam o trabalho realizado,
nomeadamente os relacionados com a Enfermagem de Satde Infantil e Pedidtrica, os
Cuidados Centrados na Crian¢a e na familia, a literacia em saude na adolescéncia, a
educacdo terapéutica e o empowerment no autocuidado. Paralelamente, sdo também
apresentados os referenciais teoricos e metodologicos que orientaram o desenvolvimento
do projeto implementado, destacando-se a Teoria da Promog¢ao da Saude de Nola Pender,
a Teoria da Aprendizagem Experiencial de Kolb e a metodologia Design Thinking,
enquanto abordagens que sustentam a concecao de intervengdes educativas centradas nas
necessidades dos adolescentes e promotoras da sua participacdo ativa no processo de

cuidados.

2.1 ENFERMAGEM DE SAUDE INFANTIL E PEDIATRICA

A Enfermagem de Satide Infantil e Pediatrica constitui uma area especializada da
enfermagem orientada para os cuidados diferenciados a crianga, ao/a adolescente e a
familia, ao longo do processo de crescimento e desenvolvimento e nos diferentes
contextos de saude e doencga. Esta area de especializagdo reconhece a crianca e o/a jovem
como individuos em constante desenvolvimento, com necessidades especificas que
exigem uma abordagem holistica, centrada ndo apenas na dimensdo bioldgica, mas
também nas dimensdes psicoldgica, social e familiar (Ordem dos Enfermeiros, 2018).
Neste sentido, a enfermagem pediatrica pressupde a integragdo de conhecimentos
cientificos, competéncias clinicas diferenciadas e sensibilidade relacional, de modo a

responder adequadamente as particularidades desta populagao.
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Os cuidados a crianga e ao adolescente apresentam caracteristicas exclusivas que
decorrem das especificidades do desenvolvimento humano nas primeiras etapas da vida.
A infincia e a adolescéncia correspondem a periodos marcados por céleres
transformacodes fisicas, cognitivas e emocionais, sendo também fases determinantes para
a aquisicao de habitos e comportamentos que influenciam a saude ao longo do ciclo de
vida. Neste contexto, os profissionais de satide desempenham um papel fundamental na
promogdo do crescimento e desenvolvimento saudaveis, na prevencdo da doenga e na
detecao precoce de situagdes de risco ou vulnerabilidade (World Health Organization,
2022). Assim, a interven¢do em enfermagem pediatrica deve assentar numa abordagem
preventiva, promotora de saide e centrada nas necessidades individuais da crianca e da
familia.

Um dos principios estruturantes da pratica em saude infantil ¢ a ado¢cdo de uma
abordagem centrada na crian¢a e na familia. Este modelo de cuidados reconhece a familia
como elemento fundamental no processo de desenvolvimento da crianga e como parceiro
ativo na prestacdo de cuidados. De acordo com este paradigma, a crianga deve ser
considerada no contexto do seu sistema familiar, sendo essencial envolver pais e
cuidadores no processo de tomada de decisdo e na implementacao das intervengdes
terapéuticas (World Health Organization, 2018). A participagdo ativa da familia contribui
para a promocao da seguranga, do bem-estar emocional e da continuidade dos cuidados,
favorecendo igualmente a capacitacdo dos cuidadores na gestdo das necessidades de
saude da crianga.

Neste enquadramento, o Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Saude Infantil
e Pediatrica (EEESIP) assume um papel central na prestacao de cuidados especializados,
desenvolvendo intervencdes dirigidas & promoc¢do da saude, prevengdo da doenca,
tratamento e reabilitacdo da crianga e do adolescente. De acordo com o Regulamento das
Competéncias do Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Satde Infantil e Pediatrica,
este profissional detém competéncias especificas para avaliar o crescimento e
desenvolvimento da crianga e do jovem, identificar precocemente alteracdes ou situacdes
de risco, apoiar a parentalidade e promover a adaptacdo da crianga e da familia aos
processos de satde e doenga (Ordem dos Enfermeiros, 2018).

12
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Além destas competéncias especificas, o enfermeiro especialista deve mobilizar
também as competéncias comuns definidas pela Ordem dos Enfermeiros, que incluem os
dominios da responsabilidade profissional, ética e legal, da melhoria continua da
qualidade, da gestdao dos cuidados e do desenvolvimento das aprendizagens profissionais
(Ordem dos Enfermeiros, 2019). Estas competéncias traduzem-se na capacidade de
integrar evidéncia cientifica na pratica clinica, desenvolver intervengdes seguras e
eficazes, promovendo a qualidade dos cuidados e contribuir para a formagdo e
desenvolvimento profissional da equipa de saude.

A atuacdo do EEESIP desenvolve-se em multiplos contextos assistenciais,
nomeadamente cuidados de saude primarios, servigos de urgéncia pediatrica, unidades de
internamento e unidades de cuidados intensivos neonatais. Cada um destes contextos
apresenta caracteristicas e desafios proprios, exigindo do enfermeiro especialista
capacidade de adaptacdo, pensamento critico e tomada de decisdo fundamentada. Nos
cuidados de satde primarios, a intervengdo centra-se sobretudo na promogao da saude,
vigilancia do crescimento e desenvolvimento e apoio a parentalidade. Em contexto
hospitalar, particularmente em situagdes de doenca aguda ou croénica, a atuagdo do
enfermeiro especialista envolve a prestacdo de cuidados especializados, a gestao de
situagdes de maior complexidade clinica e o apoio a crianga ¢ a familia na adaptagdo a
hospitalizagdo e a doenga.

Paralelamente a dimensao assistencial, a intervencao do EEESIP assume também um
papel relevante no desenvolvimento de estratégias educativas que promovam a literacia
em saude e a capacitacdo da crianga, do adolescente e da familia para a gestdo da propria
saude. A educacgao para a saude e a educagao terapéutica constituem, assim, componentes
fundamentais da pratica em enfermagem pediatrica, permitindo apoiar os jovens € as suas
familias na compreensao das condi¢des de saude, na adesdo aos regimes terapéuticos e
na adog@o de comportamentos promotores de saude (Coyne et al., 2016).

Deste modo, a Enfermagem de Satude Infantil e Pediatrica assume-se como uma area
de atuagao complexa e dindmica, que exige do enfermeiro especialista uma pratica clinica

fundamentada na evidéncia cientifica, centrada na crianga e na familia e orientada para a
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promogdo do desenvolvimento sauddvel e para a melhoria continua da qualidade dos

cuidados.

2.2 CUIDADOS CENTRADOS NA CRIANCA E NA FAMILIA

Os cuidados pediatricos tém evoluido progressivamente para modelos assistenciais
que reconhecem a importancia da crianca ¢ da familia como elementos centrais no
processo de cuidado. Neste contexto, os cuidados centrados na crianga e na familia
constituem um paradigma fundamental na pratica da Enfermagem de Satde Infantil e
Pediatrica, assente no reconhecimento de que o bem-estar e o desenvolvimento da crianga
estdo intrinsecamente relacionados com o contexto familiar em que esta se insere (World
Health Organization, 2018).

Este modelo de cuidados baseia-se no principio de que a familia representa a
principal fonte de suporte emocional, social e afetivo da crianga, desempenhando um
papel determinante na promocdo da saude, na prevengdo da doenga e na gestdo das
condi¢des de saude ao longo do ciclo de vida. Assim, a prestagdo de cuidados deve
considerar ndo apenas as necessidades da crianga ou do adolescente, mas também as
necessidades, expectativas e capacidades da familia, promovendo a sua participacao ativa
no processo de tomada de decisdo e na implementacdo das intervengdes terapéuticas
(Shields, 2015).

Os cuidados centrados na crianga e na familia assentam em principios fundamentais
como o respeito pela individualidade e pelos valores da familia, a partilha de informagao
de forma clara e compreensivel, a colaboragao entre profissionais de saude e familiares e
a participacao ativa destes no planeamento e execucdo dos cuidados. Estes principios
contribuem para o estabelecimento de relagdes terapéuticas baseadas na confianga, no
respeito mituo e na comunicagdo eficaz, elementos essenciais para a promogao da
qualidade e seguranca dos cuidados prestados (World Health Organization, 2018).

No contexto da Enfermagem de Satde Infantil e Pediatrica, a ado¢ao deste modelo
implica reconhecer a crianca e o adolescente como participantes ativos no processo de
cuidados, respeitando o seu nivel de desenvolvimento, as suas capacidades de

compreensdo € a sua progressiva autonomia. A medida que a crianga cresce e se
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desenvolve, torna-se fundamental promover a sua participagdo nas decisdes relacionadas
com a sua saude, favorecendo o desenvolvimento de competéncias que lhe permitam
assumir gradualmente um papel mais ativo na gestdo do proprio cuidado.

A adolescéncia representa, neste sentido, um periodo particularmente relevante para
o desenvolvimento da autonomia e da corresponsabilizagdo em saude. Durante esta fase,
os jovens iniciam um processo de construgdo da identidade e de afirmagdo da sua
independéncia, o que pode influenciar a forma como percecionam a doenga, os cuidados
de satude e a adesdo aos regimes terapéuticos. Assim, os profissionais de saude devem
adotar estratégias de comunicacdo e intervencdo que valorizem a participacdo do
adolescente, promovendo um ambiente de cuidado que favoreca a expressdo das suas
duvidas, preocupacdes e expectativas.

Neste enquadramento, o EEESIP assume um papel fundamental na promog¢ao de
praticas de cuidado centradas na crianca e na familia. Através de uma abordagem
relacional e educativa, este profissional contribui para fortalecer a parceria entre os
profissionais de saude, a crianga e a familia, promovendo a capacitagdao dos cuidadores e
incentivando a participagdo ativa do adolescente no processo de cuidados. Esta
abordagem favorece ndo apenas a melhoria dos resultados em saude, mas também o
desenvolvimento de competéncias que permitem a crianga e ao adolescente lidar de forma
mais autobnoma e responsavel com os desafios relacionados com a sua saude.

A integracao dos principios dos cuidados centrados na crianga e na familia revela-se,
assim, essencial para o desenvolvimento de intervencdes educativas eficazes. Ao
reconhecer a crianga, o adolescente e a familia como parceiros no processo de cuidado,
torna-se possivel desenvolver estratégias de educagdo terap€utica mais ajustadas as
necessidades individuais, promovendo o empowerment, a adesdo terapéutica e a

constru¢do de comportamentos de saude mais sustentaveis.

2.3 ADOLESCENCIA E LITERACIA EM SAUDE

A compreensdo do projeto realizado exige a constru¢do de um enquadramento
conceptual que sustente teoricamente a abordagem adotada. Considerando que o foco da

intervengdo incide nas estratégias de educacao terap€utica dirigidas ao adolescente, torna-
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se fundamental clarificar os principais conceitos que estruturam esta problematica,
designadamente os relacionados com a adolescéncia, a doenga crénica, o autocuidado, o
empowerment, a adesdo terapéutica e a educagao terapéutica. A defini¢do destes conceitos
permite ndo apenas delimitar o objeto de estudo, mas também sustentar de forma
consistente a andlise critica, o planeamento das intervengdes e a avaliagdo do seu impacto,
conferindo coeréncia ao desenvolvimento do projeto.

A adolescéncia corresponde a uma fase determinante do desenvolvimento humano,
situada entre a infancia e a idade adulta, caracterizada por profundas transformagdes
fisicas, emocionais, cognitivas e sociais. Este periodo ¢ habitualmente dividido em trés
fases distintas: adolescéncia inicial (dos 10 aos 13 anos), adolescéncia intermédia (dos 14
aos 16 anos) e adolescéncia tardia (a partir dos 16 anos) (Ordem dos Enfermeiros, 2015).
Cada uma destas etapas apresenta desafios especificos relacionados com a construgdo da
identidade, a procura de autonomia e a adaptacdo as mudangas corporais e relacionais que
marcam este periodo de transi¢do. Simultaneamente, trata-se de uma fase de grande
potencial de desenvolvimento, na qual as experiéncias vivenciadas influenciam
significativamente a formag¢do da identidade e o percurso pessoal e social dos jovens.
Compreender estas especificidades ¢ fundamental para o desenvolvimento de estratégias
educativas ajustadas, capazes de respeitar os ritmos individuais € promover um
desenvolvimento saudavel e equilibrado.

Embora tradicionalmente associadas a idade adulta, as doengas cronicas tém
assumido uma relevancia crescente na populacao pediatrica e adolescente, constituindo
atualmente uma importante preocupacdo em saide publica. Estas patologias
caracterizam-se pela sua duracdo prolongada, geralmente superior a trés meses, € pela
complexidade das suas manifesta¢des, podendo comprometer funcdes vitais e interferir
significativamente nas Atividades de Vida Diaria (AVD) (Salvador et al., 2015). O
aumento da sua prevaléncia entre criancas e adolescentes tem sido associado a diversos
fatores, incluindo os avancos da medicina, que permitem maior sobrevivéncia de criangas
com condig¢des complexas, bem como a altera¢des nos estilos de vida e fatores ambientais

(Gomes et al., 2024).
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Viver com uma doenga cronica durante a adolescéncia pode representar um desafio
adicional numa fase da vida marcada pela valorizagao da autonomia, da integragdo social
e da constru¢ao da identidade. A presenca de limitacdes fisicas ou exigéncias terapéuticas
continuas pode gerar sentimentos de diferenca, frustracdo ou inseguranca, interferindo na
autoestima e na percecdo de normalidade. Esta realidade pode, por vezes, comprometer a
motivagdo para a adesdo ao regime terapéutico e dificultar a integracao das exigéncias da
doenga na vida quotidiana do adolescente.

Paralelamente as transformacdes proprias desta etapa do desenvolvimento, a
adolescéncia constitui também um periodo particularmente relevante para a aquisi¢ao e
consolidagdo de competéncias relacionadas com a literacia em saude. A literacia em satde
pode ser definida como o conjunto de conhecimentos, competéncias cognitivas e sociais
que determinam a motivacao e a capacidade dos individuos para aceder, compreender,
avaliar e utilizar informacdo relacionada com a saude, de forma a tomar decisdes
informadas que promovam e mantenham o seu bem-estar (World Health Organization,
2022). No caso dos adolescentes, estas competéncias assumem especial importancia, uma
vez que, progressivamente, 0s jovens comec¢am a assumir maior responsabilidade na
gestdo da propria saude, enquanto sao expostos a multiplas influéncias sociais, digitais e
culturais que moldam comportamentos e estilos de vida.

