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Resumo

O presente Relatorio, procura traduzir a experiéncia adquirida em Estagio
Curricular do Mestrado de Psicologia da Educacdo, no ano letivo de 2018/2019, da
Universidade Catolica Portuguesa de Braga. Realizou-se em consondncia com as
exigéncias do Mestrado de Psicologia da Educacdo e decorreu na Misericordia da Povoa
de Lanhoso, nas valéncias da Infancia e dos Séniores, perfazendo a duracio de 567 horas.
Assim, o periodo de estagio foi constituido por diversas atividades de observacdo, bem
como, atividades de intervencdo individualizada e em grupo. As atividades que a
estagiaria teve oportunidade de desenvolver relacionam-se com necessidades
apresentadas pela institui¢do que careciam de resposta. A experiéncia de estagio visa
capacitar o aluno quer de competéncias referentes a pratica da psicologia, quer de
competéncias sociais necessarias a profissdo e que possibilitem respostas adequadas a
eventuais situacdes especificas dos contextos em questdo. Neste sentido, acredita-se que
a realizacdo deste estagio permitiu a aquisi¢do de conhecimentos e competéncias
fundamentais para a pratica futura desta profissdo: Psicdlogo da Educagao.

Palavras-chave: Estagio curricular; Aquisicdo de competéncias; Pré-escolar;

Séniores.

Abstract

This report will seek to translate the experience gained in the Curricular Internship
of the Master of Psychology of Education, in the academic year 2018/2019, of the
Portuguese Catholic University of Braga. It was held in accordance with the requirements
of the Master of Psychology of Education and took place in the Mercy of Pévoa de
Lanhoso, in the valences of Childhood and Seniors, totaling 567 hours. Thus, the
internship period consisted of several observation activities, as well as individualized and
group intervention activities. The activities that the intern had the opportunity to develop
are related to needs presented by the institution that needed to be answered. The internship
experience aims to enable the student to have skills related to the practice of psychology,
as well as social skills necessary for the profession and enabling adequate responses to
any specific situations of the contexts in question. In this sense, it is believed that the
accomplishment of this internship allowed the acquisition of knowledge and fundamental

competences for the future practice of this profession: Educational Psychologist.

Key words: Curricular stage; Acquisition of skills; Preschool; Seniors.
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Introducio

O estagio curricular afigura-se como uma etapa fundamental no processo de
formacdo dos futuros profissionais de Psicologia da Educacdo. Constitui-se como o
momento em que o estagiario mobiliza e aplica os conhecimentos tedricos estudados
durante o curso, aos quais se acrescentam novas aprendizagens e competéncias apenas
alcangéaveis com a experiéncia pratica.

E sabido que o campo de a¢do dos Psicologos da Educacio é alargado e diverso e
abrange todos os contextos onde ocorram processos de desenvolvimento, educacdo e
aprendizagem. Deste modo, a pertinéncia e objetivo do estagio curricular relacionam-se
com o desenvolver de competéncias praticas e tedricas e a consolidagdo em contexto real
dos conteudos aprendidos ao longo dos 4 anos curriculares.

Durante muitos séculos, as Ciéncias da Educa¢do preocuparam-se,
principalmente, com o desenvolvimento psiquico e a forma¢do da personalidade das
criangas e dos jovens, sendo que os proprios étimos o refletem: “pedagogia”, do grego
paidagogia, teoria ou ciéncia da educacio de criangas; “pedagogo”, do grego paidagogos,
mestre de criangas ou o escravo que levava as criancas a escola (Ferreira, 2004). O mesmo
autor salienta que, na terceira idade, ja ndo haveria possibilidades de desenvolvimento,
existindo a visdo de que o envelhecimento estava sempre marcado pelo enfraquecimento
das faculdades anteriores e, por vezes, até pela perda total das mesmas (Ferreira, 2004).
Assim, considerando a visdo de que, a sociedade marginaliza os idosos, que a
institucionalizacdo ¢ um emparedar, de que, efetivamente, existe abandono e de que se
aperta a volta dos mesmos o espartilho da solidao e a crenga, erronea, de que a vida ja
ndo tem sentido, urge um papel ativo e promissor no que ao cuidado com esta populagao
diz respeito, cabendo-nos a nds, futuros psicélogos, caminhar para a desmistificagdo de
uma representacdo social gerontofébica e para uma pratica consciente na satde
psicoldgica dos idosos.

O estagio afigura-se como o momento que proporciona a maturidade e a
preparagdo para enfrentar as exigéncias do mercado de trabalho. Neste sentido, no &mbito
do estagio curricular realizado em consonancia com as exigéncias do Mestrado de
Psicologia da Educagdo, foi elaborado um protocolo com a Santa Casa da Misericordia
da Pévoa de Lanhoso, situada no concelho da Pévoa de Lanhoso, para a realizagdo do
estdgio curricular no ano letivo 2018/2019. O estdgio curricular incidiu em duas
valéncias, Infancia, na resposta social de pré-escolar e na ERPI, na resposta social de Lar

de Idosos. A preferéncia por esta institui¢do deve-se ao facto da mesma apresentar varias

6



respostas sociais, possibilitando, assim, explorar e conhecer os diferentes contextos,
constituindo-se como uma experiéncia muito enriquecedora em termos de aprendizagem
e preparagdo, uma vez que permitiu a interven¢do com utentes que apresentam faixas
etarias muito distintas. A par disso, importa salientar o imenso gosto de trabalhar com
idosos que sempre constou das preferéncias pessoais da estagidria e a curiosidade e
interesse em trabalhar com criangas tdo pequenas.

E importante referir que, durante o periodo de estagio, as atividades foram
desenvolvidas e implementadas pela estagiaria e orientadas pelas orientadoras locais das
duas valéncias. O estagio curricular perfez um total de 567 horas, 290 na valéncia da
ERPI e 277 na valéncia da Infancia.

Assim, o presente relatério de estagio € constituido por trés capitulos distintos. No
primeiro capitulo faz-se referéncia a caracterizacdo do perfil do Psicologo da
Educagao/Escolar bem como modelos e teorias de atuagdo. O segundo capitulo ¢ mais
direcionado ao contexto de estagio, isto ¢, refere-se a caraterizacgio e localiza¢do do Santa
Casa da Misericordia da Pévoa de Lanhoso, local onde decorreu o estagio. Fazendo-se
inicialmente uma alusdo a histéria da instituicdo e posteriormente abordam-se as
caracteristicas da institui¢do, valéncias existentes, a caraterizacdo do Servigo de
Psicologia e as necessidades da institui¢do que carecem de resposta.

Por fim, no terceiro capitulo, sdo referidas as atividades de observagdo e
intervengdo observadas, desenvolvidas e administradas pela estagidria, consoante as
necessidades referidas no capitulo anterior. Faz-se referéncia a casos individuais e
programas de interven¢do e promog¢do de competéncias, nas faixas etarias das valéncias
em questdo, e que foram ao encontro das necessidades fundamentais da instituicdo. Para
finalizar o relatdrio, foi realizada uma reflexao critica, de modo a ser compreensivel toda
a experiéncia de estagio e as aprendizagens subjacentes, tendo em conta que foi a primeira

experiéncia pratica em contexto real da aluna.

Capitulo I

1.1 Caraterizac¢ao do perfil do Psicologo da Educaciao/ Escolar

De entre a panoplia de especialidades pertencentes a Psicologia, encontra-se a
Psicologia Educacional. O campo de a¢do dos Psicologos da Educagdo ¢ alargado e

diverso e abrange todos os cendrios onde ocorram processos de desenvolvimento,



educagdo e aprendizagem. Os Psicélogos da Educacdo intervém no comportamento
humano em contextos educativos, de formacdo e desenvolvimento pessoal e social
abarcando todo o ciclo vital e dirigindo-se a varios alvos, com intervengdo direta ou
indireta nos processos educativos, que poderdo ser alunos e formandos, professores e
formadores, familias, técnicos, instituicdes e comunidades.! A intervencdo pode
apresentar um cariz promocional, preventivo e remediativo, apresentando
como objetivo geral o desenvolvimento das capacidades e competéncias dos individuos,
grupos ¢ instituicdes e a promocdo de contextos facilitadores da aprendizagem e do
desenvolvimento de competéncias pessoais, sociais e profissionais.! As atividades dos
Psicélogos da Educagdo podem contribuir para o desenvolvimento saudavel e integral, o
bem-estar e a saude fisica e psicoldgica, o aumento da qualidade e satisfagdo com a vida,
a promogao das relacdes interpessoais saudaveis, a prevengdo de violéncia e de outros
comportamentos de risco, a preveng¢ao da discriminagdo, a promogao da cidadania ativa,
a promog¢do da inclusdo das pessoas nas suas comunidades, o compromisso e
envolvimento com a aprendizagem e a reducio de problemas psicoeducativos.!

Os psicologos da educacdo, atuando como agentes de mudanca, valorizam os
contextos educativos e contribuem para uma prestacdo de servigos eficaz devido as
competéncias e multiplicidade de fung¢des que os caracterizam. ! A melhoria da qualidade
de vida de todos os intervenientes nos contextos educativos e a necessidade de uma
intervengdo essencialmente de promocdo e de prevencdo, requer que os Psicdlogos da
Educacio utilizem modelos de intervengdo, abrangendo os sistemas que consideram o
desenvolvimento integral da pessoa e os varios elementos que constituem os contextos
envolventes e nio s6 atuando no microssistema de cada individuo. !

Assim, a interven¢@o em Psicologia da Educacdo devera considerar trés grandes
niveis: (1) Interveng¢do universal, de cariz promocional e preventivo, dirigida a todos os
participantes no contexto educativo e que dé resposta as suas necessidades educativas ou
socio emocionais; (2) Intervencdo seletiva e focalizada, dirigida a grupos-alvo que
necessitem de algum apoio ou monitorizagdo especifica; (3) Interven¢do intensiva, de
natureza remediativa, dirigida a pessoas que necessitem de apoio para problemas cronicos

ou mais graves. !

! Ordem dos Psicologos Portugueses. (2018). Escola Saudavelmente. Disponivel em: http:/escolasaudavelmente.pt/psicologos-
escolares/perfil-dos-psicologos-escolares-e-da-educacao/importancia-dos-psicologos-escolares-e-da-educacao. Acedido em: junho de

2018.




O termo Psicologia da Educag@o encontra-se, por vezes, equivalente a Psicologia
Escolar, porém a “American Psychological Association” (APA) relaciona a primeira mais
a investigacdo e a segunda mais a aplicacdo pratica (Barros, 2007 cit in Veiga &
Magalhaes, 2013).

Os Servigos de Psicologia e Orientagdo (SPO) foram criados pelo Decreto-Lei n.°
190/91, de 17 de maio, concretizando, assim, o previsto na Lei de Bases do Sistema
Educativo (Lei n.° 46/86). A pertinéncia da inser¢do do psicologo em contexto escolar ¢
evidenciada pela Legislacio Portuguesa desde 1991, onde ¢ pela primeira vez
mencionado e explicitado no Decreto de Lei 190/91.

Este documento patenteia que cabe ao profissional de psicologia, através do
acompanhamento aos alunos durante todo o percurso escolar, facilitar o desenvolvimento
e formagdo da sua identidade pessoal e a constru¢do do seu préoprio projeto de vida.
Porém, no ano de 1997 a sua integracdo ¢ novamente mencionada e reconhecida pela
legislagdo (Decreto de lei 300/97) que volta a referir a necessidade da inser¢do dos
psicologos em contexto escolar reiterando que a qualidade da educagdo estd intimamente
dependente dos recursos pedagdgicos de que a
a escola dispde para o acompanhamento do percurso escolar dos seus alunos, sendo os
Servigos de Psicologia e Orientagcdo indispensaveis para promover respostas educativas
adequadas as necessidades dos mesmos. Assim sendo, grande objetivo por de tras da
inser¢do dos Servigos de Psicologia e Orientacdo nas escolas, foi capacitar as mesmas de
estruturas especializadas de apoio educativo que, integradas na rede escolar, assegurem a
realizagdo das agdes de apoio psicoldgico e orientag@o profissional aos alunos, desde do
ensino pré-escolar ao ensino secundario.

Em 2016 surge o Referencial Técnico para os Psicélogos Escolares, enquadrado
num projeto mais amplo de qualificacdo dos Servicos de Psicologia e Orientacdo, que a
Diregao-Geral da Educacdo tem vindo a implementar, enquanto estrutura responsavel
pelo acompanhamento técnico-normativo destes Servigos. De acordo com o Referencial
Técnico para os Psicélogos Escolares, (2016) a Psicologia Escolar tem merecido um
reconhecimento crescente, tanto a nivel nacional como comunitario, como elemento
fundamental para a aprendizagem ao longo da vida, que concorre para a concretizagdo de
objetivos sociais € econdmicos, nomeadamente ao nivel da eficiéncia e eficacia do
sistema educativo, a0 promover o sucesso € prevenir o abandono escolar precoce ¢ a
desadequacdo entre as atitudes, capacidades e conhecimentos promovidos nas escolas e

N .

as exigéncias do mercado de trabalho. Os principais desafios colocados a psicologia
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escolar situam-se ao nivel da educagdo, saude e bem-estar, emprego e equidade social, e
estdo em consondncia com as finalidades comunitarias (Referencial Técnico para os
Psicologos Escolares, 2016). Tendo como finalidade a seguimento desses desafios,
apresenta como principios a individualizacdo, abordagem holistica, igualdade de
oportunidades, autodeterminag@o, acessibilidade, universalidade, qualidade, melhoria
continua, confidencialidade, imparcialidade, transparéncia, colabora¢do, equidade e
inclusdo, respeito pela dignidade e direitos da pessoa e respeito pelos direitos dos alunos
(Referencial Técnico para os Psicologos Escolares, 2016). Considerando os dominios de
intervengao, o psicologo escolar avalia, planifica intervengdes e colabora com os diversos
intervenientes da comunidade educativa, com base em evidéncia cientifica e técnica. Pode
exercer diferentes papéis e fungdes, incluindo tarefas como a avaliagdo, o
acompanhamento, o aconselhamento e a consultadoria. Estas a¢des sdo complementares
e podem responder a niveis distintos de intervencdo, nomeadamente por recurso a
medidas de cardcter universal, seletivo e intensivo, ainda que se considere a necessidade
de priorizar intervencdes de carater preventivo e promocional (Referencial Técnico para
os Psicologos Escolares, 2016). O psicélogo escolar, enquanto recurso da escola,
desenvolve a sua atividade em trés dominios: apoio psicologico e psicopedagdgico a
alunos e professores, apoio ao desenvolvimento de sistemas de relagdes da comunidade
educativa e orientacdo de carreira e a sua interven¢ao acontece com recurso a diferentes
procedimentos e atividades, apoiando uma perspetiva preferencialmente preventiva e
promocional, focada nas solugdes (Referencial Técnico para os Psicdlogos Escolares,
2016). Tendo em conta as especificidades do contexto escolar, o psicélogo deve ser capaz
de avaliar as possibilidades e limites da sua intervencao tendo em ateng¢do um conjunto
de pressupostos tedricos, cientificos, éticos e deontologicos. Destacam-se principios
especificos de salvaguarda do superior interesse da crianga e do jovem, de consentimento
informado e respetiva autorizagdo do representante legal, de privacidade e
confidencialidade inerentes a todo o processo de avaliag@o e intervengdo psicologica, de
respeito pelos limites nas relagdes profissionais que estabelecem e de observancia de
outros cuidados inerentes a avaliacdo e intervengao.

Independentemente dos procedimentos e estratégias a utilizar, a intervencao deve
ser holistica integrando os seguintes 5 vetores, cognitivo, no sentido de desenvolver
competéncias de resolu¢do de problemas e de tomada de decisdo, emocional, permitindo
a identificacdo e expressdo de sentimentos, o desenvolvimento da autorregulacio e de

estratégias de coping, comportamental, contribuindo para o desenvolvimento de
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competéncias comunicacionais, de interajuda e de negociacdo, motivacional,
desenvolvendo expetativas de autoeficacia e de gestdo pessoal, de valorizagao do esforgo
e da persisténcia e contextual, promovendo o envolvimento efetivo de todos os elementos

da comunidade educativa.

1.2 Principais modelos e teorias

De acordo com Woolfolk (2010 cit in Veiga & Magalhaes, 2013), a Psicologia da
Educagao deve ser encarada como uma disciplina fundamental e autonoma, apresentando
um dominio proprio, o processo educativo, utilizando conhecimentos da Psicologia
cientifica e considerando as diversas dimensdes do desenvolvimento psicologico e dos
processos de ensino e de aprendizagem. Assim compreendida, constituiu-se como uma
ponte entre a Psicologia e a Educagdo (Veiga & Magalhaes, 2013).

A Psicologia da Educacao sustenta a sua atuag@o na Perspetiva Transacional, uma
das 4 perspetivas desenvolvidas por Altman e Rogoft, (1987), traco factor; interacionista
e a organismica ou sistémica) visando estudar a mudanca de acordo com atributos
psicoldgicos e com as caracteristicas proprias do contexto. Nesta perspetiva, o individuo
surge como o principal elemento influenciador do meio e, por isso, as relacdes de
mudanca permitem estudar e compreender os fendmenos. A triade - pessoa, processo ¢
contexto - contribui para essa mudanga, a qual apenas ocorre por vontade do proprio
(Bairrao, 1995).

