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Editorial

Saude Mental na Infancia
e Adolescéncia
As intervencbes na comunidade

Sabemos hoje que a saude mental de uma
populacao é determinada por um vasto
conjunto de fatores, que transcendem em
larga medida as dimensoes exclusivamente
centradas na prestacao de cuidados.
Muitos desses fatores exercem-se numa
fase precoce da vida individual, modelando
largamente o futuro de cada um de nés em
termos de resiliéncia e de capacidade de
adaptacao as varias fases do ciclo de vida.

Neste contexto, a salide mental das criancas
e adolescentes deve ser considerada como
uma area absolutamente crucial das politicas
em curso numa sociedade, ndo so a nivel dos
sistemas de saude, mas igualmente no que

se refere a educacao, a protecao social e a
defesa dos direitos humanos.

Com uma base cientifica segura, o
investimento na promocao da salde e na
prevencao da doenca tem um retorno tanto
maior em termos de resultados quanto mais
cedo for implementado na vida das criancas
e adolescentes, evitando potencialmente
um numero consideravel de problemas anos
mais tarde.

Por todos estes motivos, esta area constitui
um pilar essencial do Plano Nacional
de Saude Mental, merecendo a nossa

maior atencao: a ligacdo a comunidade e

a articulacdo com outras estruturas fora

do universo do SNS, (escolas, autarquias,
associacoes ndo-governamentais, etc.)
correspondem a um funcionamento ha
muito enraizado no trabalho de todos os
profissionais deste campo, e sdo sem duvida
um excelente exemplo para todos nés.

Esta newsletter é integralmente focada na
salde mental da infancia e da adolescéncia,
e pretende divulgar de forma sucinta alguns
projetos em curso no nosso Pais, abrangendo
desde a organizacao de servicos até as
dimensodes da promocao e prevencao.

Da parte do Programa Nacional para a
Saude Mental (PNSM), representa a enorme
relevancia que damos a esta area: de facto,
nao ha saude sem saide mental dainfancia e
adolescéncia.

Prestacdo integrada de cuidados de satde
mental e suporte social em servicos sediados
na comunidade

Implementacdo de estratégias para a
promocao e prevencdo em saude mental

In: Plano de Acao da Sauide Mental
2013-2030 da OMS

Miguel Xavier
Diretor do Programa Nacional
de Saude Mental
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Cristina Marques

Pedro Caldeira da Silva

O trabalho com a comunidade em salde
mental da infancia e adolescéncia tem em
Portugal alicerces sélidos, que datam de
meados do século passado.

A psiquiatria infantil ou pedopsiquiatria
nasceu na transicao das décadas de 50/60,
substituindo a neuropsiquiatria infantil.
Evoluiu-se na altura de uma psiquiatria
classica e estatica, enraizada na psiquiatria
de adultos, para uma psiquiatria dinamica,
em que a crianca era entendida como

um ser em transformacao. O grande
impulsionador desta mudanca foi Joao dos
Santos.

Adotou-se uma atitude de saide mental,
gue defendia uma abordagem preventiva e
global da saude da crianca. Era valorizado
o trabalho em equipas multidisciplinares,
aligacao intersectorial e existiu uma

forte aposta na formacao de técnicos
diferenciados.

Jaentdo Jodo dos Santos se opunha

ao caracter asilar das instituicoes,

qgue funcionavam como depdsitos de
doentes. Defendia a criacao de servicos

de ambulatério e de proximidade
(dispensarios), seguindo as recomendacdes
e principios defendidos pela OMS.
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Desenvolveram-se estruturas com um
funcionamento verdadeiramente inovador
para a época, como o Centro Materno-
Infantil Sofia Abecassis (1952), com uma
seccao direcionada para a prevencao na
primeira infancia, posteriormente replicada
nos Centros Materno-infantis do Bom
Sucesso e Domingos Barreiro, e os Centros
de Saude Mental Infantil de Lisboa (1965),
Coimbra (1969) e Porto (1976).

A Pedopsiquiatria, como especialidade
auténoma, com internato médico hospitalar
surge em 1983.

A partir dos anos 20, varios modelos de
articulacao com os Cuidados Primarios

se desenvolveram pelo pais, na 6ticada

consultoria aos Médicos de Familia. Sao
disso exemplo os realizados em Aveiro,

Beja, Amadora ou Sintra.