A evidéncia cientifica demonstra que niveis adequados de literacia em satide durante
a adolescéncia se associam a melhores resultados em saude, incluindo maior adesdo aos
tratamentos, maior capacidade de autocuidado e adog¢do de comportamentos mais
saudaveis (Serensen et al., 2012). Por outro lado, niveis reduzidos de literacia em satde
podem comprometer a compreensao da doenca, dificultar a comunicagdo com os
profissionais de satde e limitar a participagdo ativa dos adolescentes no processo de
tomada de decisao relativamente ao seu plano de cuidados. Neste contexto, os ambientes
educativos e os servi¢os de saide assumem um papel determinante na promogado destas
competéncias, sendo essencial que os profissionais de saide desenvolvam estratégias
pedagobgicas ajustadas a idade, ao nivel de desenvolvimento cognitivo e as experiéncias

de vida dos adolescentes.
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A promogdo da literacia em satde deve, assim, ser entendida como um processo
continuo e integrado, que ultrapassa a mera transmissao de informagdo e privilegia
abordagens participativas e centradas na pessoa. Estas abordagens procuram desenvolver
competéncias praticas que permitam aos adolescentes interpretar criticamente a
informagdo disponivel e aplica-la de forma consciente nas suas decisdes quotidianas
relacionadas com a saude (Broder et al., 2017). Neste sentido, a utilizacdo de estratégias
educativas inovadoras, interativas e adaptadas aos estilos de aprendizagem dos jovens
revela-se particularmente relevante para promover o seu envolvimento no processo de
aprendizagem e fomentar comportamentos de satide mais informados e responsaveis.

Promover a literacia em saude durante a adolescéncia constitui, assim, um elemento
fundamental para capacitar os jovens na compreensdo da sua condi¢do de satde e na
adog¢do de comportamentos que favoregam o seu bem-estar. Contudo, o desenvolvimento
destas competéncias exige mais do que o simples acesso a informagdo, implicando a
implementagdo de estratégias educativas que estimulem a reflexdo, a participacao ativa e
a construcdo de conhecimentos significativos. Neste contexto, a educacdo terapéutica
assume-se como uma abordagem estruturante no apoio ao adolescente com doenga
crénica, permitindo desenvolver competéncias de autocuidado, reforgar o empowerment
e promover uma maior adesdo ao regime terapéutico. O Enfermeiro Especialista em
Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica desempenha, assim, um papel central na
concecdo e implementacdo de intervengdes educativas ajustadas as caracteristicas,
necessidades e estilos de aprendizagem dos adolescentes, favorecendo a sua participagao

ativa no processo de cuidados.

2.4 EDUCACAO TERAPEUTICA E EMPOWERMENT DO
ADOLESCENTE

A gestdo de uma condi¢ao de satide cronica durante a adolescéncia implica desafios
que ultrapassam a dimensdo estritamente clinica, exigindo a aquisi¢do progressiva de
competéncias que permitam ao jovem compreender a sua condicdo e participar
ativamente na gestdo da propria saude. Esta etapa do desenvolvimento caracteriza-se por
transformagdes cognitivas, emocionais € sociais que influenciam a forma como o
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adolescente interpreta a doenca, adere ao tratamento e se envolve no processo de
cuidados. Assim, torna-se fundamental promover intervengdes que favorecam o
desenvolvimento de capacidades de autocuidado e de tomada de decisdo informada,
permitindo ao jovem assumir gradualmente um papel mais autonomo e responsavel no
seu percurso de saude, uma perspetiva amplamente defendida no ambito do
empoderamento da criancga, jovem e familia (Ramos, 2020).

O conceito de autocuidado refere-se ao conjunto de acdes deliberadas realizadas pelo
individuo com o objetivo de manter a saude, prevenir a doenga e gerir condig¢des de saude
existentes. No caso dos adolescentes com doencga cronica, o autocuidado envolve
compreender a sua condicdo, reconhecer sinais e sintomas relevantes, cumprir o regime
terapéutico e integrar as recomendagdes de saude na vida quotidiana. Contudo, como
refere Charepe (2020), a vivéncia da doenca cronica na adolescéncia € frequentemente
marcada por ambivaléncia, oscilagdo entre dependéncia e autonomia e necessidade de
pertenca ao grupo de pares, o que pode dificultar a consolidagdo destas competéncias.

Neste sentido, o desenvolvimento do autocuidado ndo decorre de forma espontanea,
exigindo acompanhamento sistematico e orientagdo continua por parte dos profissionais
de satude. O enfermeiro, e particularmente o Enfermeiro Especialista em Enfermagem de
Satude Infantil e Pediatrica, assume um papel central na capacitacdo do adolescente,
apoiando-o na aquisi¢do de conhecimentos e competéncias que favorecam uma gestao
mais eficaz da sua condicdo de saude. Tal como defendido por Ramos (2020), a
intervengdo educativa deve ser ajustada ao nivel de desenvolvimento cognitivo,
emocional e social do jovem, promovendo literacia em satde, reflexdo critica e confianca
na sua capacidade para tomar decisdes relacionadas com o proprio cuidado.

Neste processo, a educacdo terapéutica assume particular relevancia enquanto
intervencdo estruturada que visa apoiar a pessoa com doenga cronica na aquisicao de
conhecimentos, competéncias e atitudes necessarias para gerir a sua condi¢ao de forma
autébnoma e informada. Mais do que transmissao de informagao, a educagdo terapéutica
constitui um processo continuo de aprendizagem que integra dimensdes cognitivas,
comportamentais € emocionais, permitindo ao adolescente compreender a sua condigao,
adaptar o tratamento as exigéncias do quotidiano e desenvolver estratégias de
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enfrentamento eficazes. Esta perspetiva ¢ consistente com a literatura internacional
(Morsa et al., 2018) e com os principios apresentados no livro, que destacam a
importancia de abordagens educativas centradas na pessoa e na familia (Cerqueira &
Barbieri-Figueiredo, 2020).

A implementacdo de programas de educagdo terapéutica dirigidos a adolescentes
deve considerar as especificidades desta fase do desenvolvimento, privilegiando
metodologias participativas, interativas e orientadas para a experiéncia. Estratégias como
dindmicas de grupo, jogos educativos, recursos digitais ou atividades praticas podem
favorecer o envolvimento dos jovens, promovendo uma aprendizagem significativa e
facilitando a integracdo dos conhecimentos na vida diaria, uma abordagem alinhada com
a valorizagdo da participagdo ativa do adolescente no processo de cuidados (Ramos,
2020).

Articulado ao desenvolvimento do autocuidado e a educagdo terapéutica encontra-se
o conceito de empowerment, entendido como o processo através do qual os individuos
adquirem maior controlo sobre as decisdes e a¢des que influenciam a sua saude. No
contexto da doenga cronica, o empowerment traduz-se na capacidade do adolescente para
compreender a sua condi¢do, participar na tomada de decisdes relacionadas com o
tratamento e assumir um papel ativo na gestdo do seu plano de cuidados. Promover o
empowerment implica reconhecer o adolescente como parceiro no processo terapéutico,
valorizando as suas experiéncias, preocupacdes e expectativas (Ramos, 2020).

A relacdo terapéutica estabelecida entre o enfermeiro e o adolescente assume, assim,
particular importancia. Uma comunicagdo aberta, empatica e ajustada as necessidades do
jovem favorece a expressdo de duvidas e preocupagdes, contribuindo para o
fortalecimento da autonomia e da corresponsabilizacao no processo de cuidados. Esta
abordagem encontra suporte nos principios dos Cuidados Centrados na Familia, que
defendem a parceria, o respeito e a partilha de informagao como pilares fundamentais da
pratica pediatrica (Cerqueira & Barbieri-Figueiredo, 2020).

Para além dos beneficios individuais, a promog¢do do autocuidado, da educagdo
terapéutica e do empowerment apresenta impacto significativo ao nivel da satide publica.
A evidéncia demonstra que adolescentes com maiores niveis de literacia em satide e maior
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envolvimento no processo de cuidados apresentam melhor adesdo terapéutica, menor
risco de complicagdes ¢ menor necessidade de recurso aos servigos de urgéncia ou
hospitalizagcdo (Santos et al., 2011). Assim, a implementag¢do precoce de intervengdes
educativas estruturadas constitui uma estratégia eficaz para melhorar os resultados em
saude e promover a sustentabilidade dos sistemas de cuidados.

Neste enquadramento, o Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Saude Infantil
e Pediatrica assume um papel fundamental na promocao de intervenc¢des educativas que
favorecam o desenvolvimento do autocuidado € do empowerment dos adolescentes.
Através de uma pratica clinica baseada na evidéncia, centrada na pessoa e sensivel as
especificidades do desenvolvimento juvenil, este profissional contribui para capacitar os
adolescentes na gestdo da sua satide, promovendo a sua participagdo ativa no processo de

cuidados e facilitando a transi¢cao para uma vida adulta mais autbnoma e responsavel.

2.5 REFERENCIAIS TEORICOS DA INTERVENCAO

A sustentacdo teorica constitui um elemento essencial no desenvolvimento de
projetos em enfermagem, permitindo que a pratica se estruture de forma fundamentada,
coerente e alinhada com os objetivos definidos. A utilizacao de referenciais conceptuais
contribui para orientar o planeamento, a implementacdo e a avaliagdo das intervencdes,
promovendo uma pratica baseada na evidéncia e centrada nas necessidades da pessoa em
cuidados.

No contexto do presente projeto, cujo foco incide no impacto das estratégias de
educacdo terapéutica no adolescente, foram selecionados referenciais tedricos que
permitem compreender simultaneamente os determinantes dos comportamentos de satde
e os processos de aprendizagem associados ao desenvolvimento de competéncias de
autocuidado. Assim, optou-se pela integracao do Modelo de Promogado da Saude de Nola
Pender e da Teoria da Aprendizagem Experiencial de David Kolb, os quais oferecem
contributos relevantes para a promog¢do da literacia em saide, da autonomia e da
participagdo ativa do adolescente na gestdo da sua condi¢ao de saude.

Paralelamente, estes referenciais sdo enquadrados pelos principios do Modelo de

Cuidados Centrados na Crianga, que orienta a pratica para uma abordagem participativa,
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sensivel as necessidades individuais e promotora do envolvimento do adolescente no

processo de cuidados.

2.5.1 Teoria da promoc¢io da saude de Nola Pender

O Modelo de Promocgao da Saude, desenvolvido por Nola Pender, constitui um dos
referenciais tedricos amplamente utilizados na enfermagem para compreender os fatores
que influenciam a ado¢do de comportamentos promotores de saitde. Este modelo
conceptualiza o individuo como um agente ativo no processo de promog¢ao da sua propria
saude, reconhecendo que os comportamentos relacionados com a saude resultam da
interacdo entre fatores pessoais, experiéncias anteriores e influéncias do contexto social
e ambiental (Santi & Baldissera, 2023).

Segundo este modelo, os comportamentos de satde sao influenciados por diferentes
componentes, entre os quais se destacam as experiéncias individuais prévias, as
caracteristicas pessoais e os fatores cognitivos e afetivos associados ao comportamento.
Estes elementos influenciam a percecdo dos beneficios e das barreiras a adogdo de
determinados comportamentos, bem como o grau de autoeficicia percebida pelo
individuo para implementar mudangas no seu estilo de vida.

No contexto da adolescéncia, esta perspetiva assume particular relevancia, uma vez
que esta fase do desenvolvimento ¢ marcada por processos de construcdo identitaria,
procura de autonomia e maior exposi¢ao a influéncias sociais € comportamentais. Assim,
compreender os fatores que condicionam as escolhas e comportamentos dos adolescentes
torna-se fundamental para desenvolver intervengdes educativas eficazes, capazes de
promover comportamentos saudaveis e fortalecer a capacidade de gestdo da propria
saude.

A aplicagdo deste modelo no presente projeto revela-se particularmente pertinente,
uma vez que permite estruturar estratégias de educacdo terapéutica orientadas para a
promogao da autonomia, da responsabilizagdo e da tomada de decisdo informada por parte
do adolescente. Ao integrar os principios do Modelo de Promogdao da Saude, as

intervengdes propostas procuram ir além da simples transmissao de informagao,
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privilegiando o desenvolvimento de competéncias que favore¢am a autogestdo da
condicdo cronica, a literacia em saiude e a adesdo ao regime terapéutico.

Deste modo, a utiliza¢do deste referencial contribui para promover o empowerment
do adolescente, incentivando a sua participagdo ativa no processo de cuidados e

favorecendo a adogdo de comportamentos que promovam o bem-estar e a qualidade de

vida (Shields, 2015).

2.5.2 Teoria da aprendizagem experiencial de David Kolb

A Teoria da Aprendizagem Experiencial, desenvolvida por David Kolb, constitui um
referencial particularmente relevante para compreender os processos de aquisi¢do e
desenvolvimento de competéncias em contextos educativos e formativos. De acordo com
este modelo, a aprendizagem ¢ entendida como um processo dindmico e continuo,
resultante da transformagao da experiéncia em conhecimento.

Kolb descreve a aprendizagem como um ciclo composto por quatro etapas
interligadas: experiéncia concreta, observacdo reflexiva, conceptualizagdo abstrata e
experimentacdo ativa. Este ciclo permite que o individuo vivencie uma experiéncia,
reflita sobre a mesma, desenvolva conceitos ou interpretagdes a partir dessa reflexdo e,
posteriormente, aplique esse conhecimento em novas situagdes (Kolb, 1984).

No contexto da educacgdo terapéutica dirigida aos adolescentes, esta abordagem
assume particular pertinéncia, uma vez que favorece metodologias de aprendizagem
participativas, baseadas na experiéncia e na reflexdo critica. Os adolescentes tendem a
aprender de forma mais eficaz quando tém oportunidade de participar ativamente no
processo de aprendizagem, experimentar situagdes praticas e relacionar os contetdos
abordados com a sua realidade quotidiana.