Baseia-se, ainda, no Modelo Construtivista, sabendo que esta encara a pessoa
como construtora de si e do seu meio através da atribuicdo de significados e que o meio
¢ fundamental neste processo de construgdo, uma vez que € percecionado pelo sujeito de
uma forma personalizada (Azevedo, 2012). Assim sendo, o contexto existe porque o
sujeito o perceciona (Abreu, 2008 cit in Azevedo, 2012).

Fundamenta a sua intervencdo no Modelo Desenvolvimental Bioecologico de
Urie Bronfenbrenner, uma vez que este possibilita a investigagdo e a analise do fenomeno
tendo em conta quatro nucleos inter-relacionados: pessoa, processo, contexto e tempo,
também denominado de modelo PPCT (Zillmer, Schwartz, Muniz & Meincke, 2011).
Esses contextos possuem aspetos fisicos, sociais e valorativos, que os caracterizam e
exercem influéncia na pessoa e no grupo familiar, pela continuidade (tempo) e
estabilidade do sistema de relagdes e da construgao das suas rotinas, da sua biografia e da
histéria social (Bronfenbrenner & Morris, 1998 cit in Zillmer, Schwartz, Muniz &

Meincke, 2011). O conceito de desenvolvimento do autor refere-se ao resultado de uma
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funcdo conjunta entre um processo proximal, as caracteristicas proprias da pessoa em
desenvolvimento, o contexto imediato no qual ela vive e a quantidade e frequéncia de
tempo no qual a pessoa em desenvolvimento tem estado exposta a um processo proximal
especifico e ao ambiente (Bhering & Sarkis, 2009). Assim o microssistema corresponde
ao meio envolvente mais proximo no qual o jovem esta inserido e onde participa nos
varios papéis que desempenha. O mesossistema, diz respeito a interrelagdo entre os
principais cenarios nos quais a pessoa se encontra num determinado momento da sua vida,
por exemplo, na escola e na familia. O exossistema, refere-se as estruturas sociais, formais
ou informais, como por exemplo, o trabalho dos pais, as redes de relagdes sociais, a
distribuicdo de bens e servigos, que ndo contempla o jovem em desenvolvimento, embora
o rodeiem e possam vir a afetar o contexto no qual se encontra e, por isso, influenciam,
delimitam e até determinam o que pode acontecer. No macrossistema, sdo incorporados
os sistemas anteriores, surgindo representadas as ideologias de determinada sociedade
e/ou época, os valores culturais, as crengas e os acontecimentos histéricos
(Bronfenbrenner, 1993 cit. in Bhering, & Sarkis, 2009). Por fim, o cronossistema
acrescenta uma nova dimensdo, a temporal, que considera a influéncia da mudanga ou
estabilidade.

Também o Modelo Sociocognitivo, que se baseia na teoria da aprendizagem, ¢
referéncia para estes profissionais, desenvolvido por Albert Bandura. Para este autor
(2001 citin Veiga & Magalhaes, 2013), a esséncia da humanidade est4 na agéncia pessoal,
a capacidade de os seres humanos exercerem controlo sobre a natureza e qualidade das
suas vidas. A agéncia pessoal relaciona-se com aspetos como a intencionalidade da agdo,
a perspetiva temporal de futuro e autorregulacdo (Veiga & Magalhaes, 2013).

Devido ao aparecimento da Psicologia Positiva (Seligman & Csikszentmihalyi, 2000 cit
in Azevedo, 2012) a intervencdo psicologica passou a recair sobretudo na prevengao,
deixando de se centrar nos problemas e nas dificuldades. Salienta uma intervengao
psicoldgica que promova caracteristicas positivas para um desenvolvimento pessoal
ajustado e diz-nos que mais do que estudar fatores explicativos das dificuldades
intrinsecas aos desafios do desenvolvimento, € necessario promover competéncias
pessoais para fazer face a esses desafios e assegurar um equilibrio psicoldgico promotor
do bem-estar (Azevedo, 2012). Note-se que, tanto a Psicologia da Educacdo como a
Psicologia Escolar se reveem, em parte, na perspetiva do Modelo Sistémico, no qual se
defende que a familia exerce bastante influéncia quer nos comportamentos quer nos

conhecimentos do jovem. Segundo este modelo, as pessoas tendem a ser influenciadas
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através dos processos transacionais, crencas familiares existentes e/ou o padrdo de
comunicacdo e relagdo entre todos os membros e, ainda, pela forma como se encontra
estruturado e organizado o sistema familiar: poderes, hierarquias e papéis que
desempenham. Portanto, este modelo defende que a intervencdo deve ser alargada a
familia pois esta € considerada como o contexto social mais amplo que a pessoa mantém

e onde esta em constante interacdo (Del Prette, Paiva, & Del Prette, 2005).

Capitulo 11
2. Caracterizacao da instituicao

A Misericordia da Povoa de Lanhoso apresenta como missao a pratica das Catorze
Obras de Misericordia, sendo as sete corporais, dar de comer a quem tem fome; dar de
beber a quem tem sede; vestir os nus; dar pousada aos peregrinos; assistir aos enfermos;
visitar os presos; enterrar os mortos e, as sete espirituais, dar bons conselhos; ensinar os
ignorantes; corrigir os que erram; consolar os tristes; perdoar as injurias; sofrer com
paciéncia as fraquezas do nosso proéximo e rogar a Deus por vivos e defuntos. Visa, assim,
o0 servigo e apoio com solidariedade a todos os que necessitam e propde a realizacdo de
atos de culto catdlico, de harmonia com o seu espirito tradicional, informado pelos
principios do humanismo e da doutrina e moral cristds. O servico prestado pela Santa
Casa da Misericordia pauta-se pelo respeito pelos valores fundamentais previstos na sua
Politica de Etica: Humanismo, Respeito, Confidencialidade e Sigilo, Integridade,
Responsabilidade e Rigor. 2

Em termos histéricos, remontando ao ano de 1912, Anténio Ferreira Lopes, em
gesto de grande benemeréncia e de amor para com a sua terra € os seus conterraneos, deu
inicio a constru¢do de um edificio destinado a instalar um hospital. 2 A criacdo desta
“domus caritates” tinha-lhe sido pedida, pela sua esposa, D. Elvira Camara Lopes, uma
senhora generosa a quem os povoenses apelidavam de “Santa Mae dos pobres™ que viera
a falecer em fevereiro de 1910. Ambos nasceram em Portugal, ela no Porto, ele na Povoa
de Lanhoso e haviam enriquecido no Brasil, no negécio dos cafés.” Quando Anténio
Lopes faleceu a 22 de dezembro de 1927, legou a sua morte o hospital a sua terra e pediu
aos seus testamenteiros que o entregassem a uma institui¢do que ja existisse ou viesse a
ser criada. Inspirados no bem-fazer da obra a que D. Leonor deu inicio, ao fundar, em
1498, a Misericordia de Lisboa, a qual, num processo paradigmatico, se estendeu, nos

séculos seguintes, a muitas outras terras do pais, os testamenteiros decidiram criar, entdo,
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a Santa Casa da Misericordia da Pévoa de Lanhoso.? Esta irmandade passou, desde entfio,
a marcar toda a histdria assistencial, social, cultural e até religiosa da Pédvoa de Lanhoso
com o objetivo altruista, imposto pelo primeiro compromisso, de concretizagdo de um
programa de beneficéncia e agdio social em prol da populacdo mais necessitada.”? A Santa
Casa da Misericordia da Pévoa de Lanhoso, fundada vai para noventa anos, tem, nestas
nove décadas, dinamizado agdes que fomentam a qualidade de vida da populacdo e sdo
geradoras de emprego, assumindo-se como célula viva da comunidade e agente
imprescindivel do desenvolvimento local. Apresenta como valéncias o Centro de
Formacao, o Hospital, a ULDM — Unidade Longa Duragao ¢ Manutengao, a Farmécia, a
Infincia e os Seniores (ERPI e Centro de Dia).?

Tendo em consideragdo que o estagio curricular decorreu nas valéncias da
Infancia e dos Séniores, importa caracterizar de uma forma mais exaustiva estas valéncias
e perceber a estrutura formal das mesmas (Anexo 1 e 2). Assim, na valéncia da infancia,
existem dois edificios, o edificio de Nossa Senhora da Misericordia e o edificio de Sao
Gongalo. Ambos os edificios apresentam o servico de Creche, sendo este um
estabelecimento de assisténcia socioeducativa que desenvolve agdo e presta apoio a
primeira infancia, acolhendo criangas entre os 3 meses e os 3 anos de idade, durante o
periodo correspondente ao intervalo laboral dos/as Encarregados/as de Educagdo. As
salas correspondentes a este servico designam-se de B1, B2 e Transi¢ao e contam com 97
criangas, neste momento, sendo um numero provisdrio, uma vez vao entrando criangas
para este servico ao longo do ano.

O servigo de pré-escolar, de ambos os edificios, presta, igualmente, uma
assisténcia socioeducativa que desenvolve acdo e presta apoio a primeira infancia.
Acolhe criangas com idades compreendidas entre os 3 ¢ os 5 anos de idade, durante o
periodo didrio tendo em conta o horario laboral dos pais/maes ou EE. Visa proporcionar
as criancas oportunidades que facilitem o seu desenvolvimento fisico, afetivo, intelectual
e social, através de experiéncias individuais ou em grupo, adaptadas a expressao das suas

necessidades e desenvolvimento integral.

2 Santa Casa da Misericordia da Pévoa de Lanhoso. Disponivel em: http://www.scmpl.pt/pt/. Acedido em junho de 2018.
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Cada sala é composta, em média, por vinte criangas, ¢ respetiva educadora de

infancia e ajudante da acdo educativa. Neste momento, o servigo de pré-escolar abrange

um total de 129 criangas. Os servicos de creche e pré-escolar funcionam no horario das

07h30-19h30, no periodo de setembro a agosto. Fazem parte da equipa de ambos os

edificios 17 profissionais. Importa referir que na institui¢do a educadora e a auxiliar

acompanham o grupo desde a primeira sala da creche até a ultima sala do pré-escolar, e

trocam de edificio passados os 5 anos que o grupo permanece na institui¢ao.

Tabela 1:

Utentes e equipa — Valéncia Infincia

Infancia Bl B2 Transicéo 3 Anos 4 Anos 5 Anos
(Creche)  (Creche) (Creche)

Edificio N*Sr* 9(5SM 19 24 23 19(6 SM 21 (10

da e 4 SF) (10SMe (12SMe ©SMe e13SF) SMell

Misericordia 9 SF) 12 SF) 14 SF) SF)

Edificio Sao 84SM 17(12SF 20 22 19 25

Gongalo c4SE)  eSSM) 13GMe7 (10SMe (8SMe  (14SM
SF) 12 SF) 11 SF) 11'SF)

Equipa

Educadoras de 1 1 1 1 1 1

Infancia

Ajudantes da 2 2 2 1+1 1 1

acdo educativa

Trabalhadores
de servigo

geral

1 em cada edificio
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No que concerne a valéncia dos Seniores, no servico de ERPI - (Estrutura
Residencial para Pessoas Idosas) de S. José, anteriormente designada de “Lar de S. José”,
desenvolve uma resposta social em alojamento coletivo, de utilizagdo temporaria ou
permanente, em que sdo desenvolvidas atividades de apoio social e prestados cuidados de
enfermagem.

A ERPI apresenta como objetivos ser uma «casa de familia» dos/as seus/suas
residentes, respondendo solidariamente as caréncias daqueles/as que necessitam de
assisténcia e apoio adequados; proporcionar servicos permanentes e¢ adequados a
problematica biopsicossocial das pessoas idosas; contribuir para a estimulacdo de um
processo de envelhecimento ativo; criar condi¢gdes que permitam preservar € incentivar a
relagdo intrafamiliar e potenciar a integragdo social. 2 A atividade da valéncia rege-se por
um principio de procura da melhoria da satisfagdo do utente e da sua qualidade de vida.
Neste prossuposto sdo adotadas um conjunto de praticas de trabalho que procuram
garantir que todo o trabalho é desenvolvido com qualidade.?

A ERPI presta um conjunto de atividades e servigos, designadamente alimentago
adequada as necessidades dos utentes, respeitando prescricdes médicas, cuidados de
higiene pessoal, de imagem e conforto pessoal, atividades de animagdo sociocultural,
ludico-recreativas € ocupacionais que visem contribuir para um clima de relacionamento
saudavel entre os utentes e para estimulacdo das suas capacidades fisicas e psiquicas.
Ainda, apoio no desempenho das atividades de vida diaria, acesso a cuidados de saude,
convivéncia social, através do relacionamento entre os utentes e destes com os familiares,
amigos/as e comunidade, promoc¢do da participacdo dos/as familiares ou representante
legal no apoio aos utentes e nas atividades de lazer promovidas pela ERPI sempre que
este apoio contribua para um maior bem-estar e equilibrio psicoafectivo do utente ¢ a
participagdo dos utentes na organizacdo e na vida da ERPI, como pessoas portadoras de
um projeto de vida com capacidade de iniciativa e criatividade.?

Considerando o presente estagio nesta valéncia, afigura-se pertinente uma
caracterizacdo exaustiva dos utentes internos da ERPI S@o José. Assim, apresenta
cinquenta idosos internos, 37 mulheres e 13 homens, com idades compreendidas entre os
52 e os 100 anos, sendo a média das idades de 83 anos. Vinte e oito utentes sdo viuvos,
cinco sdo divorciados, catorze sdo solteiros e 3 sdo casados. Relativamente a escolaridade,
19 sdo iletrados sendo os restantes escolarizados, existindo um utente licenciado.

Quinze dos cinquenta utentes ndo possuiu filhos, a maior parte ¢ proveniente do

distrito de Braga, sendo um utente do distrito de Aveiro e um utente do distrito de Lisboa.
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No que diz respeito a dependéncia/deslocacdo/mobilidade, onze utentes
apresentam grau reduzido de dependéncia, dezanove apresentam grau moderado
necessitando do auxilio de cadeira de rodas e/ou canadianas ou um acompanhante, e
catorze utentes apresentam grau elevado de dependéncia carecendo de cadeira de rodas,
sendo que seis utentes estdo acamados. Importa, ainda, referir que, vinte e trés utentes
apresentam um quadro de deméncia, diagndstico estabelecido anteriormente a
institucionalizacdo ou posteriormente, constando no processo clinico dos respetivos
utentes.

O Centro de Dia constitui uma resposta social desenvolvida em equipamento,
durante o periodo diurno, para a prestagdo de um conjunto de servigos de apoio a pessoas
com total ou parcial autonomia e que ndo disponham de prote¢do e de retaguarda
sociofamiliar durante o dia. Visa prestar servigos que satisfagam necessidades basicas,
apoio psicossocial, fomento das relagdes interpessoais ao nivel das pessoas idosas e destas
com outros grupos etarios, a fim de evitar o isolamento, favorecer a permanéncia da
pessoa idosa no seu meio habitacional de vida, contribuir para retardar ou evitar a
institucionalizagdo; facultar as pessoas idosas as diversas formas de ajuda adequadas a
sua situagdo, promovendo a sua autonomia e incentivar a participagdo das pessoas idosas
na vida quotidiana da valéncia e da comunidade. Funciona no horario 09h00 — 18h00 de
segunda a sexta-feira e apresenta, atualmente, dez utentes. >

Quer a valéncia da ERPI quer a valéncia de Centro de Dia encontram-se
abrangidas por acordo de cooperacdo com o Instituto de Solidariedade e Seguranga
Social. Os utentes residentes podem ser admitidos através deste Acordo de Cooperagao
ou a nivel particular.?

Importa, ainda, referir que apresenta como valéncia o servico de apoio ao
domicilio, resposta social de prestacdo de cuidados individualizados e personalizados no
domicilio, prestada a dez idosos.

A equipa multidisciplinar que acompanha todo o processo € que garante 0 maximo
de qualidade nos servigcos prestados ¢ composta por um diretor técnico; um psicélogo;
uma nutricionista; uma animadora social; uma enfermeira; um professor de educagdo
fisica em prestacdo de servicos; ajudantes familiares e trabalhadores de servigco geral.

Constituem-se como dezasseis os ajudantes do Lar, dez trabalhadores de servico

geral, uma encarregada dos servigos gerais e uma encarregada do refeitorio.

2 Santa Casa da Misericérdia da Pévoa de Lanhoso. Disponivel em: http://www.scmpl.pt/pt/. Acedido em junho de 2018.
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Tabela 2:
Utentes e equipa — Valencia ERPI

Séniores ERPI Centro de dia

Utentes 50 (37 Sexo Feminino e 13 10 (8 Sexo Feminino e 2
Sexo Masculino) Sexo Masculino)

Equipa Diretora técnica; Psicéloga; Nutricionista; Animadora

Sécio Cultural; Enfermeira; Professor de Educacao Fisica
que presta servigos; ajudantes familiares; trabalhadores do
servico geral -

16 ajudantes do lar; 10 trabalhadores de servigo geral;
lencarregada dos servigos gerais e 1 encarregada do

refeitorio.