Os anos noventa viram ainda a integracao
dos Centros de Saude Mental Infantil

e Juvenil de Lisboa, Porto e Coimbra

nos Hospitais Pediatricos, ajudando a
reforcar o estatuto da pedopsiquiatria
como especialidade médica hospitalar e
permitindo o desenvolvimento de unidades
especificas como o internamento. No
entanto, nunca se perdeu este modelo de
ligacdo a comunidade, com a certeza da sua
utilidade para as criancas e as familias.

Assim, por exemplo, e com o objetivo de
colmatar a grave falta de assisténcia em
saude mental infantil e juvenil na regiao do
Algarve, criaram-se nos Cuidados Primarios
da regidao os Grupos de Apoio a Saude
Mental Infantil (GASMI), formados por
psicologos e terapeutas, com a supervisao
de pedopsiquiatras do Hospital Dona
Estefania.

A rede hospitalar de psiquiatria da infancia
e adolescéncia estende-se agora a (quase)
todo o territério nacional, num total de 36
estruturas, entre departamentos, servicos e
unidades.

Ha ainda um longo caminho a percorrer na
otimizacao da rede de cuidados de saude
mental para os mais jovens. Certamente
que o reconhecimento recente do peso das
experiéncias adversas da infancia como

o problema mais relevante para a saude
publica e para a génese das doencas mais
comuns dos adultos vai exigir uma mudanca
de paradigma e um maior investimento
nesta area.

Foi a visdo de saude publica que permitiu
lancar as bases para um modelo distinto

da pratica psiquiatrica classica e que
constituiu a forca propulsora de uma nova
abordagem em saude mental dacrianca e
do adolescente - organizada em equipas
multidisciplinares e em estreita articulacao
com a comunidade.

Somos hoje os seus herdeiros.




SAUDE MENTAL

JUNHO 2021

REDE DE REFERENCIACAO HOSPITALAR
DE PSIQUIATRIA DA INFANCIA E ADOLESCENCIA

E EQUIPAS COMUNITARIAS

Teresa Goldschmidt

A Rede de Referenciacao Hospitalar da
Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia
teve a primeira edicdo auténoma da
especialidade em 2011, que foi atualizada
em 2018. E um documento que providencia
orientacdes para a organizacao dos
Servicos de Psiquiatria e Saiude Mental da
Infancia e Adolescéncia, indicando a forma
como se distribuem ao longo do pais e
informa acerca das areas de referenciacao
de cada um deles, facilitando assim o
adequado encaminhamento das situacoes
clinicas.

A evolucdo do numero de servicos/unidades
especializados em saide mental para a
infancia e adolescéncia tem sido positiva,
embora a sua distribuicdo geografica ndo
seja ainda uniforme, existindo areas -

como é o caso do interior Norte e Centro,
Alentejo e Algarve - que sao claramente

- 2

carenciadas. O desenvolvimento da rede de
servicos em Portugal é uma das prioridades
definidas pela Rede de Referenciacao,
anualmente revisto pelo PNSM.

As estruturas clinicas tém uma carteira
de servicos definida de acordo com a sua
tipologia, clarificando o tipo de cuidados
que deve ser prestado em cada nivel. O
internamento e os servicos de urgéncia sao
providenciados fundamentalmente pelos
servicos de nivel regional, articulando-se
com os restantes niveis de cuidados para
permitir uma resposta estruturada e
completa face as necessidades existentes.
A articulacdo com os Cuidados de Saude
Primarios (CSP) esta prevista em todas

as tipologias de servicos, constituindo
uma area primordial na prestacao de
cuidados integrados, e faz parte dos seus
pressupostos de funcionamento.
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Pressupostos para o funcionamento dos Servicos/Unidades

Ter espacos proprios, com condicoes de privacidade, para atendimento de criangas, adolescentes e a suas
familias, em ambiente pedidtrico;

Assegurar tempos minimos para a realizacdo de vdrios tipos de intervencées terapéuticas;

Ter um nimero de primeiras consultas/ano ajustado a capacidade de resposta do servico/unidade, de forma a
garantir a continuidade das intervencoes terapéuticas;

As intervencgées e programas devem envolver vdrias dreas multidisciplinares, complementares e necessdrias ao
sucesso do projeto terapéutico, que devem ser valorizadas;

As intervencoes e articulacdo com a comunidade deverdo ser priveligiadas.