A integragdo desta teoria no presente projeto permite estruturar estratégias educativas
que estimulam a participacdo ativa dos adolescentes, promovendo uma aprendizagem
significativa e contextualizada. Através da criagao de atividades interativas, experiéncias
simuladas e momentos de reflexdo sobre a gestdo da condigao de satide, torna-se possivel
facilitar a compreensao dos conteudos e potenciar o desenvolvimento de competéncias de

autocuidado.
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Desta forma, a aplicagdo da teoria de Kolb contribui para fortalecer a literacia em
saude dos adolescentes, permitindo-lhes compreender melhor o seu processo de saude-
doenga, desenvolver competéncias praticas relacionadas com a gestdo da condicdo
crénica e assumir um papel mais autbnomo e responsavel na gestdo da sua satde
(Nurunnabi et al., 2022).

Deste modo, os referenciais tedricos apresentados oferecem um enquadramento
conceptual consistente para a compreensdo dos processos de promog¢do da satde e de
aprendizagem envolvidos na gestdo da condicdo de satde durante a adolescéncia. A
articulacdo entre o Modelo de Promocdo da Saide de Nola Pender ¢ a Teoria da
Aprendizagem Experiencial de Kolb permite sustentar o desenvolvimento de
intervengoes educativas que valorizam simultaneamente os determinantes dos
comportamentos de saude e os processos através dos quais os adolescentes constroem
conhecimento e desenvolvem competéncias de autocuidado. Paralelamente, os principios
dos Cuidados Centrados na Crianca reforgam a importincia de uma abordagem
participativa, sensivel as necessidades individuais e promotora da autonomia do
adolescente no processo de cuidados. Neste enquadramento, a integragdo destes
referenciais tedricos constituiu a base para o planeamento e implementagdo do projeto
desenvolvido, cuja operacionalizagdo metodologica se sustenta pela abordagem de
Design Thinking, enquanto estratégia inovadora de desenvolvimento de solugdes

centradas nas necessidades dos adolescentes.

2.6 METODOLOGIA DESIGN THINKING EM CONTEXTO DE
SAUDE

A metodologia Design Thinking (DT) constitui uma abordagem centrada na pessoa,
orientada para a resolucdo criativa de problemas complexos através de processos
colaborativos, reflexivos e iterativos. Inicialmente desenvolvida no contexto do design e
da inovacdo, esta metodologia tem vindo a assumir crescente relevancia na area da saude,
particularmente no desenvolvimento de intervenc¢des que procuram responder de forma
mais eficaz as necessidades reais das populacdes. Ao privilegiar uma compreensio

aprofundada das experiéncias, expectativas e desafios vivenciados pelos utilizadores dos
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servicos de saide, o DT promove a concecdo de solugdes ajustadas aos contextos
especificos em que se inserem (Beaird, Geist & Lewis, 2018).

Este processo desenvolve-se, de forma geral, em cinco etapas fundamentais:
Empatia, Defini¢do, Ideagdo, Prototipagem e Teste. A fase de empatia corresponde ao
momento inicial de compreensdo do publico-alvo, procurando identificar as suas
necessidades, experiéncias e percegoes relativamente ao problema em analise. Segue-se
a fase de definicdo, na qual as informagdes recolhidas sdo analisadas e sintetizadas,
permitindo delimitar com maior precisdo o problema a abordar. A etapa de ideagdo
corresponde ao momento de geracdo de ideias e possiveis solugdes, privilegiando a
criatividade e a colaboragao entre os diferentes intervenientes. Posteriormente, na fase de
prototipagem, as ideias selecionadas sdo transformadas em representagdes concretas ou
modelos iniciais que permitem visualizar e testar a solu¢do proposta. Por fim, a fase de
teste possibilita avaliar a adequacdo e eficidcia da solu¢do junto dos utilizadores,
permitindo o seu aperfeigoamento através de sucessivos ciclos de melhoria (Beaird, Geist
& Lewis, 2018). Este processo caracteriza-se pelo seu carater dindmico e iterativo,
favorecendo a construcdo progressiva de solucdes inovadoras e adaptadas as necessidades
identificadas.

No ambito do presente relatério, a utilizagcdo da metodologia DT constituiu um eixo
estruturante para a identificacdo de necessidades e para o desenvolvimento de
intervengdes educativas centradas nas pessoas. A aplicacdo desta abordagem permitiu
sustentar uma pratica clinica reflexiva e orientada para a criagao de solugdes inovadoras,
alinhadas com as caracteristicas e necessidades das populacdes acompanhadas ao longo
do percurso de estagio.

A adocdo desta metodologia revelou-se particularmente pertinente no contexto da
Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica, considerando a diversidade de contextos
assistenciais e as diferentes fases do desenvolvimento da crian¢a e do adolescente. Estas
especificidades exigem uma constante adaptacdo das estratégias de intervencao, bem
como a capacidade de desenvolver respostas ajustadas as necessidades individuais e
familiares. Ao longo dos diferentes estagios realizados, Unidade de Cuidados na
Comunidade, Servico de Urgéncia Pediatrica, Internamento Pediatrico e Unidade de
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Cuidados Intensivos Neonatais, procurou-se aplicar os principios do DT, considerando as
caracteristicas das populagdes-alvo, os recursos disponiveis e as oportunidades de

intervencao identificadas em cada cenario de cuidados.
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3 PERCURSO FORMATIVO

A formagdo especializada em Enfermagem de Saude Infantil e Pediétrica exige a
articulagdo entre conhecimento cientifico, reflexdo critica e experiéncia clinica em
contextos assistenciais diversificados. Neste percurso, os estagios clinicos assumem um
papel estruturante, constituindo espacos privilegiados para a mobilizagdo dos saberes
adquiridos, o desenvolvimento de competéncias especializadas € a compreensao
aprofundada das necessidades das criangas, dos adolescentes e das suas familias ao longo
do continuum de cuidados.

No ambito do presente relatorio, os diferentes contextos de estagio representaram
oportunidades significativas para a identificacdo de necessidades em saude e para a
concecdo de intervengdes ajustadas as caracteristicas das populacdes acompanhadas. A
diversidade dos cenarios assistenciais permitiu uma visdo abrangente dos desafios
inerentes a prestacdo de cuidados em saltde infantil e pediatrica, evidenciando a
importancia de abordagens flexiveis, centradas na pessoa e sustentadas na melhor
evidéncia cientifica disponivel.

Para uma organizacdo clara e coerente do percurso desenvolvido, o capitulo
encontra-se estruturado em quatro subcapitulos correspondentes aos diferentes contextos
de estagio realizados: Unidade de Cuidados na Comunidade, Servico de Urgéncia
Pediatrica, Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais e Unidade de Internamento
Pediatrico. Em cada um destes contextos sdo descritas as caracteristicas do servigo, as
necessidades identificadas, as intervengdes implementadas e o contributo dessas
experiéncias para o desenvolvimento do projeto e para a consolidacdo das competéncias
especializadas em Enfermagem de Satde Infantil e Pediatrica.

A integracdo destes diferentes cenarios clinicos possibilitou o contacto com
realidades assistenciais distintas, proporcionando uma visao global e integrada do cuidar
em enfermagem pedidtrica ao longo do ciclo de vida e em diferentes niveis de cuidados.
O objetivo geral transversal aos diferentes contextos centrou-se no desenvolvimento de
competéncias especializadas em enfermagem de saude infantil e pediatrica, com enfoque
na promog¢ao da saude, preven¢do da doenca e capacitacdo da crianga, do jovem e da

familia. Paralelamente, foram definidos objetivos especificos ajustados as
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particularidades de cada contexto, garantindo uma pratica intencional, fundamentada e

orientada para a obten¢do de ganhos efetivos em saude.

3.1 UNIDADE DE CUIDADOS NA COMUNIDADE
O primeiro estadgio decorreu de 15 de setembro de 2025 a 24 de outubro de 2025

numa Unidade de Cuidados na Comunidade (UCC) cuja missdo assenta em contribuir
para a melhoria do estado de saude da populacdo do concelho, visando a obtencdo de
ganhos em satde e concorrendo, assim, para o cumprimento da missao do Agrupamento
de Centros de Saude I — ACES Central, agora integrados numa Unidade Local de Saude.

Esta unidade pauta a sua atuacdo por um conjunto de valores estruturantes que
orientam a pratica profissional: a igualdade e o respeito pelos utentes, garantindo a defesa
da dignidade humana e dos direitos da pessoa; a ética assistencial, que sustenta decisdes
responsdveis e humanizadas; a qualidade e eficiéncia, assegurando intervengdes
fundamentadas e eficazes; e a responsabilidade, traduzida no cumprimento rigoroso de
normas, procedimentos e deveres profissionais. A estes principios acrescem a
solidariedade e o trabalho de equipa, essenciais para garantir acessibilidade, globalidade
e continuidade dos cuidados, bem como a inovagdo, promovida através de uma gestao
participativa que valoriza a criatividade, a reflex@o critica e o envolvimento ativo dos
profissionais.

A unidade caracteriza-se por um modelo de trabalho colaborativo, interdisciplinar e
centrado na comunidade, estruturado em diferentes areas funcionais, entre as quais se
destacam o GASMI (Grupo de Apoio a Saude Mental e Infantil), a Satide Escolar e a
Intervengao Precoce, permitindo uma resposta articulada as necessidades das familias,
criangas e jovens. O método de trabalho da UCC assenta numa logica de proximidade,
planeamento participativo e intervencdo territorial, privilegiando a articulagdo com
parceiros locais, escolas, autarquias, Centro de Protecdo de Criancas e Jovens,
associacOes comunitdrias, € recorrendo a diagnosticos comunitarios que orientam a
definicdo de prioridades e a implementacao de projetos. A pratica ¢ organizada segundo
um modelo de gestao de caso e de continuidade de cuidados, no qual cada intervengao ¢

planeada, executada e avaliada em equipa, garantindo coeréncia, complementaridade e
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acompanhamento longitudinal das familias. A equipa ¢ constituida por 19 enfermeiros,
dos quais 2 sao especialistas em Enfermagem de Satude Infantil e Pediatrica, assegurando
uma pratica diferenciada e orientada pelos referenciais da especialidade.

A unidade desenvolve diversos projetos comunitarios de relevo, nomeadamente os
testes de acuidade visual dirigidos as criangas do pré-escolar, realizados com o apoio e
financiamento da autarquia local, garantindo a detecdo precoce de alteragdes visuais e
promovendo a equidade no acesso ao rastreio. Paralelamente, dinamiza iniciativas como
o “Bora La ao Parque”, que visa incentivar estilos de vida ativos e o contacto com espagos
verdes, e o Dia da Saude nas Escolas, um evento anual que reune professores, bombeiros,
farmacéuticos, dietistas e enfermeiros de saude escolar para sensibilizar os jovens para
temas essenciais de saude e seguranga.

Neste contexto, os objetivos definidos para o estagio centraram-se no diagnostico das
necessidades e dos estilos de aprendizagem dos adolescentes, procurando compreender
como estes se envolvem, interpretam e utilizam a informagao em satde. Esta identificacao
foi realizada através da interacdo direta com os jovens e da participagdo em atividades
educativas, permitindo captar percegdes, dividas e expectativas de forma espontinea e

contextualizada.

3.2 SERVICO DE URGENCIA PEDIATRICA

O estagio, neste contexto, decorreu de 15 de setembro de 2025 a 24 de outubro de
2025.

O servigo conta com uma equipa de 29 enfermeiros, dos quais 11 sdo especialistas
em Enfermagem de Satde Infantil e Pediatrica, assegurando uma pratica diferenciada e
tecnicamente robusta. Dentro desta equipa, trés enfermeiras especialistas encontram-se
alocadas ao Hospital de Dia de Pediatria, garantindo continuidade de cuidados e
articulacdo entre diferentes niveis assistenciais. Esta composi¢do multidimensional
refor¢a a capacidade de resposta do servigo, permitindo integrar diferentes perspetivas
clinicas e assegurar uma abordagem global as necessidades das criangas, adolescentes e

familias que recorrem ao Servico de Urgéncia Pediatrica (SUP).
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O método de trabalho do SUP caracteriza-se por uma dindmica altamente exigente,
marcada pela imprevisibilidade, pela necessidade de priorizagao constante e pela tomada
de decisdo rapida e fundamentada. A equipa organiza-se segundo um modelo de triagem
estruturado, que orienta a avaliagdo inicial, a defini¢do de prioridades e a distribui¢cao dos
utentes pelos diferentes espagos assistenciais (Warren et al., 2008). O trabalho decorre
em estreita articulagdo interdisciplinar, envolvendo médicos, enfermeiros, assistentes
operacionais e, sempre que necessario, outras especialidades hospitalares, garantindo uma
resposta integrada e continua. A comunicacdo € breve, objetiva e orientada para a
seguranga, recorrendo a estratégias como briefings, passagem de turno estruturada e
registos clinicos rigorosos, essenciais para assegurar a continuidade e a qualidade dos
cuidados num ambiente de elevada rotatividade.