2.1 Caraterizacio do Servico de Psicologia

O servi¢o de Psicologia da Instituicdo caracteriza-se pela existéncia de duas
psicélogas, afetas as duas valéncias em questdo, ambas com formagdo na area da
Psicologia Clinica e da Saude.

No que diz respeito a valéncia de ERPI, o papel da Psicologa afeta a esta valéncia
traduz-se na contribuicdo para um envelhecimento ativo, na promog¢ao de um estilo de
vida ativo e saudavel em que haja interac¢do e envolvimento sociais. A Psicologa promove,
ainda, a interven¢@o nos problemas subsequentes a soliddo, isolamento, deméncia e
depressdo dos idosos institucionalizados bem como a sua compreensio e aceitacio, quer
pelos préprios quer pela comunidade envolvente. A sua atuagdo €, assim, pautada pela
promocao da dignidade do idoso e da sua seguranca. De referir que na sua pratica realiza
avaliagdo e intervencdo psicoldgica individual e em grupo.

De modo a que o desenvolvimento integral da crianca se dé de forma satisfatdria,
o papel da psicéloga da valéncia da infancia tem como objetivo, junto das educadoras
encoraja-las a desenvolver cada vez mais um papel ativo no processo educacional,
auxiliar os pais no ambito das duvidas e problemas enfrentados pela familia e junto das
criangas um acompanhamento para avaliar questdes de desenvolvimento global,

comportamento e processo de aprendizagem.
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A institui¢do dispde de uma vasta lista de instrumentos (anexo 3) e manuais de
avaliag@o e intervencdo que auxiliam na elaboracdo e desenvolvimento de programas de
acompanhamento e avaliagdo psicologica. Para que se possam realizar as avaliagdes e
intervengdes, a instituicdo possui recursos materiais como computador com acesso a
internet, no qual podem ser elaborados documentos.

Depois de descrita e caraterizada a institui¢do e o proprio Servigo de Psicologia,
considera-se imprescindivel referir as necessidades verificadas e analisadas nesta

institui¢do, onde, por conseguinte, decorreu o estagio curricular.

2.2 Levantamento de necessidades

Tendo em conta a analise realizada através da observa¢do no contexto de estagio
e segundo didlogos informais feitos com as Psicologas de ambas as valéncias (ERPI e
Infancia), e ainda com as educadoras de infancia e outros técnicos da institui¢@o, denotou-

se que a instituicdo carecia de respostas que colmatassem diversas necessidades.

Pré-escolar:

A educagao pré-escolar, de acordo com o estabelecido na Lei-Quadro (Lei n°5/97,
de 10 de fevereiro), destina-se as criancas entre os 3 anos ¢ a entrada no primeiro ciclo,
sendo considerada como “a primeira etapa da educagdo basica no processo de educacdo
ao longo da vida” (Orientagdes Curriculares para a Educagdo Pré-Escolar, 2016).

Deste modo, relativamente a valéncia da Infancia verificaram-se, pela observagao
das criangas em sala de atividade, dificuldades ao nivel das funcdes executivas,
relativamente ao controlo dos impulsos, flexibilidade cognitiva e memoria de trabalho,
comuns a todas as salas. Observam-se dificuldades no respeito para com o outro (alguns
comportamentos agressivos), dificuldades em esperar pela sua vez (falam todos ao
mesmo tempo) e na capacidade de inibir comportamentos inadequados e de resistir a
distragdes. As educadoras referiram que as criangas quando as solicitam ou necessitam
de algo, apresentam dificuldade em esperar, tendo a sua necessidade que ser atendida no
exato momento, evidenciando uma postura muita centrada em si préprios. Foram, ainda,
demonstrados comportamentos sociais € emocionais desajustados, nomeadamente birras.

Constitui-se, ainda, como necessidade sensibilizar as criangas para reduzirem o
uso excessivo das tecnologias, dos jogos, do uso dos tabletes. As educadoras e auxiliares

expressaram ser uma realidade muito presente nos contextos extra sala de atividade de
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cada crianca e que, consecutivamente as criangas tentam levar para a sala de atividade,
ou seja, quando as educadoras solicitam as crian¢as, num momento livre ou quando
tenham terminado as tarefas, sobre o que querem realizar, existe uma tendéncia para
preferirem ver videos, ou fazerem jogos no computador. Verificou-se que os livros, os
puzzles, os jogos, sdo atividades que tendem a ver o seu formato substituido. Ainda assim,
algumas criangas evidenciam lacunas na psicomotricidade fina, por exemplo no saber
utilizar a tesoura corretamente ou nas tarefas em que seja necessario pegar nos lapis.

Pelo observado nas salas de aula, as dificuldades acima referidas atingem,
aproximadamente, um terco das criancas em cada sala de aula.

No que concerne aos funciondrios, evidenciam-se dificuldades de falta de
informacdo relativamente a aspetos especificos das etapas de desenvolvimento das
criangas, e, por exemplo, de uma forma mais especifica, sobre perturbacdes do
desenvolvimento.

Relativamente aos pais, as necessidades evidenciadas passam, no geral, por
necessidades financeiras e laborais (excesso de trabalho). Especificamente em relagdo aos
filhos, evidenciam preocupacdes normativas com as transi¢gdes das criangas,
fundamentalmente, a transicdo para o 1° ciclo e preocupagdes com a aquisi¢ido e
desenvolvimento de competéncias basicas para determinada idade. Considerando as
dificuldades evidenciadas pelas criancas, como por exemplo o respeito pelo outro,
depreende-se que, algumas delas poderdo estar relacionadas com dificuldades na
educacdo parental, assumindo-se, assim, como necessidades alargadas ao contexto
familiar. Sendo verificado um uso excessivo das tecnologias por parte das criangas,
compreende-se, ser uma necessidade estendida aos pais e encarregados de educagdo, na

medida em que sdo eles quem permite este uso e esta utilizagdo excessivos.

Séniores:

No que diz respeito a valéncia da ERPI, considerando a populacdo alvo, importa
ter presente que o envelhecimento representa o conjunto de consequéncias ou os efeitos
da passagem do tempo e, do ponto de vista psiquico, a conquista da sabedoria e da
compreensdo plena do sentido da vida (Moraes, Moraes & Lima, 2010). Segundo os
mesmos autores, a velhice bem-sucedida, fisica e psiquicamente, constitui-se,
indiscutivelmente, na grande fase da vida, onde o ser humano esta preparado para entrar

em comunhdo com a grandiosidade da criagéo.
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Tendo em conta o contexto onde esta populagdo estd inserida, torna-se
imprescindivel a nossa atuag¢do, como profissionais de saide mental. Assim sendo, com
as observagdes realizadas no pré-estagio e no estagio e com os didlogos com a Psicologa
da Valéncia denotou-se a necessidade de uma atuagao no sentido de promogao da satde
psicoldgica na velhice, de promogdo do envelhecimento ativo, para rentabilizar o potencial
desta fase da vida e promover um estilo de vida ativo e saudavel, na medida do possivel.
Assim sendo, denota-se a necessidade de treino/estimulag@o cognitiva e de promogdo da
autoestima dos idosos institucionalizados. Tendo em conta que 10%-15% dos idososcom
maisde 65 anos tém depressao, que residir em instituicdes e o tempo de institucionalizag¢do
sdo fatores de risco para a depressdo em idosos (Forsell e Winbland, 1999 cit in Vaz,
2011) e, ainda, que a depressdo ¢ mais comum em idosos institucionalizados do que nas
comunidades, onde as taxas de prevaléncia da depressdo sdo trés a cinco vezes maiores
(Brown et al, 2002 cit in Vaz, 2009) podera ser uma necessidade atuar preventivamente
na depressdo. Denotou-se, ainda, a necessidade de construir estratégias e capacidades de
coping, que lhes permitam reduzir o stresse, assim como otimizar as capacidades cognitivas
remanescentes. Existem, ainda, caréncias no sentido de desmistificar crengas e mitos sobre
a velhice e o envelhecimento por parte dos idosos, e necessidade de os idosos percecionarem
o envelhecimento como uma visdo realista, ativa e positiva do processo de envelhecimento
e de se consciencializarem de que a velhice ¢ uma consequéncia fisioldgica/natural da
existéncia humana. A Psicologa da valéncia manifestou, ainda, necessidade de
intervengdo com as cuidadoras formais, no sentido de esclarecimento em determinados
assuntos relacionados com o envelhecimento, nomeadamente o cuidado com os 1dosos
que apresentam um quadro de deméncia. Foi possivel verificar que as familias dos idosos
institucionalizados visitam os idosos, essencialmente ao fim-de-semana e que participam
em atividades esporadicas ao longo do ano. Assim sendo, considera-se que este contexto
podera ser incluido nas a¢des de formacao dinamizadas, se assim se afigurar proveitoso
para ambas as partes.

Capitulo 111

3. Atividades realizadas

Durante o periodo de estagio, a estagiaria teve oportunidade de acompanhar as
orientadoras, Dr.* Marcia e Dr” Elisabete e de observar e participar nas diversas atividades
que visaram nao sé atendimentos individuais, mas, também, observacgdes de intervencdes

em grupo. Deste modo, no capitulo que se segue, pretende-se descrever, de forma sucinta
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e focalizada, todos os momentos de observacdo em que a aluna teve oportunidade de
participar, desenvolvendo assim as suas competéncias teorico-praticas. Estas atividades
de observagdo sdo descritas consoante a ordem cronoldgica dos acontecimentos. Ainda
neste capitulo, irdo constar descritas as atividades de intervengdo desenvolvidas e
dinamizadas pela estagiaria no periodo de estagio. Esta descricdo sera breve, a exce¢ao
de um caso, que sera destacado neste relatério, devido as suas caracteristicas.

E de ressalvar que as identificagdes dos casos sdo ficticias, nio quebrando o
codigo ético e deontologico, uma vez que se mantém a confidencialidade e anonimato.

A intervengdo na institui¢do ¢ efetuada, sobretudo, ao nivel remediativo, mas
acontece, ainda, ao nivel preventivo e promocional. Deste modo as atividades
desenvolvidas, prenderam-se com a observagdo e desenvolvimento de atendimentos

individuais e observacdo e desenvolvimento de intervengdo em grupo.

3.1 Atividades de observacio:

As atividades de observacdo realizadas na Valéncia da Infancia das criancas
constituiram-se maioritariamente pela observacdo das criangas em ambiente de sala de
atividade, observagdo de intervengdes em grupo e observagao das atividades especificas
da valéncia, alusivas a atividade pedagogica de cada educadora.

No que diz respeito a Valéncia da ERPI as atividades de observagdo consistiram
na observacdo de avaliagdes cognitivas, do estado mental, observagdo dos utentes nos
espacos fisicos do lar e observacdo das atividades especificas da valéncia. Estas foram
referentes as festividades/tradi¢des de cada época/més, como o magusto, festa de Natal
na ERPI e jantar de Natal institucional, preparagdo e participacdo no desfile de Carnaval,
levantar do arco da Pascoa, comemorag¢ao dos santos populares com arraial e sardinhada,
sendo esta atividade intergeracional e interinstitucional. A estagiaria teve ainda a
oportunidade de participar no passeio anual da institui¢do, aos Passadi¢os do Sistelo, em

Arcos de Valdevez.
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Tabela n°3

Atividades de observacio

Valéncia Utente/atividade Situagao
ERPI A. Avaliacdo cognitiva
M. Avaliagdo cognitiva
G. Avaliacdo cognitiva
Infancia Intervenc¢do em grupo “O meu dia no jardim-de-
infancia”

3.1.1 Observacio de avaliacées cognitivas na valéncia ERPI
Breve fundamentacao teorica

Compreende-se, atualmente, que, cada vez mais, a avaliagdo psicoldgica assume
uma posicdo importante no quotidiano profissional dos psicologos que atuam nas
organizagdes. O psicologo utiliza estratégias de avaliagdo psicologica, com objetivos bem
definidos para encontrar respostas a questdes propostas e visando solucionar problemas
(Cunha, 2002). A testagem ¢ um passo importante do processo, porém constitui apenas
um dos recursos de avaliacdo, isto €, o uso dos testes psicologicos deve ser entendido
como uma etapa fundamental da avaliagdo psicoldgica, que pode nos fornecer
informacgdes vitais para a obteng@o de informacdo. A entrevista e outros recursos técnicos,
entretanto, como dinamicas de grupo, vivéncias, jogos, entre outros, também sdo
imprescindiveis a qualquer avaliacdo psicologica (Machado, 2007). Esses instrumentos,
métodos e técnicas sdo uteis, a medida que, quando utilizados adequadamente, oferecem
informagdes importantes sobre os utentes. Para isso, o psicdlogo necessita ter um vasto
conhecimento em relagdo as técnicas e teorias que pretende utilizar, assim como uma
possibilidade de critica consciente em relacdo aos instrumentos de avaliagdo que utiliza,
de maneira a poder adequar o instrumento a exigéncia, quando necessario, obtendo,
assim, um melhor resultado. (Cruz, 2004). A avaliagdo psicoldgica no envelhecimento ¢
muito importante, pois € a partir desta que se vai avaliar os défices (fisicos, cognitivos e
sociais) que os idosos apresentam. E a partir desta anlise de défices que o psicologo
consegue planificar atividades e intervencdes que vao manter ou pelos menos nio piorar

as competéncias existentes.
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3.1.2 Observacio de avaliacio cognitiva do caso A.
Dados biograficos:

Nome: A.

Sexo: masculino

Idade: 62 anos

Valéncia: Lar/ERPI

Dados do atendimento:

Psicéloga: Dr* Marcia Mor

Local do atendimento: Lar/ERPI

Data: 15/10/2018; hora do atendimento: 15 horas
Tempo de atendimento: 60 minutos

1 sessao

Objetivos da consulta:
- Entrevista de conhecimento do utente e do seu percurso ao longo da vida;

- Avaliacdo cognitiva.

Instrumentos utilizados:

- Mini- Mental State — MMS — Folstein, Folstein e Mchugh, 1975, adaptagao portuguesa
de Manuela Guerreiro e colaboradores, 1983;

- Escala de Depressdao Geriatrica — Yesayage et al., (1983);

- Escala de Queixas Subjetivas de Memoria, B. Schmand, C. Jonker, C. Hooijer e
Lindeboom, tradug@o e adaptagdo portuguesa de Sandra Gind, Manuela Guerreiro, Carlos

Gacia, (2001).

Descricido da intervenc¢ao/procedimento:

Tento em conta a entrada em agosto de 2018 do utente na instituicdo e sendo
procedimento da instituicdo proceder as avaliacdes cognitivas de todos os utentes que
entram no Lar a Dr* Marcia procedeu a avaliagdo do utente. Assim sendo, comunicou a
estagidria que iria assistir a avaliacdo e dirigiram-se ao saldo da instituicdo onde o utente
estava, sendo que a Psicologa da valéncia o informou sobre o procedimento a executar.

Posteriormente dirigimo-nos para um gabinete, de referir que na institui¢ao ndo existe um
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gabinete exclusivo de psicologia, porém um gabinete estava disponivel e foi possivel
realizar 14 o atendimento. O utente encontrava-se calmo. A Psicdloga iniciou o
atendimento cumprimentando o utente, perguntando se estava tudo bem e explicou que
iria ter uma conversa com ele, perguntando se estava disposto a partilhar informagéo
sobre a sua histdria de vida e a responder a umas questdes que lhe iriam ser colocadas
relacionadas com o funcionamento de algumas fungdes como a memoria, o raciocinio e
sobre como se tem sentido ao nivel emocional. Apresentou a estagiaria e perguntou ao
utente se se importava que estivesse presente no atendimento, sendo que este afirmou que
ndo havia qualquer problema. No seguimento deste momento com teor maioritariamente
informal, iniciou a entrevista ao utente, utilizando um guido de entrevista semiestruturado
que objetivava obter dados biograficos do mesmo. Posteriormente, aplicou 3 instrumentos
de avaliagdo psicologica, de forma a avaliar o estado cognitivo do utente, MMSE (Mini-
Mental State Exam), a sintomatologia depressiva EDG (Escala de Depressao Geriatrica)
e as queixas que o idoso apresenta relacionadas com a memoria EQSM (Escala de
Queixas Subjetivas de memoria). Depois de todos os instrumentos aplicados, a Dr* Marcia
questionou o utente se queria acrescentar mais alguma informacao, sendo que este referiu
que ndo e entdo o atendimento terminou, sendo que a Dr* Marcia e a estagidria

cumprimentaram o utente e acompanharam-no, de novo, ao saldo.

Descricdo da informacao recolhida:

Senhor A. encontra-se consciente, colaborante, orientado no tempo e espago e
mostra recetividade face a abordagem. Deu entrada na ERPI S. José em agosto de 2018.

O utente nasceu num pais estrangeiro, ¢ catolico e cumpriu todos os sacramentos
da religido. E casado pela segunda vez, porém do primeiro casamento tem um filho, com
quem tem uma relagdo positiva. Encontra-se reformado devido a um AVC que sofreu ha
2 anos atras, sendo que exercia advocacia como profissdo. Esta condi¢ao de saude foi um
dos motivos pelo qual foi institucionalizado na ERPI, evidenciando a necessidade de uma
instituicdo que desse resposta a continuidade do processo de recuperagdo, que adveio da
sua condi¢do de saude. O utente refere que detinha uma vida profissional muito ativa,
referindo ter uma alimentagio sauddvel e como passatempos salienta que gostava muito
de passear a beira mar e na quinta da esposa. Importa, ainda, referir que revela uma
positiva qualidade de sono na institui¢do, que realiza as atividades da vida diaria de
autocuidado, sendo que passa o tempo na institui¢do a ver noticias € a conversar com os

outros utentes.