Um outro aspeto fundamental para a
qualidade dos cuidados prestados é a
existéncia de uma equipa multidisciplinar,
prevista no Decreto-Lei 35/99 referente a
organizacao dos Servicos de Saude Mental
e mantida nas atualizacdes posteriores,

no qual é indicado que “Os cuidados de
saude mental da crianca e do adolescente

sdo assegurados através de equipas
multiprofissionais especificas, organizadas sob
a forma de servico ou de unidade funcional,
de acordo com a dimensdo da populacdo alvo,
e sob a responsabilidade de um psiquiatra da
infancia e da adolescéncia’.

As Equipas Comunitarias de Saude Mental
da Infancia e Adolescéncia, recentemente
criadas pelo Despacho 2753/2020, irdo
permitir concretizar estes dois designios
fundamentais para a qualidade do trabalho
desenvolvido no ambito da saude mental
infantojuvenil: articulacido com os CSP e
as restantes estruturas da comunidade
que desenvolvem atividade no ambito da
infancia e adolescéncia, e a existéncia da
equipa multidisciplinar.

Possa o sucesso das cinco experiéncias-
piloto que agora vao para o terreno
permitir o seu futuro alargamento a todo o
pais. E falando de futuro, fica o testemunho
de um médico interno de Formacao
Especializada de Psiquiatria da Infancia e
da Adolescéncia.
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Como uma unidade - a experiéncia de um interno de pedopsiquiatria integrado

numa equipa na comunidade

Rui Ferreira Carvalho

No meu internato tenho tido a
oportunidade Unica de participar no
Protocolo de Articulacao do Servico de
Psiquiatria e Saude Mental da Infancia

e Adolescéncia (SPSMIA) do Centro
Hospitalar Universitario de Lisboa Norte
(CHULN) com o ACeS Oeste, comecando
por ir ao Centro de Saude de Torres
Vedras. Integrei desde a sua génese, a
partir de setembro de 2018, a equipa de
articulacdo do SPSMIA com o Centro

de Saude da Lourinh3, juntamente com
médicas especialistas em pedopsiquiatria,
enfermeira de saude mental e assistente
social.

No centro de saude, ndo muito longe das
pegadas de dinossauro, dei alguns dos meus
primeiros passos, realizando consultas
localizadas na comunidade e participando
ativamente nas reunides de articulacdo e
discussao de casos, com médicos de familia,
psicologos, enfermeiros (homeadamente da
saude escolar) e técnicos da Comissao de
Protecao de Criancas e Jovens (CPC)).

Pessoalmente, sinto que a pedopsiquiatria
deve procurar uma visdo integradora,
centrada nas criangas, nos jovens e

nas familias, reforcando as relacoes
terapéuticas e procurando a gradual
compreensao das dindmicas dos varios
sistemas. Um desses sistemas, a nivel mais
macro, é necessariamente a comunidade:
as escolas, os profissionais que compdem
redes de apoio, os centros de saude,

0s espacos publicos onde os jovens
interagem, entre muitas outras estrelas que
constituem estas constelacoes.

O caminho para o Oeste permitiu-me
conhecer a realidade préxima destas
criancas e jovens, bem como reforcar

o valorincalculdvel do trabalho
multidisciplinar e de cooperacao
interpessoal, com profissionais de areas
diferentes. Este percurso gradual promove
aintrospecao e favorece a humildade,
numa equipa em que todos os elementos
importam e que funciona como uma

unidade.
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EQUIPAS COMUNITARIAS

DE SAUDE MENTAL

o) grande desaﬁo

Cristina Marques

E consensual que a politica para a infancia
e adolescéncia deve assentar numa cultura
de prevencao.

De igual modo consensual é a ideia que os
cuidados de saude mental, a par com os
servicos centrados nos hospitais, devam
ser prestados em estruturas de base
comunitaria, por equipas pluridisciplinares.
Este tipo de organizacao, ao permitir o
atendimento em estruturas diversificadas
e mais préximas das populacoes, vem
aumentar a acessibilidade a cuidados de
saude mental diferenciados e contribuir
para diminuir o estigma face aos problemas
mentais.