Durante o estagio procurou-se estruturar o processo de identificacdo de necessidades
e concecdo de solugdes educativas centradas na pessoa, articulando a compreensdo das
experiéncias das familias com a construgdao de intervengdes exequiveis e ajustadas a
realidade clinica. Neste cendrio, os objetivos definidos para o estagio centraram-se na
identificacdo de necessidades educativas e na promo¢ao da literacia em satde em
contexto de tempo limitado, reconhecendo que a elevada rotatividade de utentes, a
diversidade de situagdes clinicas e a necessidade de respostas rapidas exigem estratégias
educativas breves, claras e facilmente integraveis na dindmica do servigo. Neste sentido,
pretendeu-se identificar as principais necessidades de literacia em saude dos adolescentes
em contexto de urgéncia, desenvolver estratégias de comunicagdo promotoras da sua
participagdo ativa nos cuidados e implementar intervencdes de educacdo terapéutica
adaptadas as diferentes situagdes clinicas e ao tempo disponivel. Paralelamente,
procurou-se favorecer o desenvolvimento de competéncias de autocuidado sempre que
adequado e refletir criticamente sobre a adequagdo das estratégias implementadas as
especificidades deste contexto assistencial. Assim, procurou-se identificar lacunas de
literacia em saude nos adolescentes atendidos, recorrendo a observacdo clinica ¢ a
momentos de interagdo informal, o que permitiu captar duvidas imediatas, percecdes
erroneas e necessidades educativas emergentes, orientando a construgdo de intervencdes
ajustadas ao contexto e ao tempo disponivel.
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Durante este estagio tive ainda a oportunidade de passar um dia no Hospital de Dia
de Pediatria, o que permitiu compreender de forma mais aprofundada o funcionamento
deste servigo e a especificidade dos cuidados prestados. Neste contexto, assisti a
realizagdo de provas orais de antibidticos em criancas com alergias previamente
identificadas, procedimentos cuidadosamente estruturados segundo esquemas definidos
pelo médico e realizados sob monitorizagao rigorosa da equipa de enfermagem. Tive
igualmente contacto com a administragao de toxina botulinica a criangas, em contexto de
fisiatria, destinada ao tratamento de espasticidade, bem como com colheitas de controlo
em criangas com doengas cronicas e oncologicas, que exigem vigilancia continua e
articulacdo estreita entre equipa, familia e diferentes especialidades. Esta vivéncia
permitiu-me compreender a complexidade técnica e relacional inerente ao Hospital de
Dia, refor¢ando a importancia da comunicagao eficaz, da gestdo da ansiedade das familias

e da precisdo na execucdo de procedimentos.

3.3 UNIDADE DE CUIDADOS INTENSIVOS NEONATAIS

O estagio neste contexto decorreu de 27 de outubro de 2025 a 5 de dezembro de 2025.
A Unidade conta com uma equipa de 48 enfermeiros, dos quais 19 sdo especialistas em
Enfermagem de Satde Infantil e Pediatrica e 1 especialista em Enfermagem
M¢édico-Cirtrgica, assegurando uma pratica altamente diferenciada e alinhada com os
referenciais da especialidade.

Organizacionalmente, o servigo € constituido por trés areas assistenciais: a Unidade
de Cuidados Intensivos Pediatricos (UCIP), destinada ao acompanhamento de criangas e
jovens em situagao critica; o Bergario/Pré-Saida, que acolhe recém-nascidos clinicamente
estaveis em fase de transi¢do para o domicilio; e a Neonatologia, onde se concentram os
cuidados especializados ao recém-nascido prematuro ou com necessidades clinicas
especificas. Esta estrutura tripartida permite uma resposta integrada e ordenada, ajustada
ao grau de complexidade clinica e as necessidades de vigilancia, interveng¢do e apoio
familiar. A composi¢do e especializada da equipa reforca a capacidade de resposta do
servigo, permitindo uma abordagem tecnicamente rigorosa, humanizada e sensivel as

necessidades do recém-nascido e da familia. Neste enquadramento, o Design Thinking
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permitiu estruturar uma pratica verdadeiramente centrada na pessoa, articulando a
compreensao das necessidades dos pais com a concecao de solugdes ajustadas a realidade
assistencial, em consonancia com os principios dos Cuidados Centrados na Familia, que
reconhecem 0s pais como parceiros ativos no processo de cuidar (Institute for Patient and
Family Centered Care, 2017).

O método de trabalho da unidade ¢ profundamente influenciado pelos principios do
NIDCAP (Newborn Individualized Developmental Care and Assessment Program), que
orientam uma pratica centrada no desenvolvimento e na individualizacdo dos cuidados.
Este modelo privilegia a observacdo sistematica dos sinais comportamentais do
recém-nascido, permitindo ajustar a manipulacdo, o posicionamento, o ambiente € o ritmo
das intervengdes as suas capacidades de autorregulacdo. A equipa organiza-se segundo
uma légica de cuidados neuroprotetores, que inclui a minimizagao de estimulos nocivos,
a promogao da contencdo e do toque terapéutico, a protecdo do sono e a facilitacdo do
contacto pele-a-pele. A comunicagdo interdisciplinar € estruturada e continua, garantindo
que cada decisdo clinica integra a perspetiva do desenvolvimento e o envolvimento ativo
dos pais, reconhecidos como co-cuidadores essenciais. Este enquadramento
metodologico assegura uma pratica altamente especializada, sensivel e individualizada,
que procura otimizar a estabilidade fisioldgica e emocional do recém-nascido prematuro.

Para além dos objetivos diretamente associados ao desenvolvimento do projeto, os
objetivos definidos para este contexto de estdgio centraram-se igualmente no
desenvolvimento de competéncias especializadas na abordagem ao recém-nascido em
situacdo de maior vulnerabilidade. Neste ambito, destacou-se a exploracdo e aplicacdo de
ventilagdo ndo invasiva, reconhecendo as suas indicagdes, limites e impacto na
estabilidade clinica do recém-nascido, bem como a participa¢do na sua monitorizacao e
adaptagdo em articulagdo com a equipa multidisciplinar. Na pratica clinica diéria, tive
oportunidade de prestar cuidados a um numero significativo de recém-nascidos
submetidos a ventilacdo ndo invasiva e a grandes prematuros, o que permitiu aprofundar
a compreensdo da importancia dos cuidados neuroprotetores e da forma como estes
influenciam a estabilidade fisiologica e emocional do bebé. Parte desta aprendizagem foi
transposta para o desenvolvimento do video educativo, procurando integrar elementos
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que sensibilizassem os pais para a relevancia da conten¢do, do toque terapéutico, da
minimizacao de estimulos e da participacao gradual nos cuidados (Altimier & Phillips,

2013).

3.4 UNIDADE INTERNAMENTO PEDIATRICO

O estagio no contexto de internamento pedidtrico decorreu numa organizagao de
saude cuja missdo assenta na prestacdo de cuidados diferenciados, pautados pela
qualidade, eficiéncia e sustentabilidade, com o proposito de melhorar o estado de saude
e o bem-estar das criangas, adolescentes e familias que recorrem aos seus servicos. Esta
instituigdo orienta a sua atuacdo por uma visdo de referéncia na medicina privada
moderna, sustentada por valores que privilegiam a seguranca do paciente, a ética nas
relagdes profissionais, a honestidade, o profissionalismo e a valorizagao das competéncias
individuais dos seus colaboradores. A cultura organizacional promove ainda o
acolhimento e a integracdo dos profissionais, a formacgdo continua, a igualdade de
oportunidades e uma forte consciéncia ambiental, assegurando praticas responsaveis e
sustentaveis (Grupo HPA Saude, n.d.). A intervencdo desenvolvida neste contexto
decorreu de 9 de dezembro de 2025 a 30 de janeiro de 2026, permitindo uma imersao
prolongada na dinamica assistencial do servigo e possibilitando o desenvolvimento dos
objetivos especificos definidos para este contexto, nomeadamente a identificacao de
necessidades educativas e de autocuidado em adolescentes com doenca aguda ou cronica,
bem como a implementagdo de estratégias de educacao terapéutica ajustadas ao seu nivel
de desenvolvimento, interesses e estilos de aprendizagem. Paralelamente, este periodo
permitiu promover o envolvimento ativo do adolescente no processo de gestdo da sua
satde e doenca, favorecendo a autonomia, a responsabilizacdo e a tomada de decisdao
informada, em consonancia com os principios do empowerment e da literacia em satde.

Fisicamente, o servico de internamento pedidtrico ¢ constituido por cinco vagas
destinadas a recém-nascidos e seis quartos de internamento pediatrico, permitindo uma
resposta diferenciada as necessidades clinicas de diferentes faixas etarias. Este servico
recebe maioritariamente criangas e jovens para cirurgias programadas em regime de

ambulatdrio, assegurando um percurso assistencial seguro e eficiente, embora também
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acolha, sempre que necessario, internamentos decorrentes de situacdes de doenga aguda,
que exigem vigilancia clinica continua e intervengao célere da equipa multidisciplinar.

A equipa de enfermagem integra 17 enfermeiros, incluindo 4 prestadores de servigos,
dos quais 8 sao especialistas em Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica (7 do quadro
e 1 prestadora especialista). A distribui¢do das fungdes reflete a diferenciacio técnica da
equipa, sendo que os enfermeiros especialistas asseguram predominantemente os
cuidados na area neonatal, enquanto os enfermeiros ndo especialistas assumem
maioritariamente os cuidados no internamento pedidtrico, garantindo uma resposta
adequada a complexidade clinica de cada setor. Este modelo organizacional permite
integrar tecnologia avangada com uma abordagem centrada na pessoa, privilegiando a
comunicacdo empdtica, a humaniza¢do dos cuidados e a capacitagdo da crianga, do
adolescente e da familia.

O método de trabalho do servigo assenta numa organizagao rigorosa, colaborativa e
centrada na crianga e na familia, estruturada de forma a garantir seguranca clinica,
continuidade assistencial e humanizacdo dos cuidados. A passagem de turno ¢ realizada
segundo o protocolo ISBAR (ldentify, Situation, Background, Assessment,
Recommendation), reconhecido internacionalmente como ferramenta eficaz para
melhorar a comunicacdo clinica, reduzir erros e promover a seguranca do paciente
(Miiller et al., 2018). A utilizag@o sistematica deste método assegura uma transmissao
clara, objetiva e completa da informagdo, permitindo que toda a equipa mantenha uma
visdo partilhada do estado clinico e das prioridades assistenciais.

Paralelamente, o servico integra a figura do enfermeiro de referéncia, que assegura a
continuidade relacional e clinica, refor¢ando a confianca das familias e promovendo uma
pratica verdadeiramente centrada na pessoa. Esta abordagem, alinhada com os principios
dos Cuidados Centrados na Familia (Institute for Patient and Family Centered Care,
2017), facilita a comunicac¢ao, reduz a ansiedade dos cuidadores e favorece a participagdo
ativa da crianga e da familia no processo de cuidados. A presenga de um profissional de
referéncia contribui ainda para a coeréncia das intervengdes, para a personalizacdo dos
cuidados e para a construcao de relacdes terap€uticas consistentes, aspetos essenciais para
a humanizagao da pratica pediatrica.
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A pratica didria integra protocolos clinicos atualizados, checklists de seguranca e
monitorizagdo sistematica, permitindo uniformizar procedimentos e assegurar elevados
padrdes de qualidade. A articulacdo interdisciplinar, envolvendo médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, psicologos e outros profissionais, garante uma resposta integrada as
necessidades clinicas e emocionais das criancas ¢ das suas familias. Este método de
trabalho, simultaneamente técnico e relacional, permite integrar tecnologia avangada com

praticas humanizadas, refor¢ando a confianca das familias e a eficacia das intervengdes.

4 CUIDADO ATIVO: A JORNADA TERAPEUTICA DO
ADOLESCENTE

A escolha do tema das estratégias de educacdo terapéutica no adolescente emergiu
de forma natural ao longo do meu percurso profissional e pessoal, profundamente
marcado pela valorizagdo da capacitagdo das familias e pela crenga de que o
conhecimento ¢ um instrumento de autonomia e seguranga. Enquanto enfermeira de
pediatria, familiarizada a trabalhar em proximidade com criangas e jovens desde 2022,
tenho testemunhado diariamente como a compreensdao do proprio processo de
satide-doenca transforma a forma como os adolescentes participam nos cuidados,
influenciando a adesao terapéutica, a tomada de decisdo e a constru¢ao de uma identidade
saudavel. A minha experiéncia como formadora, aliada a um perfil pessoal assente na
empatia, comunicacdo clara e criatividade, reforcou a vontade de desenvolver
intervengoes educativas inovadoras, participativas e ajustadas as necessidades reais dos
jovens. Foi neste cruzamento entre pratica clinica, sensibilidade humana e inquietagao
pedagdgica que nasceu o projeto “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do
Adolescente”. O nome surgiu do desejo de traduzir, de forma simbolica, a ideia de que o
adolescente ndo € apenas destinatario dos cuidados, mas protagonista de uma jornada que
exige envolvimento ativo, reflex@o e constru¢do conjunta.

Foi neste enquadramento que, orientado pelos principios da metodologia Design
Thinking, se desenvolveu o projeto “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do

Adolescente”, centrado na promog¢do da literacia em saude, do autocuidado e da
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participagdo ativa do adolescente na gestdo da sua condigdo de saiude. Este projeto
emergiu da necessidade de implementar estratégias educativas mais adequadas as
especificidades desta faixa etdria, particularmente no contexto das doengas cronicas,
reconhecendo a relevancia de promover competéncias que favorecam a autonomia, a
responsabilizacdo e a adaptacdo positiva ao processo de saide-doenca.

A implementagao do projeto foi construida de forma progressiva, a partir da analise
das necessidades identificadas nos diferentes contextos de estagio, permitindo ajustar as
estratégias de intervencdo as particularidades de cada cenario assistencial e as
caracteristicas das populagdes envolvidas. Assim, o presente capitulo apresenta a
descricao e a reflexdo critica sobre os contextos de estagio, evidenciando o contributo de
cada um deles para o desenvolvimento de competéncias enquanto futura Enfermeira
Especialista em Enfermagem de Saude Infantil e Pediatrica, bem como para a concecao

e operacionalizacdo do projeto “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do Adolescente”.

4.1 ESTRATEGIAS DE EDUCACAO TERAPEUTICA NO
ADOLESCENTE, EM CONTEXTO NA COMUNIDADE

A fase de empatia constitui o ponto de partida da metodologia Design Thinking,
assumindo-se como essencial para a compreensao aprofundada das pessoas e dos
contextos em que se inserem. A empatia corresponde a capacidade de compreender o
outro a partir da sua propria perspetiva, reconhecendo sentimentos, necessidades e
experiéncias sem julgamento (Beaird, Geist & Lewis, 2018). Em contexto de satde, esta
etapa reveste-se de particular relevancia, na medida em que permite identificar, de forma
sensivel e contextualizada, as reais necessidades dos individuos, ultrapassando uma visao
meramente técnica ou centrada no profissional. Mais do que ouvir, implica observar,
interpretar e reconhecer dimensdes implicitas das experiéncias vividas, incluindo
fragilidades, expectativas € motivagdes que nem sempre sao expressas de forma explicita.