25



Da avaliagdo cognitiva efetuada verificou-se que o senhor A. apresentou um
resultado abaixo do ponto de corte esperado para a sua escolaridade, (igual ou superior a
27 apos 11 anos de escolaridade) alertando-nos para um eventual défice cognitivo
(MMS= 22), ndo apresentando queixas significativas de memoria (EQSM= 0) nem

sintomatologia depressiva (EDG=2).

Reflexdo/Avaliacdo do atendimento:

Considerando a pratica da instituicdo de realizar uma entrevista e avaliagdo
cognitiva aquando da entrada de cada utente para o Lar, afigura-se essencial uma reflexao
sobre este procedimento. Considera-se importante e pertinente este momento de
interagdo/relagdo entre o utente e a Psicologa da valéncia, num momento tdo inicial da
institucionaliza¢do, que sera, certamente, crucial. Conhecer a vida de cada utente, bem
como 0s marcos importantes que a caracterizam ajudam a integrar e a compreender a
unicidade de cada idoso, do mesmo modo que avaliar o seu estado cognitivo ird permitir
a referenciagdo para a intervengo necessaria e adequada.

Durante o atendimento que a estagidria teve oportunidade de observar, percebeu
alguns aspetos, sobre os quais se ira debrucar. Posto isto, ird referir-se a postura da
psicéloga face ao utente e vice-versa, a criacdo da relacdo empatica; desenvolvimento e
duracdo do atendimento, pertinéncia dos instrumentos utilizados e administracdo dos
mesmo e cumprimento de objetivos. No que respeita a postura da psicologa, esta foi
sempre ajustada, pois mostrou-se calma e recetiva ao utente, sempre cuidadosa no que
respeita ao discurso utilizado e com recetividade face ao discurso e a vontade que o utente
demonstrou em falar e comunicar, construindo assim uma relagcdo empatica com o utente.
O utente mostrou-se recetivo e muito comunicativo ndo evidenciando sinais de
nervosismo nem de mau estar face a abordagem, embora apresentasse um discurso
repetitivo. No que diz respeito aos instrumentos utilizados, sdo instrumentos que
permitem avaliar varias areas, parecendo apropriada a sua utilizagao tendo em conta que
sdo instrumentos de rapida e simples aplica¢do. A entrevista, na maior parte dos casos, ¢
um proprio instrumento de avaliagdo para fazer apoio, anamnese, aconselhamento
psicolégico, intervencdo e encaminhamento e, acredita-se que, numa primeira abordagem
poderia ser o Unico instrumento utilizado e, face a recolha e valorizagao de todo o material
colhido (sintomas, curso e acontecimentos da vida do doente) afunilar para os
instrumentos mais adequados. Por exemplo, neste caso especifico, apos utilizagdo da

entrevista, considerando que o utente apresenta um discurso repetitivo, poderia ter sido
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utilizado o instrumento Montreal Cognitive Assessment (MoCA) uma vez que ¢ um
instrumento de rastreio cognitivo mais sensivel que o Mini-Mental State
Examination (MMSE) e avalia mais fungdes cognitivas e apresenta itens com maior nivel
de complexidade.

No que diz respeito a intervengao psicoldgica, afigurou-se necessaria ao nivel das
fungdes cognitivas sendo proposto ao utente que participasse nos grupos de estimulacio
cognitiva existentes diariamente na instituicdo, ndo havendo recetividade por parte do
utente face a essa sugestao.

Em relagdo ao cumprimento de objetivos para este plano inicial de intervengao

psicoldgica, considera-se que foram alcanc¢ados.

3.1.3 Observacio avaliacdo cognitiva do caso M.
Dados biograficos:

Nome: M.

Sexo: feminino

Idade: 86 anos

Valéncia: Lar/ERPI

Dados do atendimento:

Psicéloga: Dr* Marcia Mor

Local do atendimento: Lar/ERPI

Data: 20/09/2018; hora do atendimento: 14h 30m
Tempo de atendimento: 60 minutos

1 sessao

Objetivos da consulta:
- Entrevista de conhecimento do utente e do seu percurso ao longo da vida;

- Avaliagdo cognitiva.

Instrumentos a utilizar:
- Mini- Mental State — MMS — Folstein, Folstein e Mchugh, 1975, adaptac¢do portuguesa
de Manuela Guerreiro e colaboradores, (1983);

- Escala de Depressao Geriatrica — Yesayage et al., (1983);
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- Escala de Queixas Subjetivas de Memdria, B. Schmand, C. Jonker, C. Hooijer e
Lindeboom, tradug@o e adaptagdo portuguesa de Sandra Gind, Manuela Guerreiro, Carlos

Gacia, (2001).

Descricio da intervenc¢ao/procedimento:

Considerando a entrada da utente na ERPI em setembro de 2018 e que a Psicologa
da valéncia realiza avaliagdes cognitivas de todos os utentes que entram no lar, procedeu-
se a avaliacdo da utente. Tendo em conta que a pratica da Psicéloga da valéncia se pauta
pelo respeito das rotinas de cada idoso, pelos seus interesses, atividades de lazer e zonas
de conforto, e que a utente estava a ler um livro no jardim da institui¢do, dirigimo-nos ao
encontro da mesma e a Psicologa perguntou a utente se poderiamos conversar com ela,
sendo que a mesma concordou. A utente estava calma e a Psicologa iniciou o atendimento
cumprimentando-a, perguntando se estava tudo bem e explicou que iria ter uma conversa
com ela, perguntando se estava disposta a partilhar informag@o sobre a sua historia de
vida e a responder a umas questdes que lhe iriam ser colocadas relacionadas com o
funcionamento de algumas fungdes como a memoria, o raciocinio e sobre como se tem
sentido ao nivel emocional. Apresentou a estagidria e perguntou a utente se se importava
que estivesse presente no atendimento, sendo que esta afirmou que ndo havia qualquer
problema. No seguimento deste momento com teor maioritariamente informal, iniciou a
entrevista a utente, utilizando um guido de entrevista semiestruturado que visava obter
dados biograficos da mesma. Apds isso, aplicou 3 instrumentos de avaliagdo psicologica,
de forma a avaliar o estado cognitivo do utente, MMSE (Mini-Mental State Exam), a
sintomatologia depressiva EDG (Escala de Depressdo Geriatrica) e as queixas que a
utente apresenta relacionadas com a memoria EQSM (Escala de Queixas Subjetivas de
memoria). Apds todos os instrumentos aplicados, a Dr* Marcia questionou a utente se
queria acrescentar mais alguma informagao, sendo que este referiu que ndo e entdo o
atendimento terminou, sendo que a Dr* Marcia e a estagiaria cumprimentaram a utente
regressaram ao interior da institui¢do, acompanhando a utente ao saldo das refei¢des, para

o lanche.

Descricido da informacio recolhida:
A Sr* M. ingressou na ERPI S. José¢ em setembro de 2018. A utente encontra-se
consciente, colaborante, orientada auto e alopsiquicamente e mostra recetividade face a

abordagem. Refere ter vindo para o lar por op¢do uma vez que ja ndo se sentia em
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seguranca durante o periodo noturno. A utente morava sozinha e essa situa¢ao deixava-a
um pouco nervosa, chegando mesmo a nido conseguir dormir durante a noite com receio
que algo de mal lhe pudesse acontecer. O outro motivo que impulsionou a Sr*. M. a
recorrer a institucionalizacao foi o facto de ter de pedir ao enteado para a levar aos locais
que pretendia, essa situagdo incomodava a utente, uma vez que sempre foi uma pessoa
autonoma. A visdo acerca do envelhecimento ¢ interpretada como um problema para a
Sr?. M., assim como a soliddo, contudo refere ser uma pessoa que aceita o isolamento,
que sempre pautou a sua vida. A utente nasceu no concelho, mas foi morar para Lisboa
com os pais quando tinha 4 anos. De referir que a utente nao se recorda da sua infancia,
apenas mencionou lembrar-se bem da juventude. Refere que possuiu um mau
relacionamento com a mae e com o irmao, criando lagos com este tltimo apenas na idade
madura. Relativamente ao pai, a utente tem boas recordacdes, salientando que era uma
pessoa muito boa e afetuosa, referindo-se ao pai como “a melhor pessoa que conheceu™.
Cabe ainda referir que a Sr”. M. se autointitulou como uma pessoa fria e arisca, sentindo
magoa por ter tratado o pai de uma forma insensivel, sem este merecer, pois, segundo a
utente, era a unica pessoa afetuosa.

No que concerne a instrucdo, estudou até ao 6° ano, desistindo da sua formacgéio e
preferindo entrar no mercado laboral, trabalhando15 anos como secretaria numa fabrica.

Casou com mais de 30 anos porque ndo tinha intencdo de constituir familia,
rumando para Africa com o marido onde permaneceram 20 anos, este era Jornalista ¢ a
utente ndo exercia qualquer atividade profissional. Apds solicitagdo da sogra em voltarem
para Portugal, a utente acabou por se reformar (aos 40 anos) e voltar as suas origens na
Pdvoa de Lanhoso.

Relativamente a historia clinica, é de referir que, a utente foi vitima de 3 enfartes
do miocardio, sendo que o ultimo teve de recorrer a intervengdo cirtirgica com implante
de Bypass. Foi aconselhada a deixar de fumar, uma vez que os pulmdes ja estavam
bastante afetados, de referir que a utente fumava um mago de tabaco por dia. Apds
aconselhamento médico, deixou de fumar, contudo quando se viu sozinha voltou a fumar
dizendo que “o cigarro era a sua companhia”, deixando novamente de fumar ap6s dois
anos. Desloca-se com canadiana, uma vez que tem problemas de osteoporose, tendo sido
ja sujeita a uma intervengao cirdrgica na anca direita. Neste momento precisava também
de cirurgia a anca esquerda, mas por motivos da doenca cardiovascular o médico recusa
a operagdo. A utente ouve bem, usa Oculos com bastante graduacido e refere dormir

relativamente bem, menciona que ha dias que dorme bem e outros nem por isso
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recorrendo a medicacdo para dormir. A utente diz que ndo tem uma alimentagdo muito
equilibrada uma vez que refere ter “ma boca” e ndo gostar de muita coisa, mas refere ter
cuidado com as gorduras. N@o pratica, nem nunca praticou, nenhum tipo de exercicio
fisico, e os seus passatempos preferidos sdo ler, pintar e ver um bom filme ou uma boa
série.

No que concerne a morte do marido a utente menciona que lhe custou muito, e
que ndo teve apoio de ninguém pois escondia o seu verdadeiro estado emocional. O
marido faleceu em 2008 e a utente refere que ainda nao ultrapassou a perda, referindo que
muitas vezes se da por si a falar com ele. O seu ciclo de amizades ¢ e sempre foi muito
restrito, apenas refere relacionamento com duas pessoas, mas ndo pautado por pouco
contacto.

Relativamente a familia atual refere que a respeitam e sempre a respeitaram,
contudo nao refere um bom relacionamento com a nora. Este relacionamento ¢ pautado
por desentendimentos e discérdias de opinides e, talvez esta situagdo esteja mais vincada
neste momento, uma vez que a nora da utente passou a gerir as suas finangas. Até a data
a utente esta a gostar do lar, contudo ainda se encontra no periodo de adaptagdo a este
contexto.

Apos a avaliag@o cognitiva da utente, verifica-se que nao apresenta deterioragdo
cognitiva (MMS=26); contudo apresenta queixas de memdria significativas (EQSM=5) e
ndo apresenta sintomatologia depressiva (EDG=3). Necessita de apoio a integragdo e as

relagdes sociais e interagdo com os demais.

Reflexdo/Avaliaciao do atendimento:

Considerando a pratica da institui¢do de uma entrevista de conhecimento do utente
e a respetiva avalia¢do cognitiva aquando da entrada de cada utente para o Lar, afigura-
se essencial afirmar que este procedimento se apresenta como importante e pertinente,
uma vez que é o primeiro contacto entre o utente e a psicologa e uma vez que ocorre na
fase de adaptacdo ao lar. Este momento permite conhecer o utente, a sua histéria de vida,
avaliar o estado emocional e cognitivo do mesmo, bem como perceber o papel que a
instituicdo podera ter dai em diante na vida daquela pessoa.

Durante o atendimento que a estagiaria observou, conseguiu perceber alguns
aspetos, tidos em consideragdo, como: a postura da psicologa face ao utente e vice-versa,
a criagcdo da relacdo empatica; desenvolvimento e duracdo do atendimento, pertinéncia

dos instrumentos utilizados e administracdo dos mesmo e cumprimento de objetivos. No
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que respeita a postura da psicologa, esta foi sempre ajustada, muito cuidadosa
relativamente ao respeito pelo espaco do utente, calma e recetiva a realizar o atendimento
no jardim, considerando que seria proveitoso para a utente. Verificou-se recetividade face
ao discurso e a vontade que a utente demonstrou em falar e comunicar, construindo assim
uma relacdo empatica com a mesma. A utente mostrou-se recetiva € muito comunicativa
ndo evidenciando sinais de nervosismo nem de mau estar face a abordagem. No que diz
respeito aos instrumentos utilizados, sdo instrumentos que permitem avaliar varias areas,
parecendo apropriada a sua utiliza¢do tendo em conta que sdo instrumentos de rapida e
simples aplicagdo. De referir ainda que, quando os idosos entram no lar, ndo existe ou ¢
pouca a informagao relativa ao seu estado biopsicossocial, sendo que a aplicagdo destes
instrumentos possibilita um rapido despiste nas principais areas que a Psicologa considera
as mais urgentes de intervencdo/avaliagdo considerando a transicdo/faixa etaria. Assim
sendo, concluiu-se que a utente necessita de intervengdo ao nivel da memoria, uma vez
que apresenta queixas de memoria, e ao nivel das relagdes sociais, na institui¢do, uma vez
que se verificou a tendéncia para o isolamento. Em relagdo ao cumprimento de objetivos

para este plano inicial de intervencao psicologica, considera-se que foram alcancados.

3.1.4 Observacio avalia¢do cognitiva do caso G.
Dados biograficos:

Nome: G.

Sexo: feminino

Idade: 81 anos

Valéncia: Lar/ERPI

Dados do atendimento:

Psicologa: Dr* Marcia Mor

Local do atendimento: Lar/ERPI

Data: 18/10/2018; hora do atendimento: 15h
Tempo de atendimento: 60 minutos

1 sessao

Objetivos da consulta:
- Entrevista de conhecimento do utente e do seu percurso ao longo da vida

- Reavaliagdo cognitiva
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Instrumentos a utilizar:

- Mini- Mental State — MMS — Folstein, Folstein e Mchugh, 1975, adaptagdo portuguesa
de Manuela Guerreiro e colaboradores, 1983;

- Escala de Depressao Geriatrica — Yesayage et al., (1983);

- Escala de Queixas Subjetivas de Memoria, B. Schmand, C. Jonker, C. Hooijer e
Lindeboom, tradugio e adaptagdo portuguesa de Sandra Gind, Manuela Guerreiro, Carlos

Gacia, (2001).

Descricdo da intervenc¢ao/procedimento:

Atendendo a pratica de avaliacdo cognitiva de todos os utentes que entram no lar,
e que a utente ingressou no Centro de Dia, em julho de 2018 a Psicdloga procedeu a
avaliacdo da Sr* G.

Assim sendo, comunicou-me que eu iria assistir a avaliagdo e dirigimo-nos ao
jardim da instituicdo onde a utente estava, sendo que a Psicologa a informou sobre o
procedimento a executar. Posteriormente dirigimo-nos para um gabinete, de maneira a
realizar 14 o atendimento.

A utente encontrava-se calma e bem-disposta. A Psicdloga iniciou o atendimento
cumprimentando-a e explicou que iria ter uma conversa com ela, perguntando se estava
disposta a partilhar informagao sobre a sua histdria de vida e a responder a umas questdes
que lhe iriam ser colocadas relativamente ao funcionamento de algumas fungdes como a
memoria, o raciocinio e sobre como se tem sentido ao nivel emocional. Apresentou a
estagiaria, questionando se era possivel que a mesma estivesse presente no atendimento,
sendo que a utente concordou com a presenga da estagiaria. No seguimento deste
momento com teor maioritariamente informal, iniciou a entrevista a utente, utilizando um
guido de entrevista semiestruturado que visava obter dados biograficos da mesma. Apos
isso, aplicou 3 instrumentos de avaliagdo psicologica, de forma a avaliar o estado
cognitivo da utente, MMSE (Mini-Mental State Exam), a sintomatologia depressiva EDG
(Escala de Depressdo Geriatrica) e as queixas que a idosa apresenta relacionadas com a
memoria EQSM (Escala de Queixas Subjetivas de memoria). Depois de todos os
instrumentos aplicados, a Psicdloga questionou a utente se queria acrescentar mais
alguma informagao, sendo que esta referiu que ndo e entdo o atendimento terminou, sendo
que a Dr* Marcia e a estagiaria cumprimentaram a utente ¢ acompanharam-no, de novo,

ao saldo.
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Descricdo da informacao recolhida:

A Sr* G. ingressou no Centro de Dia em julho de 2018. A utente encontra-se
consciente, colaborante, orientada no tempo e no espago e mostra recetividade face a
abordagem. A utente ¢ viuva hé sete anos, tem quatro filhos em Franga e dois netos. No
que diz respeito a sua atividade profissional, em Portugal, trabalhava no campo e, no
estrangeiro, fazia limpezas em casas, num hospital e cuidava de criangas. Trabalhou 53
anos na Franca e refere que sempre gostou das atividades profissionais que desempenhou,
estando reformada ha mais de 20 anos. Relativamente a sua saude, realca que ndo vé bem
devido a uma catarata, ndo ouve bem do ouvido esquerdo, e ¢ insulinodependente. Sofreu
um AVC no inicio de 2018, ficando em coma alguns meses, sendo posteriormente
internada para a devida recuperagao.