Outra mais-valia destas equipas, e seu pilar
de sustentacao, serd a estreita articulacao
com os cuidados de sauide primarios (CSP)
e outros parceiros comunitarios, como
autarquias, escolas e jardins-de-infancia.

A aposta num trabalho de parceria com

os CSP vem aumentar a capacidade de
diagnosticar e intervir junto de criancas

e familias e facilitar um trabalho mais
préximo e articulado com a comunidade.
Permite ainda reduzir a frequente
sobreposicao de intervencoes, por falta de
coordenacao entre as instancias envolvidas
num Mesmo caso, e possibilita uma maior

diferenciacdo dos servicos hospitalares

no atendimento de situacoes clinicas
complexas.

De igual importancia é a articulacdo com
escolas e jardins-de-infancia. Existe um
reconhecimento crescente da necessidade
dos servicos de saude mental dainfanciae
adolescéncia aumentarem a capacidade de
intervencao efetiva junto das populacoes
através do trabalho em rede com as
escolas. Nao s6 a consultoria mas também
a implementacao conjunta de programas
de prevencao (como os de detecdo precoce
de comportamentos de risco) sdo exemplos
de boas praticas de saide mental em meio
escolar.

Claro que culturas profissionais diferentes
podem representar um desafio a este

tipo de trabalho - requerem uma boa
comunicacao entre os elementos
envolvidos, onde a flexibilidade e a
criatividade andam a par com o rigor
cientifico.

Para além destes parceiros, também

a comunidade como um todo deve

ser desafiada no desenvolvimento de
estratégias que promovam a salde e
contribuam para a diminuicao dos elevados
custos atribuidos a doenca mental. As
criancas, adolescentes e suas familias
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terdo cada vez mais que ser escutados e
envolvidos como agentes ativos nestes
projetos.

O conceito de comunidades saudaveis
deve ser incorporado nos planos locais

das autarquias e englobar acoes que
contribuam para a melhoriadainclusao e
da mobilizacdo comunitaria, como a criacao
de espacos que promovam a participacao
social e acdes que permitam maior acesso
de populacdes vulneraveis a atividades
desportivas, ludicas e oportunidades de
aprendizagem.

Sabe-se que este tipo de atividades
estruturadas, orientadas por adultos que

funcionem como tutores de resiliéncia,
contribui para o ‘desenvolvimento positivo’
de criancas e adolescentes.

E dificil implementar e dinamizar de
forma concertada este tipo de projetos
sem a presenca no terreno de equipas
multidisciplinares de saide mental e de
uma solida colaboracao interinstitucional.
Estas equipas constituem, como se
compreende, um grande desafio.

Se levado a bom porto terd um impacto
expressivo na promocao da saude e
prevencao da doenca mental para
populacdes vulneraveis.

ECSM(IA): Cinco projetos-piloto nacionais

&

ARS NORTE
CENTRO HOSPITALAR TAMEGA-SOUSA

&

ARS CENTRO
e CENTRO HOSPITALAR UNIVERSITARIO DA COVA DA BEIRA

&

ARSLVT )
* HOSPITAL DISTRITAL DE SANTAREM

&

ARS ALENTEJO
o HOSPITAL DO ESPIRITO SANTO DE EVORA

&

ARS ALGARVE
o CENTRO HOSPITALAR UNIVERSITARIO DO ALGARVE
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ntal para a Infancia e Adolescéncia

necessidades identificadas. As parcerias
criadas com as autarquias e o ACeS
foram o motor decisivo para o arranque
deste projeto, no qual todos os parceiros
interinstitucionais sao pilares.

Centro Hospitalar Universitario da Cova
da Beira (CHUCB)

PAULA CRISTINA CORREIA

A ECSM-|A iniciou o projetocom o
Agrupamento de Centros de Saude da Cova
da Beira, centrando as atividades em dois
Centros de Saude, Fundao e Belmonte. As
intervencdes na comunidade desenvolvem-
se em articulacdo com os cuidados de
saude primarios, com os médicos de familia
e também em articulacdo com a saude
escolar e respetivos estabelecimentos de
ensino pré-escolar, basico e secundario.

Foi também criado um tempo semanal

de videoconferéncia para triagem e
consultoria disponivel aos CSP (cuidados de
saude primarios).