Esta abordagem possibilitou desenvolver uma intervencao verdadeiramente centrada
na crianga ¢ no jovem, alinhada com os principios da empatia ¢ com a filosofia

participativa que orienta a metodologia Design Thinking.
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Foi neste contexto rico em dindmicas comunitdrias que se desenvolveu a fase de
empatia do projeto “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do Adolescente”, permitindo
uma aproximacdo genuina a realidade dos jovens e as suas necessidades educativas.
Através de uma sessdo informal integrada nas atividades de Satude Escolar, recorreu-se a
plataforma digital Mentimeter, criando um ambiente participativo, acessivel e alinhado
com a linguagem dos adolescentes. A utiliza¢do de recursos interativos, como nuvens de
palavras e partilhas anonimas, facilitou a expressdo espontanea de ideias, percecdes e
experiéncias relacionadas com a aprendizagem em saude, bem-estar e estratégias
educativas.

Este processo revelou-se determinante para identificar interesses, lacunas de
conhecimento e preferéncias metodoldgicas, constituindo uma base solida para a etapa
subsequente de defini¢do do problema. Apesar de alguns desafios, como respostas
descontextualizadas, compreensiveis a luz das caracteristicas desenvolvimentais da
adolescéncia (Steinberg, 2020; Blakemore, 2018), a atividade permitiu refor¢ar a
importancia de ajustar continuamente as estratégias de comunicacio e de construir um
espaco verdadeiramente participativo. Inicialmente, procedi ao reforco claro e explicito
das regras de participagdo, clarificando a finalidade da atividade e a importancia do
respeito mutuo, de forma a recentrar o grupo na tarefa. Paralelamente, introduzi
momentos de reformulagdo das perguntas, utilizando linguagem mais direta, concreta e
alinhada com o registo comunicacional dos adolescentes, o que facilitou a compreensao
e reduziu a margem para respostas irrelevantes. Sempre que surgiam comentarios
dispersos, recorri a estratégias de redireccionamento positivo, valorizando os contributos
pertinentes e convidando o grupo a refletir sobre as questdes essenciais, promovendo
assim a autorregulagdo coletiva. Adicionalmente, aumentei o grau de estruturacdo da
atividade, alternando entre momentos de participagdo aberta e tarefas mais guiadas, o que
permitiu equilibrar liberdade de expressdo com foco pedagdgico. Estas adaptacdes
sucessivas revelaram-se fundamentais para manter o envolvimento dos participantes,
reforgar a responsabilidade partilhada e assegurar que a sessdo permanecia significativa
e produtiva, respeitando simultaneamente as caracteristicas desenvolvimentais proprias
da adolescéncia.
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A etapa de defini¢do permitiu sintetizar a informagdo recolhida, clarificando o
problema central: os adolescentes necessitam de estratégias educativas interativas,
motivadoras e adaptadas aos seus estilos de aprendizagem, de forma a promover maior
envolvimento no processo educativo ¢ na gestdo da sua saude. A partir desta definigao,
iniciou-se a fase de ideacdo, desenvolvida através de brainstorming colaborativo com
estudantes, equipa de enfermagem e docentes orientadores. Foram identificadas tematicas
relevantes como violéncia no namoro, infegdes sexualmente transmissiveis, métodos
contracetivos, sono, comportamentos de risco, utilizacao de ecras e gestao emocional.

Durante a fase de ideagdo, emergiram diversas propostas que foram posteriormente
organizadas segundo a matriz How—Wow—-Now—Ciao, permitindo avaliar
simultaneamente o grau de inovacdo e a viabilidade de implementacdo. Entre estas,
destacaram-se varias ideias classificadas como Now, consideradas exequiveis, de
aplicagdo imediata e adequadas ao contexto escolar. Foi precisamente este conjunto de
propostas que orientou o desenvolvimento final das intervenc¢des educativas. Incluiram-se
aqui as sessoes dinamicas com recurso a videos tematicos, debates orientados, atividades
de reflexdo em grupo e a utilizagdo de plataformas digitais como o Kahoot para avaliagdo
formativa, estratégias que se revelaram particularmente ajustadas as necessidades e
estilos de aprendizagem dos adolescentes. As ideias classificadas como Wow, embora
inovadoras, como a criagdo de um podcast juvenil sobre satide ou o desenvolvimento de
um jogo digital, foram reconhecidas pelo seu potencial, mas ndo implementadas devido
as exigéncias logisticas e tecnoldgicas. As propostas enquadradas na categoria How,
como a criacdo de uma aplicagdo movel de autocuidado ou workshops interdisciplinares
regulares, foram consideradas para desenvolvimento futuro, dada a sua complexidade.
Por fim, algumas ideias foram incluidas na categoria Ciao, por se revelarem pouco
pertinentes ou desajustadas ao contexto escolar. Esta analise permitiu priorizar solugdes
realistas e eficazes, garantindo que as intervencdes desenvolvidas respondiam de forma
concreta as necessidades identificadas na fase de empatia.

A fase de prototipagem materializou estas ideias em intervencdes concretas: sessdes

dinamicas com adolescentes, videos pedagogicos cocriados para o 1.° ciclo (Apéndice A)
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e histérias narradas no pré-escolar (Apéndice B), garantindo adequacdo ao
desenvolvimento e coeréncia pedagogica.

A fase de teste permitiu avaliar o impacto das intervencdes através de observagao,
atividades interativas e feedback dos participantes. O recurso ao Kahoot, aos banners de
compromisso ¢ a demonstracdo pratica de técnicas possibilitou uma avaliacdo
diversificada e ajustada as idades.

De forma global, a aplicacdo da metodologia Design Thinking permitiu identificar
necessidades reais, desenvolver interven¢des educativas ajustadas e promover
competéncias de autocuidado, tomada de decisdo informada e estilos de vida saudaveis.
Paralelamente, foi elaborada uma norma interna (Apéndice C) relativa ao registo da
proporcao de turmas abrangidas pelo Programa Nacional de Saude Escolar, contribuindo
para a monitorizacao de indicadores e para a uniformizagdo de praticas, em alinhamento
com as competéncias do Enfermeiro Especialista no dominio da melhoria continua da
qualidade (Ordem dos Enfermeiros, 2019).

Este contexto permitiu, assim, nao apenas o desenvolvimento de competéncias na
area da educacdo para a saide, mas também o aprofundamento de competéncias em
governagao clinica, planeamento estratégico e tomada de decisdo baseada na evidéncia,

consolidando uma pratica especializada, critica e orientada para a comunidade.

4.2 ESTRATEGIAS DE EDUCACAO TERAPEUTICA NO
ADOLESCENTE, EM CONTEXTO DE URGENCIA

A aplicagcdo da metodologia Design Thinking no contexto do Servigo de Urgéncia
Pediatrica (SUP) revelou-se particularmente pertinente, dada a natureza dindmica,
imprevisivel e temporalmente limitada deste ambiente assistencial. A fase de empatia
constituiu o ponto de partida para a compreensdo das necessidades da populacdo que
recorre ao SUP. Atendendo as especificidades deste contexto, esta etapa foi desenvolvida
através da escuta ativa e da reflexdo conjunta com a equipa de enfermagem, valorizando
o seu conhecimento experiencial e a proximidade ao quotidiano assistencial. Os
enfermeiros identificaram padrdes recorrentes de défices de literacia em satde,

nomeadamente dificuldades na identificagdo de sinais de alarme, na gestdo de sintomas
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em contexto domicilidrio e na compreensdo dos critérios que justificam o recurso ao
servico de urgéncia. Esta etapa permitiu reconhecer que muitas das duvidas manifestadas
pelas familias resultam de lacunas informativas e de experiéncias prévias marcadas por
ansiedade, incerteza ou interpretagdes erréneas de sintomas, aspetos amplamente
descritos na literatura sobre literacia em satide (Broder et al., 2017).

Com base na informagdo recolhida, procedeu-se a fase de definicdo, na qual se
clarificou o problema central: a necessidade de reforgar a literacia em satde de criangas,
adolescentes e familias, promovendo maior capacidade de compreensao, tomada de
decisdo informada e utilizagdo adequada dos recursos de saude. A luz do Modelo de
Promog¢ao da Satde de Nola Pender, estas dificuldades podem ser entendidas como
resultado da interagdo entre conhecimentos, perce¢des individuais, experiéncias prévias
e fatores contextuais que influenciam a ado¢do de comportamentos de saude (Santi &
Baldissera, 2023).

A fase de ideacdo centrou-se na identificagdo e exploracdo de estratégias educativas
compativeis com a dindmica do SUP, tendo em conta os periodos de espera das familias
e a limitagdo temporal para intervengdes estruturadas. Neste processo emergiram diversas
propostas, posteriormente organizadas segundo a matriz How—Wow—Now—Ciao, o que
permitiu avaliar simultaneamente a inovacdo e a viabilidade de cada uma. As ideias
classificadas como Now, pela sua exequibilidade imediata e adequag¢dao ao contexto,
incluiram a criagdo de um recurso educativo breve, visualmente apelativo e de facil
compreensao, capaz de transmitir informacdo essencial sem interferir com o fluxo
assistencial, proposta que viria a ser desenvolvida. Na categoria Wow foram incluidas
sugestoes mais inovadoras, como a criagdo de pequenos videos educativos para exibi¢ao
na sala de espera ou a implementagdo de Quick Response Codes interativos com acesso a
contetidos multimédia, ideias com elevado potencial, mas cuja concretizagdo exigiria
recursos adicionais. As propostas classificadas como How, embora pertinentes,
implicavam maior complexidade logistica, como a realizacdo de sessdes educativas
presenciais em horarios especificos ou a criagdo de um programa estruturado de literacia
em saude para familias. Por fim, algumas ideias foram enquadradas na categoria Ciao,
por se revelarem pouco ajustadas ao ritmo do servigo ou dificeis de integrar na pratica
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diaria. Esta andlise sistematica permitiu priorizar solucdes realistas e eficazes, orientando
o desenvolvimento de uma intervencdo educativa alinhada com as necessidades
identificadas e com as caracteristicas do contexto assistencial.

Deste processo resultou a idealizacdo de um recurso educativo visual, direcionado
para a promogao da literacia em satde, com linguagem clara, estrutura objetiva e formato
adaptado ao publico presente na sala de espera. A proposta procurou equilibrar
criatividade e viabilidade, assegurando que a intervengdo fosse exequivel no contexto
clinico e util para as familias.

Na fase de prototipagem, procedeu-se ao desenvolvimento do recurso educativo,
transformando a proposta conceptual numa ferramenta concreta, destinada a promover a
literacia em satde das familias durante o periodo de espera. Esta etapa permitiu refletir
sobre a adequagao dos conteudos, a clareza da linguagem e o potencial impacto na pratica
clinica. O recurso apresenta uma estrutura visual simples e apelativa, recorrendo a icones,
cores suaves e linguagem clara, de modo a facilitar a compreensao por parte de criangas,
adolescentes e cuidadores. O video organiza a informacdo de forma sequencial,
abordando temas essenciais como a identificacdo de sinais de alarme, a gestdo de
sintomas ligeiros no domicilio, os critérios que justificam o recurso ao servico de urgéncia
e orientacdes praticas para a promog¢ao da seguranca e bem-estar. A utilizagdo de frases
curtas, exemplos concretos e elementos graficos contribui para tornar a mensagem
acessivel e facilmente memorizavel, mesmo num contexto marcado por ansiedade e
limitagdo temporal. Este formato permitiu transformar contetidos clinicos complexos em
informacdo clara e funcional, alinhada com as necessidades identificadas na fase de
empatia e com a dindmica do servigo, constituindo uma ferramenta educativa de rapida
implementacdo e elevado potencial de impacto.

Embora a fase de teste tenha assumido um carater exploratorio, a discussao com a
equipa possibilitou a recolha de sugestdes relativas a pertinéncia, aplicabilidade e clareza
da informagdo e permitiu antecipar o potencial contributo do recurso educativo para a
promocao da literacia em saude das familias, favorecendo comportamentos de satide mais

adequados e uma utilizacdo mais eficiente dos servicos disponiveis.
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De forma global, a aplicacdo da metodologia Design Thinking no SUP permitiu
estruturar o processo de identificagdo de necessidades e desenvolvimento de uma
intervengdo educativa de forma sistemdtica, reflexiva e centrada na pessoa.
Paralelamente, evidenciou a importancia de desenvolver estratégias de promog¢do da
literacia em satude ajustadas a contextos de elevada complexidade e limitagdo temporal.

Enquanto futura enfermeira especialista, esta experiéncia permitiu aprofundar
competéncias ao nivel da analise critica das necessidades, da conce¢do de intervengdes
inovadoras e da adaptacdo das estratégias educativas a diferentes contextos assistenciais.
Adicionalmente, reforcou competéncias essenciais em comunicagdo eficaz, priorizacao
de cuidados e tomada de decisdo em ambientes de elevada exigéncia, consolidando uma

pratica orientada para a qualidade, a evidéncia e a centralidade da pessoa.

4.3 ESTRATEGIAS DE EDUCACAO TERAPEUTICA NO
ADOLESCENTE, EM CONTEXTO DE NEONATOLOGIA

A especificidade do contexto de Neonatologia, marcada pela complexidade dos
cuidados, pela utilizagdo de tecnologia altamente diferenciada e pela vulnerabilidade
emocional inerente a experiéncia parental, justificou a ado¢do da metodologia Design
Thinking como abordagem orientadora para a identificacdo de necessidades e para o
desenvolvimento de uma intervengdo educativa centrada na parentalidade. A intervengao
integrou-se num projeto de melhoria continua do servigo, direcionado para o acolhimento
dos pais de recém-nascidos prematuros e desenvolvido em articulagdo com o servigo de
Obstetricia, do qual emergiu a criacdo de um gabinete de apoio destinado a futuros pais
de bebés prematuros.