Refere ter uma alimentacgdo equilibrada, fazendo 4/5 refeicdes por dia. A utente ¢
auténoma, fazendo as AVD (atividades de vida diéria) e gerindo as suas finang¢as. Relata
possuir positiva memoria e qualidade de sono. No que concerne a retaguarda familiar,
evidencia relagdes positivas na fratria, referindo que as irmas lhe fazem companhia e que
a contactam com frequéncia, porém vive sozinha. Na instituicdo, mantem rela¢des
positivas com os outros utentes, mencionando que é bem tratada, sendo catdlica praticante
e evidenciando uma positiva visdo sofre o envelhecimento, relatando que se sente “com
forga”.

Apos a reavaliagdo cognitiva da utente, verifica-se que ndo apresenta deterioracio
cognitiva (MMS=27); ndo apresenta queixas de memodria (EQSM=0) e ndo apresenta

sintomatologia depressiva (EDG=0).

Reflexdo/Avaliacdo do atendimento:

Considerando a pratica da institui¢do de uma entrevista e avaliacdo cognitiva
aquando da entrada de cada utente para o Lar, compreende-se fundamental uma reflexao
sobre este procedimento. Este primeiro contacto entre a utente e a Psicdloga da valéncia
constitui-se como um momento de interacdo, num marco importante da vida do utente, a
institucionalizacdo. Este momento possibilita conhecer a vida de cada utente, bem como
as etapas importantes que a caracterizam e ajuda a integrar o utente na instituicdo, do
mesmo modo que avaliar o seu estado cognitivo ira permitir a referenciacdo para a
intervengdo necessaria ¢ adequada. Durante o atendimento que a estagidria teve

oportunidade de observar, conseguiu perceber alguns aspetos, que serdo alvo de reflexao.
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Ou seja, ird referir-se a postura da psicologa face ao utente e vice-versa, a criagdo da
relacdo empadtica; desenvolvimento e duragdo do atendimento, pertinéncia dos
instrumentos utilizados e administragdo dos mesmo e cumprimento de objetivos. No que
respeita a postura da psicologa, esta foi sempre ajustada, pois mostrou-se calma e recetiva
face ao discurso da utente, sempre cuidadosa no que respeita ao discurso que utilizou,
construindo assim uma relacdo empdatica com a utente. A utente mostrou-se recetiva e
muito comunicativa ndo evidenciando sinais de nervosismo nem de mau estar face a
abordagem. Relativamente ao desenvolvimento e duragdo do atendimento considera-se
adequado tendo em conta os objetivos do mesmo. No que diz respeito aos instrumentos
utilizados, s3o instrumentos que permitem avaliar varias dreas, parecendo apropriada a
sua utilizagdo tendo em conta que sdo instrumentos de rapida e simples aplicagdo. Neste,
caso, a informagao recolhida relativamente ao estado biopsicossocial da utente permitiu-
nos compreender a intervencao fulcral. Assim, a utente necessita de intervencao ao nivel
preventivo, de maneira a estabilizar as capacidades cognitivas remanescentes, ou seja, ser
integrada em grupos de atividades da institui¢@o, por exemplo estimulacdo cognitiva, e,
ainda, de incentivo as relagdes interpessoais, uma vez que ¢ utente do centro de dia e que
quando regressa ao fim do dia a casa perrmanece sozinha, o tempo na institui¢do tera que
ser rentabilizado. No que concerne ao cumprimento de objetivos para este plano inicial

de interveng¢do psicologica, considera-se que foram alcancados.

3.1.5 Observacio da sessio “O meu dia no jardim” na valéncia Infancia

Dados da sessao:

Nome da sessdo: “O meu dia no jardim”

Local: Sala de atividade, jardim Nossa Sr* da Misericordia

Data: 29/01/2019; hora: 10h30m

Tema: Rotinas didrias

Objetivo: Exploracdo dos conceitos relativos as rotinas didrias de cada crianga;
Compreensao da percecdo que cada crianca possui sobre as rotinas.

Publico alvo: criancas 3 anos

Numero de criancas presentes: 21

Duracao: 1h30m

Breve fundamentacéo tedrica:
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Considerando as Orientacdes Curriculares para a Educagdo Pré-Escolar, (2016),
os contextos educativos destinados a educacdo e cuidados de criangas antes da entrada na
escolaridade obrigatoria sdo muito diversos em Portugal, sendo o desenvolvimento motor,
social, emocional, cognitivo e linguistico da criangca um processo que decorre da interagao
entre a maturagao bioldgica e as experiéncias proporcionadas pelo meio fisico e social.

As institui¢des de ensino possuem uma rotina e € por meio dela que os professores,
alunos e toda a comunidade escolar desenvolvem o seu trabalho, sendo possivel afirmar
que a rotina escolar significa desenvolver o trabalho diario por meio de horarios, tarefas
pré-estabelecidas e atividades cotidianas organizadas da melhor forma possivel nas
instituicdes de ensino (Biléria & Metzner, 2013 cit in Santos, 2010). Para a crianca, ¢
fundamental que exista uma rotina para que ela se sinta segura, possa desenvolver a sua
autonomia, bem como, ter o controle das atividades que irdo acontecer. Se por um lado o
espaco fisico da sala, quando transformado em ambiente educacional, ¢ a primeira
dimensdo curricular pois pode promover a aprendizagem ativa (Formosinho, Katz,
McClellan & Lino, 2006 cit in Santos, 2010)), por outro, e como refere Arribas (2004 cit
in Santos, 2010), a vida quotidiana ¢ um dos grandes recursos educativos com que o
educador pode contar nesta etapa (Santos, 2010). Os habitos de rotina do dia-a-dia
implicam, com frequéncia, acomodag¢des e adaptagdes que variam entre o que estamos
acostumados e o que exigem de nods, sendo que essas reorganizacdes dos nossos habitos
e costumes nos ajudam a tornar a nossa personalidade mais criativa e dinamica (Santos,
2010). Neste sentido, torna-se clara a importancia da rotina didria nos Jardins de Infancia,
cujos elementos, na perspetiva de Hohman e Weikart (2007 cit in Santos, 2010) sdo como
pegadas num caminho, uma vez que oferecem as criangas uma sequéncia de
acontecimentos que elas podem seguir e compreender e, aos adultos, a organizagdo do
seu tempo com as criangas, de modo a oferecer-lhes experiéncias de aprendizagem ativa
e motivadora. Além disso, quando a rotina ¢ consistente, permite a crianga aceder a tempo
suficiente para perseguir os seus interesses, fazer escolhas e tomar decisoes, e resolver
problemas a dimensdo da crianca no contexto dos acontecimentos que vao surgindo

(Hohman & Weikart, 2007, cit in Santos, 2010).

Caracteristicas gerais da atividade:

O desenvolvimento desta sessdo acerca das rotinas diarias de cada crianga, surge

devido a um comportamento desajustado referente a chegada ao jardim-de-infancia
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manifestado por uma crianga. Verifica-se um padrao de inseguranga e ansiedade por parte
da mie e da crianca na hora da rece¢o, sendo que a mae nio consegue vestir-lhe a bata,
ficando a crianga a chorar e sendo, consequentemente, tirada “a for¢a” do colo da maie,
ficando esta, por vezes, igualmente a chorar. Assim sendo, a orientadora considerou que,
numa fase inicial, seria mais proveitoso realizar uma intervengao em grupo, em que a
crianga pudesse participar, sem que percebesse que o seu comportamento motivou a
intervengdo e, ainda, no sentido de descentralizar as aten¢des que ultimamente se tém
voltado para crianca. A sessao foi realizada na sala de atividade da respetiva faixa etaria
(3 anos), durando cerca de 1h30m, sendo composta por duas atividades. O objetivo da
sessdo relacionou-se com a exploracdo dos conceitos relativos as rotinas didrias de cada
crianga e com a compreensao da perce¢do que cada crianca possui sobre as rotinas (anexo

4).

Descricdo da atividade/procedimento:

A orientadora dirigiu-se a respetiva sala onde desenvolveu a sessdo e as criangas
estavam a brincar. Assim sendo, a educadora e a auxiliar ordenaram que arrumassem os
brinquedos, se sentassem na “manta” e fizessem siléncio para que se realizasse uma
atividade com eles. Neste sentido comegou por questionar os meninos qual era a sala deles
e que idade tinham. De seguida, perguntou como era a rotina deles em casa, o que faziam
desde que acordavam. A medida que ia falando, ia apresentando imagens com desenhos
alusivos as rotinas diarias (anexo 4), ia questionando as criangas sobre a chegada ao
jardim de infancia, sobre o que realizavam quando chegavam ao jardim, quem os recebe
e para que sala vao. Cabe referir que todas as criangas sdo acolhidas numa sala designada
“sala de rececdo” e que posteriormente ¢ que se dirigem para a sala de atividade de cada
idade, aquando da chegada da educadora. Posteriormente, perguntou as criancas o que
realizam quando se dirigem para a sala de atividade e que areas pedagogicas compdem a
sala. Dando continuidade a sequéncia da rotina didria no jardim, as criangas foram
incitadas a responder ao que se sucede, o que fazem antes da refeigdo, se se alimentam
sozinhos, se dormem ao fim do almogo e o que concretizam ao fim de dormirem. Em
suma, foram incentivadas a explicar o que acontece apds tudo o que referiram, que serd o
final do dia, em que regressam a casa. De seguida, as criangas foram convidadas a

sentarem-se a mesa para realizarem um trabalho, constituindo-se como a segunda
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atividade. Esta atividade caracterizou-se pela pintura de um desenho sobre a “Hora de

chegada” ao jardim de infancia.

Reflexio/ avaliacdo da observacao:

Tendo em consideragdo a sessdo desenvolvida considera-se adequado refletir
acerca de alguns aspetos: populacdo alvo, métodos utilizados, pertinéncia da sess@o,
atitude das criancgas e da psicéloga, local e horario.

Relativamente a populacdo alvo, cabe referir que é um grupo muito imaturo e
muito pouco expressivo, o que nos leva a refletir acerca da interven¢do ter sido muito
baseada no discurso, apenas com suporte de imagens em papel. Porém, cabe salientar que,
as criangas estavam calmas, e se mostraram atentas ao longo da sessdo. A questdo da
pertinéncia da sessdo prende-se com o facto de esta ter sido realizada considerando a
situagdo, ndo tendo existido uma avaliagdo a crianga ou analise individual, bem como
com a mae, por parte da psicologa, que evidenciasse a efetiva necessidade da realizagio
e dinamizacdo da sessdo com o grupo. Contudo, acredita-se que, sendo um tema geral e
pertinente as criangas beneficiaram com esta abordagem. No que concerne a atitude das
criangas, poucas criangas se expressaram, sendo que a crianga em questdo se posicionou
de uma forma contraria ao que estd a acontecer, transmitindo a no¢do de que os
comportamentos referidos ndo acontecem. A atitude da psicéloga foi proactiva, tentando
sempre que as criancas respondessem e que a crianga que evidencia o comportamento
desajustado relativo a chegada ao jardim de infancia se manifestasse também.

De modo geral, a dinamizac¢do da sessdo foi bem-sucedida, uma vez que os
objetivos foram cumpridos e a informagao foi transmitida de forma clara e coerente. No
que diz respeito a crianga que exibia o comportamento desajustado referente a hora de
chegada ao jardim de infincia, ndo se verificou um impacto individual, uma vez que
continuou a exibir esse comportamento. Relativamente ao método utilizado ser
maioritariamente expositivo e que poderia ter tido outro suporte, como um video, por
exemplo, denotou-se um cuidado da Psicologa em preparar todo o material utilizado. No
que concerne ao local da sessdo, sendo a sala de atividade constituiu-se como um local
familiar para as criangas, sendo que, por esse mesmo motivo nio se constituiu como uma
atividade diferente que implicasse a saida da sala e uma altera¢do da rotina. O horario
mostrou-se adequado, uma vez que ao inicio da manha se compreender existir uma maior

concentragdo por parte das criangas.
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3.2 Atividades de observacao/intervencio
As atividades de observacdo/intervenc¢do na Valéncia da Infincia abrangeram a

observagdo e interven¢do em grupo.

Tabela n°4

Atividades de observacdo/intervencdo

Valéncia Utente/atividade Situagao
Infancia Intervencdo em grupo “Os cinco sentidos”
Interven¢do em grupo “As emogodes”

3.2.1 Atividade de observacao/intervencdao “Os cinco sentidos”
Dados da sessao:

Nome da sessdo: “Os cinco sentidos”

Local: Sala de atividade, jardim Sao Gongalo

Data: 29/01/2019; hora: 10h30m

Tema: Desenvolvimento do tema referente aos cinco sentidos
Objetivo: Exploracdo dos conceitos relativos aos cinco sentidos;

Promocgao da associag@o dos cinco sentidos aos respetivos o6rgios do corpo
humano.

Piblico alvo: criangas com 3 anos

Numero de criancas presentes: 19 criancas
Duracao: 50 minutos

Breve fundamentacio tedrica:

Os nossos sentidos s3o as vias de acesso da informagdo ao cérebro. Segundo
Aristoteles (Chedid, 2016 cit in Blanko & Navajas, 2017), cinco s@o os sentidos
responsaveis por toda codificagdo sensorial, sdo eles: visdo, audi¢ao, tato, olfato e paladar.
Em ambiente escolar, segundo Chedid (2016 cit in Blanko & Navajas, 2017), o ambiente
deve ser rico em estimulos, sendo que o mesmo conteido deve ser ensinado de varias
formas, permitindo que varias areas do cérebro sejam trabalhadas. Isso porque ha alunos
com preferéncias sensoriais diferentes, ou seja, alguns sdo visuais, outros auditivos e
outros ainda sdo cinestésicos. Segundo o mesmo autor, por meio dos cinco sentidos o ser

humano conhece e reconhece as coisas e pessoas que o cercam, sio utilizados em todos
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0os momentos ¢ estdo ligados a nds, conhecé-los é conhecermo-nos a nds mesmos. Sendo
assim, € na escola, desde a mais tenra idade, que devem ser explorados por meio das mais
diversas atividades ludicas (Blanko & Navajas, 2017). Segundo os mesmos autores ¢
através da experiéncia sensorial que se obtém todo o conhecimento, ou seja, o
conhecimento vem dos cinco 6rgaos dos sentidos (ver, ouvir, sentir, degustar e cheirar),
que sdo os canais de captacdo de novas informagdes. Sem os sentidos ndo poderiamos
interpretar as variacdes do meio e, portanto, ndo poderiamos agir adequadamente diante
de uma situacao de perigo (Blanko & Navajas, 2017). Sem os sentidos ndo seria possivel
interpretar as variagdes do meio e, portanto, ndo poderiamos agir adequadamente diante
de uma situagdo de perigo. Segundo Chedid (2016 cit in Blanko & Navajas, 2017) a visao
¢ o sentido capaz de perceber a luz e a formagdo de imagens (estimulos luminosos), a
audi¢ao ¢ o sentido capaz de captar e perceber as ondas sonoras, o olfato € o sentido capaz
de captar o odor das particulas quimicas presentes no ar, o paladar € o sentido capaz de
perceber os sabores dos alimentos, por meio das papilas gustativas, distribuidas por toda
a lingua, palato, faringe, epiglote e laringe e o tato ¢ o sentido capaz de perceber as
texturas, dor, temperatura e pressao, por meio da pele, mucosas e algumas visceras.

Para Montessori (2006 cit in Blanko & Navajas, 2017) o caminho do intelecto passa pelas
maos, porque ¢ por meio do movimento ¢ do toque que as criancas exploram e
decodificam o mundo ao seu redor. Tafner e Fischer (2004 cit in Blanko & Navajas, 2017)
acreditam que corpo e conhecimento possuem uma simbiose, pois o corpo medeia a¢des
que ativam o canal auditivo, visual e outros. Esse corpo sente, recorda e, portanto, precisa
ser reconhecido, respeitado e ser mais utilizado para experimentar o conhecimento, pois
ele ¢ a linguagem da acdo. Para Muller (2016 cit in Blanko & Navajas, 2017) todas as
nossas experiéncias que passam por nossos sentidos convertem-se em informagdes que

chegam ao sistema nervoso central na forma de estimulos sensoriais.