A prestacao de cuidados de saude mental
é assegurada pela equipa multidisciplinar
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gue conta ja no terreno com uma psicéloga
clinica, uma técnica superior de servico
social, uma enfermeira e uma terapeuta
ocupacional habilitadas a responder nas
varias vertentes psicolégicos, sociais, de
enfermagem e de reabilitacao.

Hospital Distrital de Santarém (HDS)
NAZARE MATOS

O Hospital Distrital de Santarém E.P.E.
criou uma Equipa Comunitaria de Saude
Mental na drea da Psiquiatria da Infancia
e Adolescéncia (ECSM-IA) constituida
por profissionais de diferentes areas,
nomeadamente Psiquiatria da Infanciae
Adolescéncia, Enfermagem, Psicologia,
Terapia Ocupacional e Servico Social.

A Equipa prestara os seus cuidados

de saude mental nos concelhos de
Salvaterra de Magos, Coruche e Almeirim,
considerando como critérios de selecao

as mas condicoes de acessibilidade ao
HDS, o nimero de pedidos de consulta de
psiquiatria da infancia e adolescéncia por
concelho e adiminuta oferta de intervencao
especializada. Um dos objetivos é
desenvolver um trabalho de proximidade
com populacdes mais distantes do HDS,
permitindo uma atividade assistencial
direta aointervir nas situacoes de
psicopatologia, mas também um trabalho
de promocao e prevencao, capacitando
criancas, adolescentes e suas familias com

n
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do Algarve, este projeto piloto reveste-se
da maior relevancia, ao permitir a prestacao
de cuidados especializados em contexto

de equipa multidisciplinar, e com maior
proximidade assistencial relativamente a
populacao junto da qual intervém. Prevé-se
também que a ECSM-IA possa desenvolver
atividades de promocao e prevencao da
saude mental infanto-juvenil.
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PROMOCAOE PREVENCAO
DA SAUDE MENTAL

_ g
Porque é importante mvest:r?
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As criancas e os adolescentes sao cidadaos
de pleno direito, devendo ser tomados
como agentes ativos da sociedade. Existem
atualmente multiplas razées para que

se invista no desenvolvimento de acdes
eficazes e consertadas em matéria de
Saude Mental, privilegiando a intervencao
precoce, focada na promocao do bem-estar
e nos aspetos preventivos e orientada para
o didlogo interdisciplinar.

Os direitos a saude, a educacao, a justica,
acultura e acidadania, subentendem
uma visao do bem-estar num ambito
alargado, em que os aspetos biolégicos,
emocionais e contextuais se entrecruzam
de forma determinante. Pela sua natural
imaturidade, criancas e jovens sao
particularmente vulneraveis a fatores de
risco em saude mental, o que os coloca na
necessidade de cuidados e de protecao
por parte dos adultos préximos e das
estruturas.

Segundo a Organizacao Mundial de
Saude (OMS), cerca de 20% das criancas
manifesta pelo menos um episddio de
perturbacdo mental ao longo do seu
desenvolvimento e, uma vez atingida a

maioridade, a evidéncia cientifica revela
gue os adultos que desenvolvem doenca
mental manifestaram sinais de risco ou
mesmo de perturbacao mental, no periodo
dainfancia e/ou adolescéncia.

Ha um consenso generalizado em favor
daintervencao precoce, tanto em termos
de promocao de competéncias e recursos,
como na prevencao da doenca junto
daqueles que evidenciam vulnerabilidades
particulares. Nestes ultimos, os resultados
positivos desta aposta preventiva
traduzem-se numa evolucao mais
favoravel dos quadros clinicos reduzindo

o impacto da doenca, tanto em termos

da incapacidade como nos processos de
exclusao dai decorrentes.

O PNSM privilegia uma abordagem
promocional, preventiva e integrativa

no Ambito da qual as problematicas
especificas da infancia e da adolescéncia
sao entendidas como etapas criticas do
ciclo de vida e em que o desenvolvimento
é visto como um processo. Nesta linha de
entendimento, o PNSM nao vé a “idade
menor” como “menoridade” apostando

e incentivando projetos inovadores,
intersectoriais e de cobertura nacional,
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gue nos oferecam garantias de qualidade

e de eficacia nas areas em que se propdem
operar. A evidéncia cientifica comprova que
as estratégias preventivas mais eficazes
nao sao aquelas cuja mensagem é negativa,
repressiva ou intimidatodria, pelo que os
programas de prevencao da saide mental
e de promocao de estilos de vida saudaveis
devem adaptar-se as circunstancias de
vida para operar mudancas, transformando
os fatores de risco em fatores protetores,
através de experiéncias construtivas,
divertidas e reparadoras que sejam, ao
mesmo tempo, desafiantes e estimulantes.