A fase de empatia constituiu o ponto de partida para a compreensao aprofundada das
necessidades parentais, possibilitando o acesso as suas experiéncias, preocupacdes €
expectativas num momento particularmente sensivel. Esta etapa foi desenvolvida através
da observagdo da interagdo entre os pais, o recém-nascido e a equipa de satde, bem como
por meio de momentos de didlogo informal durante a prestacdo de cuidados. Estas
interagdes revelaram que o nascimento prematuro e a consequente hospitalizagdo do

recém-nascido constituem experiéncias frequentemente marcadas pelo medo, ansiedade
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e incerteza. Muitos pais demonstravam dificuldades em compreender o funcionamento
da unidade de neonatologia, o papel dos diferentes profissionais e os cuidados prestados
ao seu bebé. A separagdo precoce entre pais e recém-nascido emergia como um fator
gerador de inseguranga e sofrimento emocional, amplamente descrito na literatura
(Flacking et al., 2012; Ionio et al., 2016). Verificou-se igualmente que os pais
manifestavam duvidas relativamente a forma como poderiam participar nos cuidados,
revelando receio de interferir com o trabalho da equipa e inseguranga quanto ao seu papel
naquele contexto.

Assim, a fase de empatia permitiu compreender que os pais necessitam ndo apenas
de informagdo clara e acessivel, mas também de estratégias que promovam a sua
integragcdo progressiva no ambiente da unidade, reduzam a ansiedade associada ao
desconhecido e reforcem a sua confianca enquanto cuidadores. Com base nesta
informacao, procedeu-se a fase de defini¢cdo, na qual se clarificou o problema central: a
dificuldade dos pais em compreender o contexto da neonatologia e em reconhecer o seu
papel no cuidado ao recém-nascido prematuro. O problema foi, assim, conceptualizado
como a necessidade de desenvolver estratégias educativas que facilitem o conhecimento
prévio da unidade, promovam a familiarizagdo com o ambiente e os profissionais e
apoiem os pais na compreensdo das possibilidades de participacdo nos cuidados,
contribuindo para a reducao da ansiedade e para o refor¢o da confianga parental.

A fase de ideacdo centrou-se na exploragdo de diferentes solugdes ajustadas ao
contexto da neonatologia. Foram consideradas diversas possibilidades de intervencao,
incluindo materiais informativos escritos, recursos visuais e estratégias educativas
digitais, tendo em conta a necessidade de disponibilizar informacao acessivel, clara e
facilmente compreensivel, mesmo em contextos de elevada carga emocional. Para apoiar
o processo de decisdo, recorreu-se a matriz How—Wow—-Now—Ciao, que permitiu analisar
as diferentes propostas de intervencao de acordo com a sua viabilidade, grau de inovacao
e potencial de impacto no contexto da Neonatologia. Durante esta etapa, emergiram varias
sugestdes, posteriormente organizadas segundo esta matriz. As ideias classificadas como
Now destacaram-se pela sua exequibilidade imediata e pela facilidade de integragdao na
dindmica do servico, nomeadamente o desenvolvimento de um video educativo que
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apresentasse a unidade, os profissionais e as possibilidades de participagdo dos pais nos
cuidados, bem como a criagdo de pequenos recursos visuais com orientagdes basicas
sobre o funcionamento da unidade. As propostas enquadradas na categoria Wow
revelaram elevado potencial inovador, embora exigissem recursos tecnoldgicos ou
logisticos adicionais, como a criacdo de uma visita virtual em formato 360° ou o
desenvolvimento de uma plataforma digital interativa com contetdos personalizados para
pais de bebés prematuros. Ja as ideias posicionadas na categoria How, apesar de
pertinentes, implicavam alteracdes organizacionais ou a mobilizagdo de recursos
humanos adicionais, como a implementacdo de sessdes presenciais de acolhimento ou
workshops estruturados de capacitagdo parental. Por fim, algumas propostas foram
incluidas na categoria Ciao, por se revelarem pouco ajustadas ao contexto emocional e
operacional da Neonatologia, como a criacdo de um podcast tematico ou de manuais
extensos, cuja utilizacdo seria limitada num momento marcado por ansiedade e
sobrecarga informativa. Esta andlise sistematica permitiu selecionar a solugdo mais
adequada, o video educativo, por reunir clareza, impacto e viabilidade, orientando assim
o desenvolvimento da interven¢do de forma alinhada com as necessidades identificadas
e com as caracteristicas do contexto assistencial.

Na fase de prototipagem, procedeu-se a concecdo e desenvolvimento do video
educativo, transformando a solugdo idealizada num recurso concreto. O video foi
estruturado de forma a proporcionar uma aproximacao gradual ao ambiente da unidade,
apresentando os espacos, os profissionais e as dindmicas de funcionamento, bem como
evidenciando as possibilidades de participacdo dos pais nos cuidados ao recém-nascido.
A utilizagao de linguagem simples, narrativa acolhedora e elementos visuais apelativos
procurou facilitar a compreensdo da informagdo e reduzir a ansiedade associada ao
desconhecimento. A experiéncia adquirida no contacto direto com grandes prematuros e
recém-nascidos em ventilagdo ndo invasiva contribuiu para a inclusdo, no video, de
mensagens que valorizam praticas neuroprotetoras € a importancia do envolvimento
parental na promog¢ao do conforto e estabilidade do bebé.

A fase de teste correspondeu a apresentacdo do video a equipa de enfermagem,
permitindo recolher feedback relativamente a sua clareza, pertinéncia e adequacdo ao
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contexto assistencial. Este momento possibilitou refletir sobre o potencial do recurso
enquanto estratégia de apoio ao acolhimento dos pais e identificar oportunidades de
melhoria. Paralelamente, o video foi também apresentado a uma gravida internada por
elevado risco de parto prematuro, permitindo obter a perspetiva de uma potencial
utilizadora. A participante considerou o video uma ferramenta pertinente e Ttil,
destacando a sua capacidade para facilitar a compreensdo do contexto da unidade e
reduzir a ansiedade associada ao desconhecido, refor¢ando a sua relevancia enquanto
estratégia de preparagdo para a eventual hospitalizacdo do recém-nascido.

De forma global, a aplicagdo da metodologia Design Thinking em contexto de
Neonatologia, integrada num projeto de melhoria continua e em articulagao com o servigo
de Obstetricia, permitiu desenvolver uma intervengdo educativa centrada nas
necessidades dos pais de recém-nascidos prematuros. O desenvolvimento do video
educativo constituiu uma estratégia facilitadora do processo de acolhimento, contribuindo
para a reducgdo da ansiedade, para o refor¢o da confianca parental e para a promogao do
envolvimento ativo dos pais nos cuidados, em consonancia com uma abordagem de

Cuidados Centrados na Familia.

44 ESTRATEGIAS DE EDUCACAO TERAPEUTICA NO
ADOLESCENTE, EM CONTEXTO DE INTERNAMENTO

A fase de empatia constitui o ponto de partida do processo de Design Thinking,
permitindo compreender de forma aprofundada as necessidades, experiéncias e percecdes
das pessoas para quem se pretende desenvolver uma intervencao (Beaird, Geist & Lewis,
2018). No contexto da pratica clinica em Enfermagem, esta etapa assume particular
relevancia, na medida em que possibilita uma aproximagdo a experiéncia vivida pelos
utentes, promovendo uma compreensao sensivel, individualizada e contextualizada das
suas necessidades. No ambito do projeto desenvolvido em contexto de internamento
pediatrico, esta fase teve como objetivo compreender de que forma os adolescentes com
diabetes mellitus tipo 1 percecionam o processo de aprendizagem relacionado com o
autocuidado, bem como identificar quais as estratégias educativas que consideram mais
facilitadoras do seu envolvimento na gestdo da doenca.
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Para a recolha de dados, foi aplicado um questionario exploratério ao adolescente
internado, permitindo identificar preferéncias relativamente a diferentes metodologias
educativas, como explicacdes verbais, materiais escritos, videos educativos, atividades
praticas e jogos interativos. Embora esta etapa tenha sido concebida para integrar a
participacdo de varios jovens, apenas foi possivel envolver um adolescente, uma vez que
se tratava de um internamento em contexto privado, com custos associados que limitam
o nimero de admissdes, e de um grupo populacional muito especifico, adolescentes com
doenga cronica, cuja presenga no servigo € naturalmente reduzida. Ainda assim, os dados
obtidos evidenciaram uma clara valoriza¢do de abordagens interativas e participativas,
em detrimento de metodologias exclusivamente expositivas. Esta tendéncia pode ser
compreendida a luz da teoria da aprendizagem experiencial de David Kolb, que destaca
a importancia do envolvimento ativo do individuo no processo de aprendizagem, atraveés
da experiéncia, reflexdo e experimentacdo (Kolb, 1984). Estes resultados sdo consistentes
com a evidéncia que aponta para a eficacia de estratégias educativas centradas no
participante, capazes de promover o envolvimento ativo e a constru¢do significativa do
conhecimento (Broder et al., 2017).

Para além da recolha estruturada de dados, esta fase foi enriquecida pela observagao
da interagdo do adolescente com os profissionais de saide e por momentos de didlogo
informal durante a prestacao de cuidados. Estes momentos permitiram captar duvidas,
preocupacdes e desafios associados a gestdo da diabetes, bem como compreender as
dimensdes emocionais inerentes ao processo de adaptacao a doencga cronica. Assim, a
fase de empatia possibilitou uma compreensao abrangente das necessidades educativas
do adolescente, constituindo uma base solida para o desenvolvimento de intervencdes
ajustadas. Esta abordagem encontra-se alinhada com o Modelo de Promogao da Satude de
Nola Pender, que enfatiza a importincia dos fatores cognitivos, percecionais e
experienciados na adocdo de comportamentos promotores de satide (Santi & Baldissera,
2023).

Com base na informacao recolhida, procedeu-se a fase de defini¢do, cujo objetivo
consiste em sintetizar os dados obtidos e clarificar o problema central que orienta a
intervenc¢do (Beaird, Geist & Lewis, 2018). A andlise das respostas evidenciou que os
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adolescentes demonstram maior interesse por estratégias educativas que integrem
dindmicas interativas, participagdo ativa e elementos ludicos, favorecendo o
envolvimento no processo de aprendizagem. Tornou-se evidente que a utilizacdo de
abordagens educativas mais participativas poderia contribuir para aumentar a motivagao,
a compreensdo da doencga e o desenvolvimento de competéncias de autocuidado. Esta
perspetiva € consistente com os principios da educagao terap€utica € com o conceito de
empowerment, entendido como o processo através do qual o individuo desenvolve
competéncias que lhe permitem assumir um papel ativo na gestao da sua satde (Funnell
& Anderson, 2004).

A definigao do problema foi estruturada através da matriz Point of View (POV),
permitindo formular uma sintese clara e centrada no utilizador: os adolescentes com
diabetes mellitus tipo 1 necessitam de estratégias educativas interativas e adaptadas as
suas preferéncias de aprendizagem, que promovam a sua participac¢do ativa no processo
de educacao terapéutica e no desenvolvimento do autocuidado.

A fase de ideacdo consistiu na geracao de diferentes solugdes que respondessem as
necessidades identificadas (Beaird, Geist & Lewis, 2018). Foram exploradas diversas
possibilidades, incluindo materiais educativos ilustrados, jogos interativos, aplicagdes
digitais e dinAmicas educativas em grupo. Para apoiar a tomada de decisdo, recorreu-se a
matriz How—Wow—-Now—Ciao, que permitiu analisar as propostas de acordo com o seu
grau de inovagao e viabilidade.

Nesta etapa, emergiram varias sugestdes. Entre as propostas classificadas como Now,
pela sua exequibilidade imediata, destacaram-se a criagdo de um jogo de tabuleiro
educativo, a elaboragdo de cartdes de perguntas-resposta para treino rapido de
conhecimentos € a producdo de pequenos guides visuais com passos essenciais do
autocuidado. As ideias enquadradas na categoria Wow, embora altamente inovadoras,
exigiam recursos tecnologicos ou logisticos adicionais, como o desenvolvimento de uma
aplicacao digital interativa para treino de competéncias ou a criagdo de videos
personalizados com simulagdes de situagdes do quotidiano. Ja as propostas posicionadas
na categoria How revelaram pertinéncia, mas dependiam de alteracdes organizacionais,
como a implementagdo de sessdes educativas estruturadas em grupo para adolescentes
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com doenga crénica ou a criagdo de um programa sequencial de educacdo terapéutica
articulado com consultas externas. Por fim, algumas ideias foram incluidas na categoria
Ciao, por se revelarem pouco ajustadas ao contexto, como a criacdo de manuais ou de
podcasts educativos, cuja utilizacao seria limitada num internamento de curta duragdo e
num grupo etario com necessidades muito especificas.

A andlise destas propostas permitiu selecionar a criagdo de um jogo de tabuleiro
educativo, considerado particularmente adequado por integrar componentes ladicas e
pedagogicas, favorecendo a aprendizagem experiencial e a participacdo ativa, em
consonancia com o modelo de Kolb (1984).

Importa salientar que, antes do desenvolvimento desta intervengdo, os materiais
existentes para o ensino aos adolescentes com diabetes mellitus tipo 1 consistiam
essencialmente numa norma interna elaborada pelos profissionais do servigo, que
estipulava em que dia do internamento deveriam ser iniciados determinados ensinos,
acompanhados da entrega de folhetos informativos da Associacdo Protetora dos
Diabéticos de Portugal. Embora estes recursos constituissem uma base estruturada de
atuacdo, apresentavam limitagdes no que respeita a adaptagdo as preferéncias de
aprendizagem dos adolescentes ¢ a promog¢dao do seu envolvimento ativo. Esta
constatagdo reforgou a pertinéncia da intervengdo e a necessidade de diversificar e
atualizar as estratégias educativas, tornando-as mais dindmicas, participativas e ajustadas
as caracteristicas desta faixa etéria.

Na fase de prototipagem procedeu-se ao desenvolvimento do jogo, estruturado com
diferentes tipos de casas e cartas que abordavam situagdes do quotidiano, desafios de
conhecimento e questdes relacionadas com a dimensdo emocional da doencga. Esta
diversidade de estimulos procurou promover ndo apenas a aquisi¢cdo de conhecimentos,
mas também a reflexao sobre experiéncias vivenciadas, estimulando a tomada de decisao,
a resolucdo de problemas e a partilha de vivéncias, elementos fundamentais para o
empowerment € a autonomia na gestao da doenga cronica.