Caracteristicas gerais da atividade:

O desenvolvimento desta sessdo acerca dos cinco sentidos surge, devido a uma
solicita¢do da educadora de infancia da sala a Psicologa da valéncia, no sentido de abordar
os mesmos. Considerando que o projeto da sala dos 3 anos em questdo se relaciona com
o corpo humano e que este tema iria ser desenvolvido, a educadora achou por bem que
este fosse trabalhado pela Psicdloga. Assim sendo, a orientadora preparou os materiais

alusivos a tematica, tendo em conta a faixa etaria das criangas e o nivel de compreensao
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das mesmas e os objetivos pretendidos. A sessdo foi realizada na sala de atividade da
respetiva faixa etaria (3 anos), durando cerca de 50 m, estando presente a respetiva
educadora de infancia e as respetivas auxiliares da a¢do educativa.

Os objetivos da sessdo prenderam-se com a exploracdo dos conceitos relativos
aos cinco sentidos e a promogao da associag@o dos cinco sentidos aos respetivos orgaos

do corpo humano (anexo 5).

Descricio da atividade/procedimento:

A dinamizadora da sessdo dirigiu-se a respetiva sala onde desenvolveu a sessdo e
as criancas estavam a brincar. Assim sendo, a educadora e a auxiliar ordenaram que
arrumassem os brinquedos, se sentassem na “manta” e fizessem siléncio. Neste sentido
comegou por questionar os meninos se estava tudo bem e se estavam bem-dispostos,
dizendo-lhes, ainda, que tinham que estar atentos ao que iria dizer, pois ia falar dos cinco
sentidos. Assim sendo, pediu aos meninos que fechassem os olhos e apresentou um cartio
azul, mostrando-o a equipa educativa presente e a estagiaria. Posteriormente pediu aos
meninos que abrissem os olhos e lhe dissessem o que mostrou, sendo que estes disseram
que nao sabiam. Assim sendo, explicou-lhes que o primeiro sentido de que iriam falar era
a visao, e que o o0rgdo correspondente sao os olhos, apresentando uma imagem explicativa
(anexo 5). De seguida, pediu aos meninos que tapassem os ouvidos, apresentando duas
maracas e abanando-as, perguntando o que estava a acontecer. Explicou que conseguiram
ouvir pois o ouvido ¢ o orgdo correspondente ao sentido da audi¢do, mostrando uma
imagem exemplificativa (anexo 5). Depois disso, apresentou um sabonete, pedindo a cada
crianga que o passasse perto do nariz, esclarecendo que o nariz nos permite cheirar as
coisas ¢ ¢ o orgdo do sentido do olfato, expondo uma imagem ilustrativa (anexo 5).
Posteriormente apresentou uma pedra, uma bola e um pedaco de feltro, pedindo a cada
crianga que tocasse com as maos, questionando-as acerca das diferentes texturas e pesos,
explicando que as maos nos permitem perceber o mundo, através da pele, exibindo uma
imagem elucidativa (anexo 5). O ultimo sentido a ser abordado foi o paladar, sendo que
a orientadora ndo tinha nenhum material alusivo, apenas explicou as criancas que a lingua
permitia provarmos e saborearmos os alimentos, bem como perceber os diferentes
sabores. De seguida, informou as criancas de que a estagidria iria apresentar uma
cartolina com um poema. Assim sendo, a estagiaria disse as criangas que ia ler um poema,

que resumia tudo o que anteriormente tinha sido dito pela orientadora (anexo 5). Apds a
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leitura do poema, a Psicologa parabenizou as criangas pelo bom comportamento, dizendo
que a sessdo tinha terminado, entregando a Educadora da sala duas fichas alusivas ao

tema, passiveis de serem trabalhadas com as criangas.

Reflexio/ avaliacdo da observacao:

Tendo em considera¢do a sessdo desenvolvida considera-se adequado refletir
acerca de alguns aspetos como: populagdo alvo, métodos utilizados, pertinéncia da sessao,
atitude das criancas e da psicologa, local e horario. Relativamente a populagao alvo, cabe
referir que ¢ um grupo participativo, atento, cooperante € com um nivel de compreensao
muito positivo. As criangas estavam calmas, mostraram-se atentas ao longo da sesso e
muito participativas, embora no final da atividade se notou algum cansaco e dispersdo por
parte das criangas. No que diz respeito a pertinéncia da sessdo, acredita-se ser um tema
pertinente, de que ¢ através dos sentidos que as criangas adquirem informagdes que
contribuem para a constru¢do da aprendizagem e evolugdo enquanto ser humano e de,
efetivamente, ter existido uma solicitagdo da educadora a Psicologa da valéncia em
trabalhar/ abordar o tema, uma vez que faz parte dos conteidos que iriam ser abordados
com as criangas. Assim, a educadora considerou que a abordagem do tema pela Psicologa
iria ter um impacto diferente nas criancas uma vez que detém um conhecimento, visao e
formacao especificos para tal. No que concerne a atitude das criangas, muitas criangas se
expressaram, evidenciando que perceberem a mensagem e o que era suposto. A atitude
da psicéloga foi uma atitude proactiva, tentando sempre que as criangas respondessem,
adequando a linguagem a faixa etaria em questdo, conseguindo, assim, alcancar os
objetivos da sessdo. No que diz respeito ao local, acredita-se ser apropriado, uma vez que
¢ a sala de atividade das criangas, sendo um ambiente habitual, bem como o horario, uma
vez que decorreu da parte da manha e admite-se que neste horario as criangas estdo mais
concentradas e despertas.

De modo geral, a dinamizag¢do da sessdo foi bem-sucedida, uma vez que os
objetivos foram cumpridos e a informagdo foi transmitida de forma clara e coerente,
denotando-se um cuidado da Psicdloga em preparar todo o material utilizado. Cabe referir
que a Psicologa ndo envolveu a estagidria na preparagdo do material, nem solicitou a sua

colaboragdo, assumindo, assim, a estagiaria, um papel total de observacao.
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3.2.2 Atividade de observacao/intervencio “As emocdes”

Dados da sessao:

Nome da sessiao: “As emogdes”™

Local: Sala de atividade, jardim Sao Gongalo
Data: 16/05/2019; hora: 10h30m

Tema: As emogdes

Objetivos: Exploragdo dos conceitos relativos as emogdes;
Promogao da associacdo da expressdo emocional relativa a situagdes reais da
vida das criancas.
Publico alvo: criancas 3 anos
Numero de crianc¢as presentes: 20 criancas

Duracao: 120 minutos

Breve fundamentacéo tedrica:

E no contexto do ensino pré-escolar, isto €, no periodo dos 3 aos 6 anos de idade,
que as criancas desenvolvem competéncias cognitivas € emocionais que Sserao
imprescindiveis para a sua progressio na aprendizagem (Oliveira, 2006).

A capacidade de controlar os comportamentos de exterioriza¢do de emogdes,
pensamentos e desejos ¢ um processo que ocorre nesta faixa etaria, sendo uma etapa
crucial no desenvolvimento da autorregulacdo (Kopp, 1982; Thompson, 1994, cit in
Veiga & Fernandes, 2012). Neste seguimento, as criangas em idade pré-escolar destacam
tr€s componentes emocionais, que se encontram associadas ao ajustamento escolar, sendo
elas: (1) o conhecimento das emog¢des — identificar, reconhecer e nomear emogdes,
diferenciar as proprias emogdes, compreender as emog¢des dos outros com base nas
expressdes faciais e, nas caracteristicas das situagdes de contexto emocional; (2) a
regulacdo das emogdes — capacidade de modular a intensidade ou a duracio dos estados
emocionais; e, (3) o expressar das emog¢ao em situagdes sociais (Denham, 2007; Miller,
Fine, Gouley, Seifer, Dickstein, & Shields, 2006 cit in, Machado, et al., 2008). Deste
modo, o desenvolvimento destas competéncias emocionais ird permitir as crian¢as uma
maior ajustabilidade no processo de socializagdo, uma vez que, estas competéncias
auxiliam no controlo da manifestacdo dos sentimentos e na sensibilizagdo aos sentimentos

dos outros (Papalia, Olds & Feldman, 2001), que permitem uma maior adaptagdo e
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inclusdo ao contexto educativo. Diversos estudos tém demonstrado que o cumprimento
das tarefas desenvolvimentais com sucesso, na infincia e na adolescéncia requer a
capacidade de regular as emogdes, traduzindo na sua adaptacdo e saide mental (Macklem,
2008 cit in Rocha, Candeias & Silva, 2017). Alids, o proprio aprender a regular as
emogdes ¢, em si, uma das principais tarefas desenvolvimentais da infancia (Cicchetti,
Ackerman, & Izard, 1995; Cole et al., 2004; Eisenberg & Spinrad, 2004; Thompson,
1990, 1994, 2011 cit in Rocha, Candeias & Silva, 2017).

Caracteristicas gerais da atividade:

Considerando que o projeto da sala dos 3 anos em questdo se relaciona com o corpo
humano e que este tema também iria ser desenvolvido, a educadora achou por bem que
este fosse, igualmente, trabalhado pela Psicologa como aconteceu com o tema dos cinco
sentidos. Assim sendo, a Psicologa preparou os materiais alusivos a tematica, tendo em
conta a faixa etdria das criangas, o nivel de compreensdo das mesmas e 0s objetivos
pretendidos. A sessdo foi realizada na sala de atividade da respetiva faixa etaria (3 anos),
durando cerca de 120 m, estando presente a respetiva educadora de infincia e as
respetivas auxiliares da acdo educativa. Na segunda parte da sessdo, a estagidria também
colaborou na dinamizag¢do da sessdo. Os objetivos da sessdo relacionaram-se com a
exploragdo dos conceitos relativos as emogdes e a promogao da associagdo da expressio

emocional relativa a situagdes reais da vida das criangas (anexo 6).

Descricido da atividade/procedimento:

A Psicologa dirigiu-se a respetiva sala onde desenvolveu a sessdo e as criangas
estavam sentadas na “pista”. Assim sendo, a educadora explicou-lhes que a psicéloga iria
falar com eles sobre um tema interessante e que teriam que estar muito atentos. Neste
sentido a Dr* Elisabete comegou por afirmar aos meninos que nds ndo comunicamos
apenas através de palavras, que existem emogdes que servem para convivermos uns com
os outros € comunicarmos também. Neste sentido questionou os meninos sobre que
emocdes ¢ que eles conheciam. Assim sendo, foi apresentando imagens alusivas as
emocdes (anexo 6), nomeadamente felicidade, tristeza, surpresa, medo, raiva e nojo e ia
questionando as criangas sobre que emog¢do achavam que era, porqué, € maneiras

possiveis dessa emocgao ser manifestada. A Psicéloga ia questionando as criangas sobre
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as situacdes em que tais emoc¢des podem ocorrer. Apos a apresentacdo de todas as
emocdes, a psicologa realizou uma segunda atividade, em que explicou aos meninos que
iria dizer umas frases (anexo 6) e que tinham que expressar qual a emocao representada.

Posteriormente, de forma a consolidar a sessdo, a estagiaria preparou trés
atividades para realizar com os meninos (anexo 6). Assim, apresentou um excerto de um
filme sobre as emog¢des dizendo as criangas que iriam ver um pequeno filme e que teriam
que estar muito atentas porque depois iria fazer perguntas. Apos a visualizagdo do excerto,
perguntou as criancas se gostaram e realizou um jogo criado pela prépria. O jogo consistiu
num saco que contém varios cartdes com as emogdes presentes no filme (anexo 6). Cada
crianga retirou um cartdo, sendo incitada a dizer qual a emogao representada no cartio e
relatar experiencias em que experiencia essa emoc¢do. No sentido de ajudar as criangas a
controlarem as suas emocdes a estagiaria apresentou o “pote da calma” (anexo 6)
explicando que é um instrumento, um pote cheio de liquido, que, ao ser ao ser agitado
funciona como ferramenta para chamar a atenc¢do das criangas, fazendo com que elas
fixem a concentragdo, consigam respirar fundo e se acalmar. Apos o jogo, a estagidria e
a Psicologa informaram as criancas que a sessdo acabou, parabenizando-as pelo bom

comportamento e atengdo prestada.

Reflexio/ avaliacdo da observacao:

Considerando a sessdo implementada julga-se necessario refletir acerca de alguns
aspetos: populacdo alvo, métodos utilizados, pertinéncia da sessdo, atitude das criancas e
da psicoéloga, local e horéario.

Relativamente a populacao alvo, cabe referir que € um grupo participativo, atento,
cooperante ¢ com um nivel de compreensdo muito positivo. Porém, nesta sessdo as
criangas estavam bastante irrequietas, faladoras e dispersavam com alguma facilidade.
No que diz respeito a pertinéncia da sessdo, considera-se pertinente ¢ adequada, uma vez
que foi uma resposta a uma necessidade evidenciada pela educadora e, ainda, porque,
pelo ja referido anteriormente, ¢ durante os anos pré-escolares que as criangas evidenciam
a capacidade de controlar os comportamentos de exteriorizagdo de emogdes, pensamentos
e desejos. No que concerne a atitude das criangas, muitas criangas se expressaram, porém,
manifestaram muitas dificuldades em reconhecer as emog¢des, ou seja, em associarem as
manifestagdes as devidas emogdes, 0 que nos sugere uma alteragdo na natureza da sessao,
mais pratica, por exemplo uma espécie de teatro realizado pelas criangas com exemplos

concretos de experiéncia emocionais. Ainda assim a atitude da psicéloga foi uma atitude
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ativa, tentando sempre que as criangas respondessem, porém, considera-se que 0s
materiais utilizados também poderiam néo ter sido os mais adequados, uma vez que se
tratam de criangas muito pequenas e que ao apresentar apenas imagens em papel ndo se
consegue que mantenham a ateng¢do focada por muito tempo. Ainda, as imagens, ndo eram
muito esclarecedoras relativamente as emog¢des em questdo, apenas a figura masculina
foi apresentada nas imagens, sendo que a imagem alusiva a emog¢ao “nojo” remete-nos
para a promo¢do de uma emoc¢do associada a um comportamento que ndo ¢
necessariamente concreto e funcional. Considera-se, ainda, que a 2* atividade foi baseada
fundamentalmente na oralidade, as criangas evidenciaram muita dificuldade em
verbalizar. Remetendo-nos para alguns constrangimentos, em que algumas frases poderao
motivar a perce¢do da crianga para crengas erroneas relativas as emogdes, bem como a
promocao dessas emogdes associadas a esses mesmos comportamentos.

Relativamente a atividade realizada pela estagiaria, afigura-se como necessaria
uma reflexdo sobre a mesma. Assim sendo, considera-se que as criangas estiveram muito
atentas e concentradas na apresentacdo do filme, acontecendo que, posteriormente,
conseguiram verbalizar as emocgdes apresentadas no filme e associa-las as respetivas
manifestagdes e aos respetivos comportamentos. Depreende-se, assim, que o método
utilizado foi adequado, uma vez que conseguiu captar a aten¢do das criangas € permitiu
que retivessem a informag¢ao de uma forma mais consolidada. No que diz respeito ao jogo,
conseguiu-se compreender que as criangas ficaram entusiasmadas e todas queriam
participar, respondendo corretamente ao que era suposto. Relativamente ao “pote da
clama”, as criangas ficaram admiradas, muito fixadas no pote da calma, querendo todas
experimentar. Assim sendo a educadora manifestou interesse em reproduzir, sendo que
a estagidria tinha elaborado e impresso um documento, onde constavam os ingredientes
a utilizar, bem como trés estratégias passiveis de utilizar na sala de atividade relacionadas
com a regulag@o emocional, como atividade de relaxamento, técnica da tartaruga e técnica
do sinal de stop (anexo 6), para que existisse continuidade da promoc¢ao desta regulagao
emocional pela educadora. No que concerne ao tempo da sessdo, ¢ possivel, ainda, fazer
uma reflexdo, acreditando-se que possa ter excedido o que se considera razoavel para
criangas tdo pequenas, uma vez que limita o estado de atencdo, concentragdo e de cansaco
e que o ideal seria ter dividido a sessdo e realizar em duas vezes.

De modo geral, a par de tudo o referido, considera-se que a dinamizagao da sessao

correu bem, uma vez que a atividade apresentada pela estagidria evidenciou as
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competéncias essenciais, possibilitando, deste modo, que os objetivos fossem cumpridos

e a informagao fosse transmitida de forma mais acessivel a faixa etaria em questao.

3.3 Atividades de intervencao

Tendo em consideracdo as necessidades anteriormente descritas seria fulcral uma
interveng@o que colmatasse as mesmas, porém, devido aos timings do periodo de estagio
ndo foi possivel, sendo que as necessidades prioritarias foram as que foram alvo de
intervencao.

Assim sendo, na valéncia da Infancia assumiu-se prioritaria a criagdo de um
programa de sensibilizacdo do uso excessivo das tecnologias que ao mesmo tempo
promovesse o jogo simbdlico, a importancia dos livros e das historias. Tendo em conta o
uso excessivo das tecnologias por parte das criancas, considerou-se importante que o
programa de intervengdo abrangesse os pais/encarregados de educagdo, com uma sessao
especifica para estes. Ainda nesta valéncia, a estagidria teve a oportunidade de realizar
uma avalia¢do e intervengao individual.