Neste percurso, diversas sao as entidades
que se tornaram parceiras, dentro da
propria Direcdo Geral de Saude (DGS), com
muitos dos seus Programas, mas também
com outras entidades publicas, autarquias,
academia ou representantes da sociedade
civil. Alguns destes projetos referem-se
aintervencdo em meio escolar: “Manual
Saude Mental em Saude Escolar”, “Plano
B: Programa de Prevencao do Bullying”, e
o programa de prevencao de stresse pos-
traumatico na populacdo escolar “A Volta
das Conversas”.

=

* MANUAL SAUDE MENTAL
EM SAUDE ESCOLAR
Direcédo Geral da Saude | DGS

¢ PLANO B - PROGRAMA

Associacao Plano i

¢ PROGRAMA NACIONAL PARA
VIGILANCIA DA GRAVIDEZ
DE BAIXO RISCO
Direcédo Geral da Saude | DGS

¢ PROGRAMA CAPACITAR
E VINCULAR

da Familia | APF

o AVOLTA DAS CONVERSAS
DE PREVENCAO DO BULLYING
DE STRESSE POS-TRAUMATICO

Associacdo para o Planeamento

Na area da gravidez e primeira infancia sao
referéncia o projeto “Promocao da satide
mental na gravidez e primeira infancia:
Manual de orientacdes para profissionais
de saude”, o “Programa Nacional da
Vigilancia da gravidez de baixo risco” e o
“Projeto Capacitar para Vincular/APF”,
dirigido a etnia cigana e cujo objetivo é
promover a acessibilidade a cuidados de
saude e a defesa de uma cidadania mais
plena e inclusiva.

Quanto arede de intervencao com jovens,
damos relevo ao protocolo celebrado

com o Instituto Portugués do Desporto

e Juventude (IPDJ) através do apoio ao
projeto Cuida-te+, mas também o “TikTalks
- Promocao da Saide Mental no Ensino
Superior”.

Dando sentido a expressao popular, a nossa
conviccao é ade que devemos praticar o
que dizemos, procurando estabelecer com
a rede uma comunicacao atual, dindmica,
plural e inspiradora.

¢ PROMOCAO DA SAUDE
MENTAL NA GRAVIDEZ
E PRIMEIRA INFANCIA
Direcédo Geral da Saude | DGS

PROGRAMA PREVENGAO

NA POPULACAO ESCOLAR

cuidasee TikTalks

prospe ey Sty

¢ PROGRAMA CUIDA-TE
Instituto Portugués
do Deporto e Juventude

o TIKTALKS
PROMOCAO DA SAUDE
MENTAL NO ENSINO SUPERIOR
Associacdo Planoi
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dos Contos de Fadas

Conceicao Tavares de Almeida

Somos o que Brincamos é um projeto do
PNSM que tem como principal objetivo
promover a literacia e a saide mental a
partir dos contos de fadas. Esta iniciativa
tem como parceira a Livraria Fonte de
Letras e o projeto-piloto decorre no distrito
de Evora, nos agrupamentos de escolas da
regiao.

Brincar aos contos de fadas, seja a partir
das narrativas dos livros, ou de histdrias
inventadas ou recriadas, transporta-nos
para um imaginario onde as situacoes,
personagens e as suas acoes marcam
encontro com os arquétipos que os contos
encerram. Pela mao de um adulto, em
familia ou nas escolas, através dos contos,
tanto se convocam os conflitos inevitaveis
do crescimento com os quais todas as
criancas se podem identificar, como se
ensaiam as solucoes.

A Oficina de Histérias Somos o que
Brincamos, parte integrante do projeto,

€ um jogo de brincar ao faz de conta

para ser levado a sério, pois promove
acriatividade e aimaginacao, apela a
resolucao de problemas, permite vivenciar
avariedade e a complexidade das emocoes,
desenvolve a linguagem e o pensamento
critico e, consequentemente, o prazer

de ler. Pretende-se que cada jogador,
individualmente ou em conjunto, conte uma
histéria com base nas personagens, lugares,
objetos e conceitos apresentados no jogo.