A fase de teste correspondeu a aplicacdo do jogo em contexto real, permitindo avaliar
a sua adequacao e potencial impacto (Beaird, Geist & Lewis, 2018). O jogo foi utilizado
como ferramenta de educacdo terapéutica durante sessdes com o adolescente internado,
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possibilitando observar o nivel de participacdo, o interesse demonstrado e a interagdo com
os conteudos. A avaliacdo, realizada através da observacao direta e do feedback verbal,
evidenciou que o jogo constituiu uma estratégia facilitadora da comunicagdo e da
aprendizagem, promovendo um ambiente educativo mais dindmico, participativo e
emocionalmente seguro. Apesar dos adolescentes manifestarem atualmente uma forte
preferéncia por recursos digitais e tecnologias interativas, este jovem demonstrou
particular interesse por estratégias mais simples, como os jogos de tabuleiro, referindo
que estas atividades o recordavam de momentos de lazer em familia e lhe proporcionavam
um ambiente mais descontraido e afetivamente significativo enquanto aprendia a cuidar
de si. Esta resposta refor¢a a importancia de integrar abordagens ludicas e relacionais na
educacdo terapéutica, valorizando ndo apenas a dimensdo cognitiva, mas também a
emocional e experiencial do processo de aprendizagem.

De forma global, a aplicacio da metodologia Design Thinking neste contexto
revelou-se uma abordagem eficaz para o desenvolvimento de intervengdes educativas
centradas no adolescente, permitindo a criacdo de estratégias ajustadas as suas
necessidades, interesses e estilos de aprendizagem. O projeto “Cuidado Ativo: A Jornada
Terapéutica do Adolescente” centrou-se, assim, na adequacao das estratégias de educagao
terapéutica as caracteristicas desta faixa etdria, promovendo a literacia em saude, o
empowerment ¢ o desenvolvimento de competéncias de autocuidado, elementos
essenciais para uma gestdo eficaz da diabetes mellitus tipo 1 e para a adocdo de

comportamentos de satide sustentados ao longo do tempo (Broder et al., 2017).
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5 ANALISE REFLEXIVA DAS COMPETENCIAS
ADQUIRIDAS

Neste capitulo sera realizada uma analise reflexiva das competéncias adquiridas ao
longo do percurso, considerando de forma integrada as competéncias comuns do
enfermeiro especialista, do enfermeiro especialista em Enfermagem de Satde Infantil e
Pediatrica e as competéncias de mestre. Opta-se por uma abordagem articulada destas trés
perspetivas, uma vez que se interligam e complementam na pratica profissional. Importa
ainda referir que, ao longo do presente relatdrio, j4 foram sendo identificadas e
evidenciadas varias destas competéncias, pelo que esta analise pretende consolidar e
refletir criticamente sobre o seu desenvolvimento.

Ao longo do percurso desenvolvido, tornou-se possivel consolidar, de forma
progressiva, critica e contextualizada, as competéncias inerentes ao exercicio do
Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Satde Infantil e Pediétrica, conforme
definido pela Ordem dos Enfermeiros (2018), articulando-as com as competéncias de
nivel avangado preconizadas para o grau de mestre (Decreto-Lei n.° 63/2016). Este
processo ndo se traduziu apenas na aquisicao de conhecimentos, mas sobretudo na
capacidade de os mobilizar de forma autonoma, fundamentada e ajustada a complexidade
dos contextos assistenciais, evidenciando uma evolucao sustentada rumo a uma pratica
reflexiva e transformadora.

No que respeita as competéncias especificas do enfermeiro especialista, considera-se
que a competéncia de assistir a crianga/jovem e familia na maximizacao da sua saude foi
amplamente desenvolvida através da implementagdo do projeto “Cuidado Ativo: A
Jornada Terapéutica do Adolescente”. As intervencdes educativas dinamizadas em
contexto de saude escolar permitiram promover a literacia em saude, o empowerment € a
autonomia dos adolescentes, incentivando a sua participacdo ativa no processo de
autocuidado, em consonancia com as orientagdes da Ordem dos Enfermeiros (2018). Esta
experiéncia evidenciou a capacidade de planear e implementar estratégias educativas
ajustadas as necessidades, interesses e estilos de aprendizagem dos jovens, contribuindo
para ganhos em satude. Contudo, a variabilidade nos niveis de motivagdo e envolvimento

dos adolescentes demonstrou que a eficacia destas intervengdes depende da capacidade
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de adaptacdo continua e da utilizagdo de abordagens diferenciadas. Face a este desafio,
procurei ajustar as estratégias inicialmente delineadas, recorrendo a metodologias mais
interativas e participativas, como a partilha de experiéncias e a utilizagdo de exemplos do
quotidiano dos jovens, de forma a aumentar a sua identificacdo com os conteudos. Esta
reformulacdo permitiu potenciar o envolvimento dos adolescentes e promover uma
participacdo mais ativa, evidenciando a importancia da flexibilidade e da avaliacao
continua das intervengdes na promoc¢do de ganhos em satde. Relativamente a
competéncia de cuidar da crianga/jovem e familia em situagdes de especial complexidade,
esta foi particularmente mobilizada nos contextos de neonatologia e urgéncia pediatrica,
de acordo com o perfil de competéncias definido pela Ordem dos Enfermeiros (2018). A
integracdo em ambientes assistenciais caracterizados pela imprevisibilidade, exigéncia
técnica e elevada carga emocional implicou a mobilizagdo de conhecimentos cientificos,
capacidade de tomada de decisdo em tempo util e competéncias relacionais avangadas. A
participagdo em projetos dirigidos a pais de recém-nascidos prematuros evidenciou a
importancia do apoio emocional, da comunicagao terapéutica e da capacitagao parental
em contextos de vulnerabilidade. Ainda assim, estes contextos permitiram reconhecer a
exigéncia inerente a gestdo da complexidade clinica e emocional, refor¢cando a
necessidade de continuo desenvolvimento profissional e consolidacdo de competéncias
especializadas.

No que se refere a competéncia de prestar cuidados especificos em resposta as
necessidades do ciclo de vida e desenvolvimento, esta foi desenvolvida de forma
transversal aos diferentes contextos de estidgio, conforme preconizado pela Ordem dos
Enfermeiros (2018). A adaptagdo de interveng¢des a diferentes grupos etéarios, desde o pré-
escolar até a adolescéncia, permitiu evidenciar a capacidade de adequar conteudos,
linguagem e estratégias as caracteristicas desenvolvimentais, cognitivas e emocionais das
criangas e jovens. Esta diversidade de experiéncias contribuiu para uma compreensao
mais integrada do processo de crescimento e desenvolvimento, embora tenha também
evidenciado a necessidade de aprofundar competéncias na individualizagio dos cuidados,

face a heterogeneidade das populagoes.
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Paralelamente, este percurso permitiu desenvolver de forma consistente os dominios
das competéncias comuns do enfermeiro especialista. No dominio da responsabilidade
profissional, ética e legal (A), destacou-se a capacidade de prestar cuidados centrados na
pessoa, assegurando o respeito pela dignidade, autonomia e confidencialidade, conforme
definido pela Ordem dos Enfermeiros (2019). A experiéncia no “Cantinho da
Amamentacao” foi particularmente relevante neste ambito, ao exigir uma abordagem
sensivel, ética e humanizada, embora tenha evidenciado a complexidade inerente a
tomada de decisdo em contextos reais.

No dominio da melhoria continua da qualidade (B), a elaboracdo de uma norma
interna relativa ao registo da proporcao de turmas abrangidas pelo Programa Nacional de
Saade Escolar constituiu uma experiéncia significativa, enquadrada nas competéncias de
melhoria da qualidade definidas pela Ordem dos Enfermeiros (2019). Esta atividade
implicou a andlise critica de indicadores, a articulagdo com referenciais normativos € o
desenvolvimento de estratégias orientadas para a melhoria da qualidade dos cuidados.
Contudo, tornou-se evidente que a efetiva implementacao destas ferramentas depende de
fatores organizacionais e do envolvimento das equipas, reforcando a importancia da
lideranca e da monitorizacao continua.

Relativamente ao dominio da gestdo dos cuidados (C), evidenciou-se a capacidade
de planear, organizar e adaptar intervencdes as dindmicas dos diferentes contextos
assistenciais, articulando recursos e promovendo a continuidade dos cuidados, de acordo
com o referencial da Ordem dos Enfermeiros (2019). A gestdo do tempo, a priorizagao
de intervencdes e a adaptacdo as limitacdes dos contextos revelaram-se competéncias
fundamentais, ainda que desafiantes em ambientes caracterizados por elevada exigéncia
e variabilidade.

No dominio do desenvolvimento das aprendizagens profissionais (D), destacou-se a
capacidade de reflexdo critica sobre a pratica, a identificacdo de necessidades de
aprendizagem e a procura ativa de evidéncia cientifica para sustentar a intervencao,
conforme preconizado pela Ordem dos Enfermeiros (2019). A integracdo de

metodologias inovadoras evidenciou uma postura proativa na constru¢do do
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conhecimento, embora tenha reforcado a necessidade de avaliacdo continua do impacto
das intervencoes desenvolvidas.

Ao nivel das competéncias de mestre, este percurso permitiu desenvolver
capacidades avangadas de andlise critica, tomada de decisao fundamentada e resolucao
de problemas em contextos complexos e imprevisiveis, conforme definido no Decreto-
Lei n.° 63/2016. A capacidade de integrar conhecimento tedrico com a pratica clinica
evidenciou uma pratica sustentada na evidéncia. Para além disso, a concecdo,
implementagao e avalia¢ao do projeto desenvolvido demonstraram competéncias ao nivel
da investigacdo aplicada, da inovagao e da melhoria continua da qualidade dos cuidados,
em alinhamento com o perfil de competéncias de mestre.

De forma global, este percurso evidenciou que o desenvolvimento das competéncias
de enfermeiro especialista e de mestre constitui um processo dindmico, exigente € em
constante constru¢do, em consonancia com os referenciais da Ordem dos Enfermeiros
(2018) e do Decreto-Lein.° 63/2016. A capacidade de refletir criticamente sobre a pratica,
reconhecer limitagdes e identificar oportunidades de melhoria assumiu-se como central,
reforcando o compromisso com uma enfermagem que se constréi de forma consciente,

fundamentada e orientada para a transformacao dos cuidados.
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6 CONCLUSAO

A promoc¢do da literacia em satde e do autocuidado na adolescéncia constitui,
atualmente, um dos desafios mais exigentes para os sistemas de saude, exigindo praticas
inovadoras, participativas e profundamente centradas na pessoa. O percurso desenvolvido
ao longo deste estagio permitiu consolidar uma pratica profissional critica, reflexiva e
intencional, articulando o conhecimento tedrico com a intervengdo em contextos reais,
complexos e marcados por multiplas vulnerabilidades.

A concecgao e implementagao do projeto “Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do
Adolescente” assumiram-se como eixo estruturante deste processo formativo,
evidenciando o potencial transformador das estratégias de educacdo terapéutica na
promoc¢ao da autonomia, do empowerment e da corresponsabiliza¢do dos adolescentes
com doenga cronica. A aposta em metodologias participativas, interativas e ajustadas aos
estilos de aprendizagem dos jovens demonstrou ser determinante para potenciar o seu
envolvimento ativo, favorecendo ndo apenas a aquisicdo de conhecimentos, mas
sobretudo a sua integracdo pratica no quotidiano, um principio amplamente defendido na
literatura e nos referenciais da enfermagem pediatrica.

A integracdo de modelos tedricos, como o Modelo de Promogado da Saude de Nola
Pender e a Teoria da Aprendizagem Experiencial de Kolb, permitiu sustentar uma
interven¢do fundamentada, reconhecendo o adolescente como agente ativo no seu
processo de satde-doenga. Paralelamente, a utilizacdo da metodologia Design Thinking
revelou-se uma mais-valia na estruturacdo de uma pratica centrada na pessoa, facilitando
a identificacdo de necessidades reais ¢ a coconstrucdo de solugdes educativas
contextualizadas, flexiveis e adaptaveis, alinhadas com abordagens contemporaneas de
inovagdo em saude.

A intervencao decorreu, contudo, em contextos marcados por elevada complexidade,
diversidade sociocultural e constrangimentos organizacionais, que influenciaram a
uniformizagdo e o alcance das estratégias implementadas. Estes desafios refor¢am a
necessidade de desenvolver intervengdes cada vez mais adaptativas, sensiveis ao contexto
e sustentadas numa articulagao efetiva entre diferentes niveis de cuidados e agentes

educativos.

54

Escola Superior de Enfermagem S. Jodo de Deus - Universidade de Evora



Cuidado Ativo: A Jornada Terapéutica do Adolescente

A experiéncia permitiu igualmente reconhecer que, apesar da crescente digitalizacao
dos ambientes de aprendizagem, a eficicia das estratégias educativas nao depende
exclusivamente da tecnologia, mas da sua adequacdo as necessidades, preferéncias e
vivéncias dos adolescentes. Abordagens Iludicas, relacionais e experiencialmente
orientadas revelaram-se particularmente eficazes, reforcando a importancia de uma
pedagogia diversificada e centrada no jovem.

Perspetivando o futuro, torna-se essencial investir na continuidade e aprofundamento
deste tipo de intervengdes, privilegiando processos de cocriacdo com os adolescentes,
garantindo que as estratégias educativas emergem das suas proprias narrativas,
expectativas € modos de estar no mundo. A avaliacdo sistematica do impacto destas
intervengoes, através de indicadores de saide e metodologias de acompanhamento
longitudinal, constitui um passo fundamental para robustecer a evidéncia cientifica e
sustentar a tomada de decisdo em enfermagem.

Neste sentido, delineia-se um percurso de desenvolvimento profissional continuo,
orientado para a consolidacdo e expansdao do trabalho desenvolvido. Pretende-se dar
continuidade ao projeto “Cuidado Ativo”, ampliando o seu alcance e adaptando-o a novos
contextos, bem como concluir a scoping review iniciada, contribuindo para a
sistematizacdo do conhecimento cientifico nesta area. Paralelamente, ambiciona-se o
desenvolvimento de futuras publicacdes que explorem a aplicacdo do Design Thinking
em enfermagem, refor¢ando a sua relevancia enquanto estratégia inovadora na promocao
da literacia em satde.