Na valéncia dos Séniores a intervengdo aconteceu no sentido de
treino/estimulacdo cognitiva e de promogao da autoestima dos idosos institucionalizados
bem como promog¢ao do envelhecimento ativo e de bem-estar dos idosos. A estagiaria

teve, ainda, a oportunidade de realizar uma avaliacdo cognitiva e a devida intervengao.

Tabela n°4

Atividades de intervencdo

Atividades Programa/Atividades/Caso ~ Valéncia

Intervencdo em grupo Programa de intervencdo Infancia

“O mundo real”

Programa de intervengdo ERPI

“Envelhecer € viver”

Atividades de estimulagdo ERPI

cognitiva
Intervencao individual Caso L. Infancia
Caso A. ERPI
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3.3.1 Atividade de intervenciao em grupo “O mundo real”
Tabela n® 5

Ficha técnica do programa

Titulo: “O mundo real”

Objetivo geral: Sensibiliza¢do sobre o uso excessivo das tecnologias

Objetivos especificos:

- Incitagdo da consciencializacdo das vantagens e desvantagens do uso das
tecnologias;

- Fomentac¢do da importancia de atividades ludicas como o jogo simbolico, os livros
e as historias no desenvolvimento infantil;

- Incentiva¢do da intera¢do com outras criangas.

- Promocdo do uso adequado das tecnologias.

Intervenientes:

Dinamizadores: Inés Sousa

Destinatarios:
- Criangas do pré-escolar, separadamente, (2 salas de cada idade: 3, 4 e 5 anos);
- As Educadoras/Auxiliares estardo presentes nas sessoes;

- Encarregados de educacao.

Numero de sessdes: Pré teste + 3 sessdes criangas 1 com EE + Pos teste

Duracéo de cada sessdo: 30 minutos (+/-)

Local de execugdo: Salas de atividade de cada idade ou sala de rececdo (3, 4 ¢ 5 anos)

Inicio e fim: novembro 2018 a dezembro 2018

De modo a transmitir ao leitor uma concegdo acerca das sessdes implementadas,
apresenta-se em seguida a estrutura do programa, isto €, as sessdes, objetivos especificos
e atividades. Importa mencionar que se apresenta em anexo o programa na integra, (anexo

7), bem como os materiais a ele associados nos anexos posteriores.

Fundamentacio tedrica

Os avangos tecnologicos alteraram as nossas vidas didrias, por exemplo, a

comunicacdo ou a leitura de noticias sdo agora atividades realizadas digitalmente (Dias
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& Brito, 2016). A utilizacao das TIC obriga inevitavelmente a que a familia altere o seu
conjunto de regras, de forma a integrar os novos comportamentos, esta utilizagcdo provoca
uma alteracdo na rede social da familia, quer no numero de pessoas que se relacionam
com pelo menos um dos membros, quer na forma como essas relagdes acontecem (Costa,
2017). Verifica-se, que os limites entre a familia e o exterior se alteram, os momentos e
atividades anteriormente vividos em familia passam a ter outros atores bem como o facto
do nucleo familiar ficar mais exposto e mais influenciado pelo mundo exterior (Costa,
2017). A comunicagdo da familia altera-se, existindo algumas vantagens que passam pelo
facto das TIC serem poderosas auxiliares da gestdo do dia a dia, aumentando o sentimento
de seguranca em relagdo aos filhos e aproximando elementos deslocados, porém,
provocam um crescente evitamento da comunicacdo cara a cara, um desencontro de
expectativas de disponibilidade e uma invasao destas vias de comunicagdo ¢ do espago
familiar pelo exterior (Costa, 2017).

As criangas estio a crescer num mundo digital, expostas desde uma idade muito
precoce, as tecnologias (Lepicnik & Samec, 2013 cit in Dias & Brito, 2016) devido a
presenca destas na sociedade contemporanea. Estas criangas fazem parte da geracdo de
nativos digitais (Fleer, 2011; Prensky, 2001a, 2001b cit in Dias & Brito, 2016), vivendo
num mundo envolto em tecnologias e utilizam-nas diariamente (Haia & Payton, 2010;
Plowman, Stevenson, Stephen, & McPake, 2012 cit in Dias & Brito, 2016).
Computadores portateis, telemoveis, consolas de jogos, tablets e televisdes estdo
disponiveis para que as criangas explorem o mundo e para utilizagdo nas suas atividades
diarias (Dias & Brito, 2016). Dada a curiosidade das criancas pequenas, estas, exploram
estes meios digitais com avidez e ficam despertas para as suas cores, sons e variedade de
atividades sendo assim cada vez mais importante conhecer e entender as utilizagdes nos
seios familiares, em especial pelas criancas, de modo a poder educé-las numa utilizagio

responsavel e protegé-las de riscos (Dias & Brito, 2016) (continua no anexo 7).

Descricao geral do programa

Considerando a resposta a uma necessidade evidenciada pela instituicdo, a
estagiaria preparou cuidadosamente o programa, tendo em consideracdo aspetos
essenciais como por exemplo a idade das criangas. A orientadora esteve sempre a par de
todas as atividades que foram ser implementadas, orientando e fazendo a ponte com as

educadoras sobre o que iria ser realizado.
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No que respeita a preparacao e implementagdo do programa, teve dois momentos:
as sessdes com as criangas e as sessdes com os encarregados de educagdo. O programa
foi aplicado em duas salas de criangas com 3 anos, duas salas de criangas com 4 anos e
duas salas de criangas com 5 anos. No que concerne ao desenvolvimento das sessdes com
as criangas, todas seguiram a mesma estrutura, apresentando a periodicidade semanal. No
inicio de cada sessdo a dinamizadora perguntava as criangas se estavam bem-dispostas e
se poderiam comegar a atividade. O questionario utilizado no pré e pos teste foi elaborado
especificamente para o efeito, sendo aplicado apenas na sala dos 5 anos, a 36 criangas,
pois acreditou-se ser a faixa etaria mais competente para a aplicacdo do mesmo e que iria
dar informacgdo representativa dos efeitos do programa (anexo 8).

As atividades definidas, respeitaram os procedimentos previamente construidos e
procuraram cumprir os objetivos propostos. Estas eram dindmicas e, na sua totalidade,
praticas, isto €, basearam-se no conto de uma historia, visualizagdo de um video e cria¢do
de uma histoéria em conjunto, de modo a incentivar as criangas a participarem ativamente
e a desfrutarem das atividades, bem como, facilitar a aquisi¢cdo e consolida¢do dos
conhecimentos. Quanto as sessdes, todas requeriam que a estagiaria adquirisse os
materiais necessarios, se preparasse € organizasse previamente para cada uma das
sessoes, estando no local com bastante tempo de antecedéncia, pois era necessario tratar
de toda a logistica necessaria, como por exemplo preparar o projetor. Deve ser
mencionado que as sessdes apresentavam uma ligagao logica entre os temas e 0s objetivos
estipulados. No final de todas as atividades desenvolvidas existia sempre um momento
de avaliacdo em que era distribuido a cada crianga um smile triste e no reverso contente
e, cada crianga teria que levantar e mostrar o smile que considerasse ajustado (anexo 15).
Relativamente a sessdo com os Encarregados de Educacdo cabe referir que foram
convidados para esta sessdo 129 pais, sendo que compareceram na sessdo 2 maes. A
sessdo foi dinamizada, comecando por uma breve apresentagdo da dinamizadora e

posterior apresentacdo do power point (anexo 14).
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Tabela n°6

Estrutura do programa “O mundo real”

Sessao Objetivos especificos Atividades

Sessdao 0 Pré teste Apresentacdo de
imagens com jogos,
atividades ludicas,
brinquedos e
dispositivos
eletronicos e posterior
questionario
individual sobre as
mesmas.

Sessdo 1 - Promocgdo do uso adequado das tecnologias; Conto de uma historia

- Fomentacdo da consciencializagdo das e posterior reflexao
vantagens e desvantagens do uso das tecnologias; sobre a mesma.
Incitacdo da importancia do jogo simbolico da
importancia dos livros e das historias no
desenvolvimento infantil;

Sessdo 2 Promogao do uso adequado das tecnologias; Apresentagdo de um
Incitagdo da consciencializacdo das vantagens e video de desenhos
desvantagens do uso das tecnologias. animados e posterior

discussdo sobre o
mesmo.

Sessdo 3  Consolidagdo dos contetidos abordados nas Elaboragdo de uma
sessOes anteriores relativamente ao uso adequado  histdéria com as
das tecnologias; criangas.

Incitacdo de uma reflexdo sobre o uso adequado
das tecnologias;

Fomentagdo de alternativas de entretenimento e
ludicas as tecnologias.

Sessdo 4  Sensibilizacdo aos pais sobre o uso excessivo das Palestra para os pais
tecnologias por parte das criangas;

Consciencializag¢ao sobre vantagens e
desvantagens do uso das tecnologias;

Promog¢dao do uso saudavel, equilibrado e
promotor de um desenvolvimento sociofamiliar
ajustado;

Sessao Pos teste Apresentacdo de

4+ imagens com jogos,

atividades ludicas,
brinquedos e
dispositivos
eletronicos e
posterior questionario
individual sobre as
mesmas.
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Reflexio critica do programa:

No que concerne ao grupo, constatou-se que quase todas as criangas eram
empenhadas, colaboradoras, participativas e motivadas, porém, denotou-se que as
criang¢as de uma sala dos 3 anos eram mais introvertidas, imaturas € com um nivel de
compreensdo mais precoce. No geral, as criangas dos grupos dos 5 anos eram bastante
faladoras, contudo mostraram perceber e assimilar a informag¢do que lhes foi sendo
transmitida ao longo das sessdes, pois passado algum tempo da aplicacdo do programa
lembravam-se da histéria que lhes tinha sido contada.

Este programa foi construido e dinamizado pela estagiaria em resposta a uma
necessidade evidenciada pela instituicdo. Esta necessidade afeta diretamente as criangas,
mas compreende-se que a intervengdo deveria ser alargada ao ambito familiar na medida
em que, efetivamente, sdo as figuras de socializagdo que permitem e proporcionam este
uso excessivo por parte das tecnologias, usando-as, abusivamente em frente aos filhos e
abdicando de atividades em familia devido a este “apego” tecnologico. As educadoras
compreendem que os pais descobriram uma nova estratégia de regulacdo das criangas,
classificam-na como a nova “chupeta”, afirmando que num momento de birra observam
0s pais a entregar o telemodvel ao filho no sentido de os acalmar e cessar a birra.

Afigura-se pertinente uma reflexdo referente a falta de envolvimento dos
encarregados de educacdo no programa. Considerando que o uso excessivo e
problematico das tecnologias por parte das criancas implica um descuido parental,
acrescente-se que, muitas destas criangas vivenciam esta influéncia no seu seio familiar.
Pela falta de envolvimento dos pais no programa, depreende-se que, ou 0s pais ndo estdo
consciencializados e sensibilizados para o tema, ou, tendo consciéncia dos maleficios
deste uso excessivo das tecnologias ¢ mais favoravel fazerem-se de despercebidos,
considerando que este problema se ira resolver “com o tempo” e com o desenvolvimento
das criangas, minimizando as consequéncias nas varias areas desenvolvimentais ou,
ainda, por desconhecimento dos verdadeiros prejuizos, acreditando que com a evolugéo,
os telemoveis e os tablets sdo os “novos brinquedos™.

Relativamente as educadoras e auxiliares, compreendeu-se um interesse e
envolvimento pelo tema, sendo este tdo atual e inovador na institui¢ao.

No que concerne aos resultados do programa, na analise qualitativa do pré e pos
teste constatou-se que no pré teste existiam 9 criangas em 36 que referiam preferéncia ou

maior utilizacdo das tecnologias em detrimento de outras formas de entretenimento,
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representando 25%, sendo que no pos teste 11 criangas referiam preferéncia ou maior
utilizag@o das tecnologias em detrimento de outras formas de entretenimento, perfazendo
30%. Acredita-se que este resultado represente a falta de envolvimento dos encarregados
de educacdo na sensibilizacdo e, uma vez que o pos teste foi aplicado apds a
interrupcao/comemoragao do Natal, questiona-se a natureza dos presentes recebidos pelas
criangas. Ainda assim, as criangas participaram ativamente e com grande entusiasmo em
todas as sessdes desenvolvidas, criando-se um espago de grande interagdo, todas as
criangas dialogaram e partilharam experiéncias pessoais. Deve-se ainda mencionar, que
a presen¢a das Educadoras de Infincia e auxiliares ao longo das sessdes se revelou
imprescindivel, pois, além de serem figuras incontorndveis em termos de autoridade,
facilitaram a criagdo das condigdes necessarias para a implementacdo do programa e

foram fundamentais para a execug¢ao e sucesso das atividades.

3.3.2 Atividade de intervencio em grupo “Envelhecer é viver”

Tabela n® 7

Ficha técnica do programa

Titulo: “Envelhecer é viver”

Tema: “Envelhecer é viver”

Objetivo geral: Promocdo do envelhecimento ativo, bem estar e satisfacdo com a vida

dos i1dosos institucionalizados

Objetivos especificos: - Promover a autoestima e a hétero estima,;
- Promover a autoaceitaco;
- Promover o bem-estar ¢ a satisfa¢do de vida;
- Promover o relacionamento interpessoal;
- Promover o treino de fungdes como a memoria, atengao,

raciocinio e psicomotricidade fina.

Intervenientes:
Dinamizadores: Inés Sousa

Destinatarios: 4 idosos institucionalizados, que ndo apresentem défice cognitivo.

Numero de sessdes: Pré teste + 7 sessdes + Pos teste

Duracéo de cada sessdo: 60 minutos (+/-)

Local de execu¢ao: ERPI Sao José

Inicio e fim: fevereiro 2019 a abril 2018
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Fundamentacao teodrica

A terceira idade ¢ um estadio natural do ciclo vital que determina imensas
metamorfoses nos diversos dominios do ser humano — fisico, psiquico e social —,
subordinando-se em grande escala as condutas e costumes do individuo ao longo da sua
vida (Caetano & Vasconcelos-Raposo, 2005; Oliveira, Santos, Cruvinel & Néri, 2006 cit
in Teixeira et., 2016).

O envelhecimento ¢ um processo dinamico e progressivo, onde se observam
diversas transformagdes que ocasionam a privagdo sucessiva da capacidade de
ajustamento ao meio (Elavsky et al., 2005; Mazo, Cardoso & Aguiar, 2006 cit in Teixeira
et., 2016). Desta incapacidade progressiva de adaptacdo emergem varias emogodes
negativas no idoso, como o sentimento de inutilidade, de incapacidade ¢ de auto-
desvalorizagdo (Pereira, Pereira & Correia, 2008 cit in Teixeira et., 2016).

Tendo em conta que o envelhecimento como processo inclui mudanca e
continuidade, os acontecimentos de vida podem adotar contornos centrais neste processo
devido aos desafios, exigéncias e potencialidades que colocam a pessoa (Baltes,
Lindenberger, & Standinger, 2006 cit in Faria & Carmo, 2015).

Porém, ndo ¢ possivel compreender este processo, sem uma leitura
contextualizada em termos ambientais, socioculturais e histéricos, devido a sua
complexidade e heterogeneidade (Faria & Carmo, 2015).

Entre as mudancas esperadas para esta etapa da vida e as alteragcdes de indole
patologica existe uma linha muito ténue (Sousa & Sequeira, 2012).

Do ponto de vista da satide mental, no idoso, a lentificagdo psicomotora e a ndo
mobilidade fisica provocam baixa autoestima, diminui¢do da sua participacdo na
comunidade e a redugdo do circulo das relagdes sociais. Como consequéncia, sdo
agravados o sofrimento psiquico, a sensagdo de incapacidade funcional e os sentimentos
de isolamento e de soliddo (Stella, F., Gobbi, S., Corazza, D. & Costa, J., 2002). Por
outro lado, a atividade fisica tem sido associada a varios fatores favoraveis a uma melhor
qualidade de vida no idoso, implementando melhor perfusio sanguinea sistémica e,
particularmente, cerebral (Stella, F., Gobbi, S., Corazza, D. & Costa, J., 2002). Permite o
ganho de for¢ca muscular e de massa 6ssea e desempenho mais eficiente das articulagdes,

constituindo-se um importante fator de preven¢do de quedas e outros acidentes, que
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também se apresentam como comorbilidades em relagdo a depressdo (Stella, F., Gobbi,

S., Corazza, D. & Costa, J., 2002) (continua no anexo 16).