O objetivo do jogo é contar uma histéria.

CAOI:[

Brincar a saude mental através

Tem como ponto de partida o “Erauma
vez...” onde se apresenta um conjunto de
personagens, um lugar e objetos, como
sugestao de enredo para que a histéria
se desenvolva, sendo sucessivamente
introduzidos outros elementos que
convidam o jogador a relaciona-los num
crescendo da acdo narrativa. Nestas
historias em aberto, ndo ha certo nem
errado, ndo ha vencedores nem vencidos;
todos ganham quando a historia é
construida em conjunto e, nessa partilha,
oferece-se a cada um a possibilidade de
ser o herdi, o vilao e o narrador da sua
historia. Aventurando-se nos lugares onde
se enfrentam medos e se forjam sonhos,
em que se pode ser salvo de aflicdes pelo
poder da fantasia e darelacao, protegido
pelas palavras “Vitoria, vitéria, acabou-se
a histoéria”, testam-se e desenvolvem-se
competéncias socio-emocionais, que dao
saude e fazem crescer.

Este projeto, que se encontra em fase de
implementacao, prevé a apresentacao do
jogo aos educadores e professores de 1°
ciclo, asuaaplicacao junto de um grupo de
criancas, e uma tertulia alargada a familias
e outros atores sociais, tendo como pano
de fundo a promocao da literatura infantil.
Pretende-se cobrir o territério nacional,
tendo como retaguarda a rede de livrarias
independentes.
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BABY TALKS

Os bebés na escola secundaria

Uma experiéncia inovadora
de promocdo da Saude Mental

Pedro Caldeira da Silva

Na equipa da Unidade da Primeira Infancia
do Hospital de Dona Estefania foi sentida a
necessidade de uma sensibilizacdo para as
tematicas da primeira infancia e promocao
de boas praticas parentais. Neste sentido,
foi iniciado, em abril de 2015, o projeto
Baby Talks junto dos adolescentes.

Este foi apresentado numa escola
secundaria do concelho de Lisboa, tendo
tido um feedback positivo e obtido
resultados consistentes relativamente
auma melhoria do conhecimento geral
sobre as necessidades do bebé e de uma
maior capacidade para identificar as

suas emocoes. Desta forma, o projeto

foi oferecido posteriormente a todas as
escolas secundarias do concelho de Lisboa.

Numa sessao com cerca de 45 minutos de
duracao, destinada a alunos do 12°ano,
sao abordados temas relacionados com o
neurodesenvolvimento, a vinculacao, as
emocoes e as competéncias dos bebés.

O projeto ja foi apresentado em 17 escolas
no concelho de Lisboa. Foram aplicados
guestionarios que sofreram adaptacoes
em relacdo aos anteriormente usados,

em funcao dos dados apurados apds a
primeira apresentacdo. Os resultados tém
revelado a boa aceitacdo do programa e
efeitos de mudanca nas crencas e atitudes

dos adolescentes face aos bebés e a
parentalidade, com 68% dos inquiridos a
considerarem que o projeto mudou a forma
como entendiam os bebés.

Para a grande maioria dos adolescentes,

o Baby Talks correspondeu ou superou as
suas expetativas. Verificaram-se mudancas
positivas nas cognicoes acerca dos bebés
para estes grupos de adolescentes. As
areas em que manifestaram ter um
conhecimento razoavel antes da sessao
foram: a identificacdo da capacidade
empatica dos bebés, a pouca vantagem

da televisao na educacao dos bebés e a
necessidade de confortar o bebé quando
chora. Pelo contrario, areas relacionadas
com a pertinéncia da creche, a capacidade
do bebé sentir emocodes negativas, a
importancia de cuidadores constantes, a
pouca necessidade de brinquedos didaticos
para bebés e a necessidade de colo do bebé
o conhecimento foi menor.

Os adolescentes sugeriram novas tematicas
gue gostariam de ver abordadas em futuros
encontros. Dado o impacto e satisfacao face
ao projeto, consideramos muito importante
a sua continuidade, incidindo nas areas
sugeridas pelos adolescentes, bem como
naquelas onde os resultados foram menos
favoraveis.
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