Em sintese, este percurso representou muito mais do que um processo de aquisi¢ao
de competéncias: constituiu a constru¢do de uma identidade profissional assente numa
pratica critica, reflexiva e profundamente humana. Cuidar do adolescente com doenca
crénica implica ir além da dimensao técnica, exigindo a capacidade de educar, capacitar
e envolver o jovem como verdadeiro parceiro no seu processo de saude. Reafirma-se,
assim, o compromisso com uma enfermagem que ndo apenas intervém, mas que
transforma, promovendo autonomia, dando voz aos adolescentes e contribuindo para

trajetorias de saide mais conscientes, sustentadas e humanizadas.
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https://www.canva.com/design/DAGp93uMsGce/QGY YISIH9vzxFny4I19HRaw/edit?utm

content=DAGp93uMsGc&utm_campaign=designshare&utm_medium=link2&utm_source=sh

arebutton
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Ha muito, muito tempo, existia um lugar magico chamado Reino das

Maos Limpas. Todas as criancas tinham maos brilhantes como o sol,

pois sabiam cuidar da sua higiene.




»

Mas um dia, criaturas pequeninas, invisiveis e muito espertas, os

Germinios, invadiram o Reino! Eles escondem-se nas maos sujas e

fazem as pessoas ficarem doentes







O Rei Aguadio e a Rainha Saboneta decidiram chamar os valentes

Guardioes das Maos Limpas! E sabem quem eles sao?
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Os Germinios montaram um labirinto para impedir os guardioes de
chegar a Fonte da Agua Magica. S6 os mais cuidadosos vao

conseguir!
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Depois de muito esforco, os guardioes chegam a Fonte
da Agua Mdgica. E esta suavemente diz: “Para vencer

A os Germinios, precisam de aprender os 6 passos da

lavagem perfeita!






¥ 9

De repente, surge o temido Germus, o Rei dos Germes, dizendo:
“Vocés nao nunca me irao derrotar, se nao souberem cuidar das

maos!




AGUA E SABAO PALMA DAS MAOS ENTRE OS DEDOS

POLEGARES DORSO DAS MAOS PUNHQOS







Com os Germinios derrotados, o Reino das Maos Limpas volta a
brilhar! O Rei Aguadio e a Rainha Saboneta convidam todos para uma “

celebracao especiall!
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Uma histdria divertida e cheia de aventura para ensinar as crian;as a

Iimpor’cé‘mcia de lavar bem as maos e vencer os viloes invisiveis dos
/

germes! Aprender a lavar as maos nunca foi tao divertido!

Catarina Viegas MESTRADO EM ENFERMAGEM
EM ASSOCIAGAO

Prof® < B QWG (M= L. unlg
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B ERosuc
o NORMA DE N° Paginas

© SNs PROCEDIMENTO DE
O L ENFERMAGEM DATA
ASSUNTO: REALIZADO POR:

Enf@

PROCEDIMENTO DE REGISTO RELATIVO A PROPORGAO DE Enf.2 Catarina Viegas

TURMAS ABRANGIDAS PELO PROGRAMA NACIONAL DE
SAUDE ESCOLAR (PNSE)

VALIDADO POR ENF.? GESTORA
UCC - GENTES DE LOULE

EQUIPA DE SAUDE INFANTIL Enf.2
PALAVRAS-CHAVE: indicadores em saulde; saude APROVADA PELA ENF.2
escolar; padrao alimentar DIRETORA
ENTRADA EM VIGOR: A REVER EM:

Quando for aprovada

INTRODUGAO

Indicadores de Saude constituem ferramentas de medida que refletem de forma direta
ou indireta, as informacgdes relevantes sobre diferentes dimensdes da saide bem como os
fatores que a determinam. Estes, visam melhorar o conhecimento sobre os determinantes da
saude e identificar lacunas no estado de saude e/ou populacdes especificas (PNS 2012-
2016).

DEFINIGAO

Registo de procedimento relativo a propor¢ao de turmas abrangidas pelo Programa
Nacional de Saude Escolar (PNSE). Esta norma é realizada no ambito da intervencéo da
saude escolar, operacionalizada na UCC-Gentes de Loulé na melhoria da monitorizagédo da

acessibilidade aos cuidados previstos no Programa Nacional de Saude Escolar.

OBJETIVO

® Uniformizar registos relativos a proporc¢ao de turmas abrangidas pelo PNSE;
® Obter ganhos em saude relativos a acessibilidade das comunidades educativas aos

cuidados previstos pelo PNSE.

POPULAGAO-ALVO



Todas as turmas parametrizadas nas diferentes comunidades educativas incluidas no

parque escolar da area de abrangéncia.

QUEM EXECUTA

Enfermeiros da equipa de Saude Escolar em parceria com a Enfermeira Gestora da
UCC-Gentes de Loulé.

HORARIO

Durante os turnos: Manhé e Tarde.

DURAGAO

Prazo de cinco dias para realizagao de registos.
METODOLOGIA

S&o consideradas para registo de indicador, todas as turmas parametrizadas nas
diferentes comunidades educativas incluidas no parque escolar da area de abrangéncia.

O conselho clinico e de Saude do ACES garante que até o dia 31 de dezembro do
primeiro ano de cada “ano letivo”, ficam registadas no sistema de informagéo em uso pelas
UCC, todas as turmas do parque escolar que tenham sido contratualizadas com a UCC.

A UCC deve manter atualizado o registo das turmas do parque escolar, mantendo
ativas em cada més as que pertengcam ao “ano letivo” em curso. Para efeitos deste indicador,

sdo consideradas todas as turmas ativas pelo menos um dia no periodo em analise.

INSTRUMENTOS

SClinico - perfil de enfermagem com a lista de programas de saude. Acesso a lista de
valores relativa aos programas de saude, efetuado dentro do processo de um
utente/familia/comunidade, através do icone “Prog.” (programas e projetos de saude). Os

programas de saude elegiveis sao:
- P.N.S.E.: Saude Individual e Coletiva;
- P.N.S.E.: Inclus&o Escolar;
- P.N.S.E.: Ambiente Escolar;
- P.N.S.E.: Estilos de Vida.

Estes, devem ser associados em todos os contactos cujo ambito de intervengao esteja

relacionado com os mesmos.



AVALIAGAO

12Consulta de Enfermagem:

1- Selecionar o separador das Comunidades;

2- Selecionar turma;

3- Local de contacto: Estabelecimento de Ensino;

4- Tipo de contacto: Consulta de Enfermagem;

5- Programas de Saude (Ativar pelo menos um dos seguintes): P.N.S.E. Saude

Individual e Coletiva; P.N.S.E.: Inclusao Escolar; P.N.S.E.: Ambiente Escolar; P.N.S.E.
Estilos de Vida;
6- Intervencdes de Diagndstico: Selecionar qualquer uma das intervengdes que consta
no quadro de intervengdes de diagndstico;
7- Selecionar uma das intervengdes de diagndstico que se adeque ao contacto
realizado e proceder a respetiva avaliagao;

8- Selecionar o foco de atengao e diagndstico sugerido, e de seguida selecionar pelo
menos uma intervencao sugerida face ao foco/diagnéstico;
- No Processo de Enfermagem: Ativar o Foco de Atencao e Diagndstico;

10- Terminar Contacto.



BIBLIOGRAFIA
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JORNADA TERAPEUTICA

« Nesta jornada promove-se a aprendizagem, autonomia e
autocuidado do adolescente com diabetes mellitus tipo 1, através da
tomada de decisoes em situacoes do quotidiano, consolidacao de
conhecimentos e expressao emocional.

. O profissional de saude surge como facilitado de aprendizagem,
incentivando a participacdo, promovendo reflexdo e discussao,
validando emocaoes e evita julgamentos ou penalizagoes excessivas.

JOGADORES

. Escolha um nivel de dificuldade e compre uma carta do baralho.
. Escolha o seu pedo e coloque-o no INICIO. Jogue a vez: Lance o
dado

CARTAS ESPECIAIS

. Cartas de Situacdo
. Cartas de Escolha
. Cartas de Desafio

. Cartas de Emocado

CARTOES DE PERGUNTAS

« Cartas de Situagdo: Simulam situacoes reais do dia a dia do adolescente
com diabetes;

- Cartas de Escolha: Apresentam trés opcoes de resposta, apenas uma
corretaq;

. Cartas de Desafio: Casas destinadas a avaliar e consolidar conhecimentos;

- Cartas de Emogao: Casas que exploram emogoes e pensamentos associados
a diabetes e ao intfernamento.
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o Questdes de situacdo com cenarios realistas;
« Questoes de escolha, que oferecem 3 opcoes. Resposta correta
avanca uma casa, resposta errada recua uma casaq;

Cenario:
Sdo 18h comecas a sentir fome e
tremores. O que deves fazer?

Glicémia: 65 mg/dL. O que deves fazer?

Tratar a hipoglicémia e ingerir 1
pequena fei¢cdo de HC de absorcdo

&

Hipoglicémia
Glicémia abaixo de 70 mg/dI.

O que deves fazer?

A) Vais dormir
B) Ingerir acdcar
C) Fazes exercicio

Correta: B
Correta: avanca 1casa
Incorreta: recua 1 casa

Verdadeiro ou Falso

“Posso parar a insulina quando me
sinto bem.”

Resposta: Falso
Correta: avanca 1 casa
Incorreta: recua 1casa

Vais tomar o pequeno-almoco e tens
insulina prescrita.

O que fazes primeiro?

Avaliar a glicémia antes da refeicdo.

/3
t;.\’,/.;:.
& i

Insulina
Para que serve a insulina?

A) Baixar a glicémia
B) Dar energia diretamente
C) Substituir refeicoes

Correta: A

Correta: avanca 1 casa
Incorreta: recua 1casa

Sentimentos

“Porque € que isto aconteceu comigo?”

Ja te sentiste assim?
O que te ajuda quando pensas
assim?

Cenario:
Estds com muita sede e vais varias
vezes a casa de banho.

O que isto pode significar?

Sinais de hiperglicémia.

Autocuidado
Qual destes faz parte do autocuidado?

A) lgnorar a glicemia
B) Avaliar a glicémia regularmente
C) Comer doces sem conta

Correta: B
Correta: avanca 1 casa
Incorreta: recua 1casa

Sentimentos
Medo de agulhas e picas no dedo.

Partilha se ja sentiste
Ou sugere uma estratégia para lidar
com este medo




MODERADG

o Questdes de situacdo com cenarios realistas;
« (Questoes de escolha, que oferecem 3 opcoes. Resposta correta
avanca uma casa, resposta errada recua uma casaq;

Cendrio:
Vais jogar futebol.
A glicemia estd a 95 mg/dL.

O que deves considerar antes?

Prevencdo de hipoglicemia.

Contagem de hidratos
Para que serve contar hidratos de
carbono?

A) Evitar comer demais
B) Administrar apenas insulina
necessdaria
C) Substituir glicemias

Correta: B
Correta: avanca 1casa
Incorreta: recua 1casa

Verdadeiro ou Falso

“Posso ter hipoglicémia mesmo sem
usar insulina a mais.”

Resposta: Verdadeiro
Correta: avanca 1 casa
Incorreta: recua 1casa

Cenario:
Sdo 19h30 avalias a glicémia: 270
mg/dL e vais ingerir 45g HC.

O que fazes?

Fazer as contas do total de insulina a
administrar sequndo os hidratos de
carbono.

g %

[

Sensor
O sensor serve para:

A) Avaliar a glicémia continuamente
B)Administrar insulina
C) Curar a diabetes

Correta: A
Correta: avanca 1casa
Incorreta: recua 1casa

Sentimentos
“Estou cansado de pensar na diabetes o
tempo todo.”

Alguma vez te sentiste assim?
O que te ajuda nestes momentos?

Cenario:
Estds na escola e esqueceste o lanche.

O que podes fazer?

Pedir ajuda.

r_\
(2

Noite
Durante a noite, 3h, avalias a glicémia.
Glicémia: SOmg/dl

A) Dormir
B) Ingerir aclcar para tratar a
hipoglicémia e ingerir HC de absorgado
lenta (=12g HC).
C) Fazer exercicio

Correta: B
Correta: avanca 1 casa
Incorreta: recua 1 casa

Sentimentos
“Sinto-me diferente dos meus amigos.”

Partilha
Ou sugere uma estratégia




Questoes de situacGo com cenarios realistas;

« Questoes de escolha, que oferecem 3 opcoes. Resposta correta
avanca uma casa, resposta errada recua uma casaq;

Cenario:
Sdo 22h30, avalias a glicémia.

Glicémia: 250 mg/dL e cetonas

negativas. O que deves fazer?

Fazer as contas do total de insulina
a administrar sequndo os hidratos de
carbono.

92

2
&

Hipoglicemia noturna
O que deves fazer?
A) lgnorar

B) Comer algo
C) Beber refrigerante grande

Correta: B
Correta: avanca 1 casa
Incorreta: recua 1casa

Verdadeiro ou Falso

“Stress e emocdes podem alterar a

glicemia.”

Resposta: Verdadeiro
Correta: avanca 1casa
Incorreta: recua 1casa

Cendrio
Vais a uma festa com comida variada e
hordrios irregulares.

Como te organizas?

Planeamento + ajustes.

Autonomia
O que mostra boa autonomia?

A) Ndo pedir ajuda
B) Conhecer sinais e agir
C) Evitar medir

Correta: B
Correta: avanca 1casa
Incorreta: recua 1casa

Sentimentos
“Tenho medo de complicacdes no
futuro.”

Ja sentiste?
O que te ajuda a lidar com este
medo?

Cenario
Estds doente e a glicemia esta elevada.

O que é importante fazer?

Avaliar frequentemente a glicémia,
hidratacdo e administracdo de insulina.

Tecnologia
O sensor ajuda porque:

A) Substitui decisoes
B) Permite uma autovigilancia mais
confortdvel e alertar em casos de
hipoglicémia
C) Evita todas as hipos

Correta: B
Correta: avanca 1casa
Incorreta: recua 1casa

Sentimentos
“Sinto pressdo por ter de cuidar de mim
sozinho.”

Partilha
Estratégias de apoio?
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