Descricio geral do programa

Uma vez apresentada a estrutura do programa, acredita-se ser fundamental,
descrever sucintamente o desenvolvimento das sessdes. Deve referir-se que se apresenta,
em anexo, o programa na integra, (anexo 16) bem como os materiais a ele associados nos
anexos subsequentes. O programa foi elaborado pela estagiaria, em resposta a uma
necessidade evidenciada pela valéncia, orientado pela psicologa da valéncia. A estagiaria
teve o cuidado de elaborar materiais especificos para o efeito e de utilizar atividades que,
de alguma maneira, introduzissem novidade na rotina dos idosos. De maneira a que o
grupo cumprisse sempre a participagao nas sessoes, as técnicas da instituicdo auxiliaram
nesse sentido, sendo que relembravam aos utentes o dia e a hora em que a estagiaria iria
estar com eles. No que concerne ao desenvolvimento das sessdes, todas seguiram a
mesma estrutura, apresentando a periodicidade semanal. No inicio de cada sessdo a
dinamizadora perguntava aos idosos se estavam bem-dispostos, se o almogo tinha sido do
agrado deles e que dia da semana e do més era. O questiondrio utilizado no pré e pos teste
foi elaborado especificamente para o efeito, com questdes relacionadas com os objetivos
do programa (anexo 17).

As atividades definidas, respeitaram os procedimentos inicialmente construidos e
visaram cumprir os objetivos propostos. As sessdes foram ativas e, na sua totalidade,
praticas, importa referir que quase todas as sessdes possuiam atividades de treino
cognitivo, uma vez que a estimulagdo de fungdes cognitivas é um processo moroso €
gradual. Todas as sessOes, requereram que a estagiaria se preparasse € organizasse
previamente, sendo que as atividades apresentaram muito recetividade por parte dos
idosos. Deve ser mencionado que as sessdes apresentavam uma ligagdo logica entre os

temas e os objetivos estipulados.

54



Tabela n°8

Estrutura do programa “Envelhecer é viver”

Sessao Objetivos especificos Atividades

Sessdo 1 “Quem sou eu” - Pré-teste; Atividade 1: Dinamica do
- Promover 0 coracao
relacionamento Atividade 2: Evocacgdo de
interpessoal; animais, profissdes, meios
- Apresentagao do de transporte e objetos do
programa; dia-a-dia.

- Treino de fungdes como
a memoria, raciocinio ¢
atencdo;

Sessdo 2 “Recordar é
viver”

- Promover o bem estar e a
satisfacdo de vida;
promover a autoaceitacao.
- Treino de fungdes como o
raciocinio e atengao.

Atividade 1: Terapia da
reminiscéncia - sera pedido

ao grupo que recorde
atividades/  experiéncias
que fizeram parte da sua
juventude.

Atividade 2:  “Vamos

desenhar”, na atividade os
idosos serdo incitados a
desenhar as figuras tendo
em conta os exemplos.

Sessdo 3 “O cubo vaidoso”

- Promover a autoestima e
hétero estima.

Atividade 1: Jogo do cubo
para autoestima

Atividade 2: Jogo do cubo
para hétero estima

Sessdo 4 “Este sou eu” - Promover a Atividade 1: Reflexdo
autoaceitagio; sobre imagens
- Treino de fungdes como a  Atividade 2 — Dindmica do
memoria, raciocinio e espelho
atengao. Atividade 3: “Vamos
pintar”
Sessdo 5 “Caixa de - Promover autoaceitacdo; Atividade 1: Caixa de
correio” - Treino de fun¢des como a  correio.
memoria, raciocinio e Atividade 2 “Vamos
atencao. calcular”
Sessdo 6 “Eu + tu = n6s” - Promover o Reflexao sobre
relacionamento assertividade
interpessoal

Sessdo 7 “O barco”

- Avaliag@o e encerramento
do programa;
- Pos-teste.

- Avaliacdo do programa e
aplicacdo do pds teste
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Reflexao critica do programa:

Tendo em consideragdo as sessdes desenvolvidas considera-se adequado refletir
acerca de algumas questdes, como a pertinéncia do programa, numero das sessoes,
dindmica e os métodos utilizados, atitude dos idosos e da estagidria. A questdo da
pertinéncia do programa relaciona-se com as necessidades evidenciadas na valéncia,
como promogao da satude psicologica na velhice, do envelhecimento ativo e de umestilode
vida ativo e saudavel, necessidade de treino/estimulagdo cognitiva e de promogido da
autoestima dos idosos institucionalizados. Relativamente ao numero de sessdes,
considera-se o adequado tendo em conta os objetivos, porém, uma vez que existiu muito
recetividade por parte dos idosos depreende-se que o programa poderia ser alargado a um
maior nimero de sessoes. O programa assumiu-se com um caracter dindmico e proactivo,
sendo utilizados métodos apropriados para a faixa etaria em questdo. A atitude dos idosos
afigurou-se muito positiva, uma vez que no dia da semana estipulado para o programa, os
idosos encontravam-se reunidos a espera da dinamizadora e afirmavam que o tempo
passava mais rapido nesses “encontros”. A dinamizadora teve sempre uma atitude
empatica, de cuidado, adequando sempre a linguagem a populagdo alvo. Considerando
que o questionario utilizado no pré e pds teste presumia resultados elevados, e que a
pontuagdo maxima seria de 75 pontos, na analise qualitativa do mesmo, concluiu-se que
no pré-teste a média das respostas foi de M= 65,3, sendo no pos-teste de M=70,5. Assim,
denotando-se uma evolug@o muito positiva com a aplicacdo do programa, com uma média
das respostas proxima da pontuagdo maxima, o que nos induz que os objetivos
inicialmente propostos foram alcangados.

Assim sendo, depreende-se que estas necessidades foram colmatadas, com a
aplicacdo do programa, porém considera-se que o ideal seria a continuidade da

intervengdo neste ambito.

3.3.3 Atividade de intervencio em grupo — Estimulac¢io cognitiva
Tabela n°9

Atividades de intervengdo em grupo “Treino cognitivo/estimulagdo cognitiva”

Tema: Treino cognitivo/estimulagdo cognitiva

Objetivo geral: Preservar e melhorar as fungdes
cognitivas;

Dinamizadora: Inés Sousa
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Destinatarios:. Grupos de idosos institucionalizados,
com ou sem défice cognitivo, com

numero variavel entre 4, 5, 6 utentes

Duracéo de cada sessdo: 60 - 90 minutos (+/-)
Periodicidade: Semanal

Local de execucio: ERPI Sao José

Inicio e fim: janeiro a junho 20189

Breve fundamentacao teorica

As intervengdes psicossociais com grupos sdo uma ferramenta importante para o
cuidado a populagdo idosa e mostram-se capazes de auxiliar no enfrentamento dos
desafios do envelhecimento e na descoberta de suas potencialidades (Rabelo & Neri,
2013). As atividades grupais constituem-se como estratégias de promogdo da saude que
se contrapdem ao modelo biomédico (Rabelo & Neri, 2013).

Assim, as caracteristicas e exigéncias de saude fisica e mental dos idosos de uma
instituicdo de longa duracdo sdo diferentes de grupos formados na comunidade (Rabelo
& Neri, 2013).

No vasto campo das intervengdes ndo farmacologicas para populagdo idosa, uma
das areas que vem fortalecendo a producdo cientifica nacional é a da intervencdo
cognitiva, na qual mecanismos cognitivos especificos sdo treinados em tarefas
padronizadas, constituindo uma maneira direta e experimentalmente controlada de
investigar o grau de plasticidade no funcionamento intelectual durante o envelhecimento
(Kramer & Willis, 2003). Um pressuposto subjacente as intervengdes cognitivas € que a
realizagdo de exercicios mentais ¢ a aprendizagem de estratégias cognitivas t€ém o
potencial de melhorar ou, pelo menos, preservar o funcionamento de determinado
dominio (Golino & Mendoza, 2016). A investigacdo do impacto de intervengdes
cognitivas no desempenho mental de idosos tem sido foco de interesse crescente na ultima
década. Os principais resultados sugerem que intervengdes adequadas produzem efeitos
de aprendizagem, aumento de desempenho nas habilidades que foram alvo da intervencgédo
e, mais raramente reportados, efeitos de generalizagdo dos ganhos para contextos distintos
da intervengdo e efeitos de transferéncia para habilidades cognitivas ndo treinadas
(Golino & Mendoza, 2016). Ha evidéncias, também, de impacto positivo de tais
intervengodes no desempenho de idosos com declinio mental acentuado em decorréncia de

quadros demenciais, sugerindo a possibilidade de amenizar e/ou retardar os prejuizos
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cognitivos (Golino & Mendoza, 2016). A literatura utiliza diversos termos para descrever
as técnicas de intervencdo, sendo que os mais comumente utilizados sdo: estimulagio
cognitiva, treino cognitivo e reabilitacdo cognitiva. Contudo, apesar de muitas vezes
serem usados como sindnimos, diferem quanto a metodologia utilizada (Golino &
Mendoza, 2016). Assim sendo, a estimulagao Cognitiva refere-se a realizagdo repetida de
tarefas padronizadas, sendo muito comum no formato informatizado ou de games (Basak,
Boot, Voss & Kramer, 2006). O treino cognitivo centra-se na pratica guiada de um
conjunto de tarefas padronizadas que refletem determinadas fungdes cognitivas, tais
como memoria, atengdo, resolugdo de problemas, raciocinio e velocidade de
processamento. Pode ser utilizado para o treino de uma habilidade especifica ou voltado
para o treino de varias habilidades cognitivas. Os estimulos também podem ser do tipo
“lapis e papel” ou computadorizados (Golino & Mendoza, 2016). A reabilitagdo cognitiva
destina-se a grupos clinicos e tem como objetivo principal ajudar pacientes com deméncia
em estdgio inicial e moderado a aproveitarem ao maximo a sua memoria € o
funcionamento cognitivo, apesar das dificuldades que estdo enfrentando (Golino &

Mendoza, 2016).

Descricio geral das atividades

Considerando ser uma necessidade evidenciada pela institui¢do, treino/
estimulag@o cognitivos, a estagiaria teve oportunidade de realizar diversas atividades de
treino cognitivo, ou de estimulagdo cognitiva, considerado os utentes em questdo, tendo
acesso a caracterizagdo dos utentes de maneira a verificar quais os utentes com mais ou
menos dificuldades. As atividades visaram estimular fun¢des como a atengdo, memoria,
raciocinio, concentracdo, calculo, psicomotricidade fina. A estagiaria utilizava fichas,
para os idosos realizarem (anexo 23), algumas facultadas pela institui¢do outras,
encontradas na internet, sempre ajustadas e adaptadas a populagdo alvo. Explicava o que
era pretendido, retirava davidas e no final realizava a devida corre¢do. Os grupos eram
constituidos, na maior parte das vezes, por 4, 5 ou 6 elementos, no maximo, de acordo
com a disponibilidade e recetividade dos mesmos, considerando que, por vezes, alguns
idosos tinham saidas ao exterior, ndo estavam com disposicdo ou simplesmente ndo
queriam participar. Ao mesmo nivel, surge a ideia de recriagdo de varios jogos que
pudessem estimular, igualmente, as fungdes cognitivas dos utentes, de uma forma ludica,

a0 mesmo tempo que os ajudasse a “passar o tempo”, sempre enfatizando a
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intencionalidade (anexo 23). A estagiaria teve a oportunidade de recriar e utilizar varios
jogos, com base em imagens retiradas da internet, que, se mostraram possibilitadores de
estimulag@o de areas como a atengdo, raciocinio, concentracdo, reconhecimento visual,
motricidade fina, entre outras. Assim sendo, a estagiaria sugeria os jogos aos idosos,

explicava como se jogavam e acompanhavam todo o processo de jogo.

Reflexao critica das atividades:

O avancar da idade ¢ geralmente percebido com o progressivo cessar das
capacidades funcionais, com o declinio das capacidades cognitivas.

Considerando que estas atividades se afiguraram como as mais desenvolvidas
durante o periodo de estagio acredita-se ser fundamental uma reflexdo aprofundada das
mesmas.

Assim, afiguram-se como atividades com bastante aderéncia por parte dos utentes,
uma vez que os ajuda a rentabilizar o tempo e em simultdneo a treinar as capacidades
remanescentes, ou a estimular as que apresentam dificuldades. As atividades seguiram os
procedimentos anteriormente pensados, existindo sempre o cuidado de explicar aos
idosos o que se pretendia, bem como retirando duvidas e motorizando todo o processo,
quer de execucdo das fichas quer da concretizagdo dos jogos.

No entender da estagiaria, a adesdo e colaborag@o nas atividades dinamizadas
deveu-se ao facto de as atividades estarem diretamente relacionadas com atividades
atrativas e estimulantes, diferentes das que os utentes estavam habituados a realizar na
institui¢do, estimulando a curiosidade dos mesmos.

Quando a institucionalizag@o ¢ inevitavel ou corresponde a solu¢do do idoso, ¢
fun¢do da institui¢do proporcionar ndo sé alojamento, mas também assegurar a prestagao
de cuidados adequados, tendo em perspetiva uma visdo holistica no que respeita
satisfacdo das necessidades dos idosos promovendo a sua independéncia e saude mental.
Assume, assim, como fundamental que os idosos sejam incluidos em atividades que os
mantenham ativos fisica, psiquica e socialmente, que os fagam sentirem-se uteis e,
efetivamente, ocupados.

As atividades de lazer e passatempos podem ser muito importantes para manter o
corpo e a mente saudaveis na terceira idade, ajudam a melhorar o humor e a qualidade de
vida, mas também, concentracdo e agilidade das capacidades cognitivas. Considerando o

envelhecimento numa visdo holistica do ser humano, importa referir a importancia da
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psicomotricidade, que utilizando a atividade ludica, a consciencializagdo corporal que o
envelhecimento comporta e a atividade intencional, permite atividades expressivas para
trabalhar a nivel preventivo e terapéutico. Foca-se, de uma forma integrada, as fungdes
cognitivas, sdcio emocionais, simbolicas e motoras. Acredita-se, assim, que com essas
atividades fica mais facil prevenir e atenuar problemas de saude subjacentes ao
envelhecer.

Compreende-se que os jogos recriados possuem graus de exigéncia diferentes e
assim sendo, eram sugeridos aos utentes mais ou menos aptos para tal, pelo observado
pela estagidria e pelo conhecimento transmitido pelas técnicas. Os jogos em questdo
possuiram uma positiva recetividade por parte dos utentes, bem como bons desempenhos,
uma vez que se constituiam como alternativas diferentes das que os idosos estavam
habituados a utilizar na instituicdo e sendo novidade os idosos tendem a ter curiosidade e
a querer experimentar. E possivel verificar que em todos os jogos se pretendeu-se treinar
as fun¢des anteriormente descritas, a0 mesmo tempo que a motricidade fina pois todos

eles requerem que haja um manuseamento das pegas.

3.3.4 Atividade de intervencio individual

- Caso L.

Tabela n° 10

Dados biogrdficos de L.
Identificagdo L.
Sexo: Masculino
Data de inicio de avaliacao: 12-04-2019
IC no momento de avaliagao 47 meses
Idade atual: 4 anos (48 meses)
Valéncia: Jardim de Infancia

Motivo do encaminhamento

O L. ¢ um menino com 47 meses de idade, que frequenta o jardim de infancia,
tendo frequentado a resposta social de creche desde os 5 meses de idade. Foi encaminhado
pela educadora de infancia e pela coordenadora do jardim de infincia para efetiva

avaliagdo e interven¢do devido a um comportamento desajustado referente ao momento
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de entrada manifestado pela crianga. Verifica-se um padrao de inseguranga por parte da
mae e da crianga na hora da rece¢o, sendo que a mie nio consegue vestir-lhe a bata,
ficando a crianga a chorar e sendo, consequentemente, tirada “a forca™ do colo da mae,
ficando esta, por vezes, igualmente a chorar. De referir que se evidencia uma
desconfianca da mae referente a eventuais maus tratos que a crianga possa sofrer no

jardim, sendo que a mesma questiona continuadamente a crianga neste sentido.

Tabela n° 11

Dados processuais de atendimento de L.

Numero de atendimentos: 8

Com a crianga: 5

De avaliagdo: 3 com a crianga € 2 com a mae
De intervengao 2 com a crianga ¢ 1 com a mae
Duracéo da intervengao: abril-junho

Periodicidade das sessoes: Semanal

Historia de desenvolvimento

O desenvolvimento de L., nos primeiros anos de vida, ocorreu dentro do esperado,
tendo comegado a andar aos 15 meses, a sentar aos 7 meses, sendo que comegou a
verbalizar as primeiras palavras por volta dos 2 anos, porém, evidenciam-se dificuldades
na linguagem oral. Relativamente ao controlo dos esfincteres, deixou as fraldas por volta
dos 2 anos, sendo que no periodo noturno deixou de usar a fralda por volta dos 3 anos de
idade. No que concerne ao periodo da gravidez, esta foi planeada, correndo bem, tal como
o parto, embora a mae tenha referido que foi uma fase em que evidenciou alteragdes no
seu estado emocional, andando mais nervosa e ansiosa, devido a relagdo menos positiva
que mantém com a mae.

L. ndo apresenta dificuldades ao nivel do sono, dormindo cerca de 10 horas por
noite, porém nunca utilizou a chupeta, utiliza, ainda, a coloca¢do de 3 dedos na boca para
dormir. De referir que, L. dorme no quarto dos pais, numa cama ao lado da cama dos
progenitores.

Até entdo ocorreram como problemas de satde otites, resultando numa

intervengdo cirurgica a esta situagao.
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Historia familiar

O L. vive com os pais, sendo o segundo filho do casal, o irmao tem 9 anos. A méae
de L. possui 0 12° ano e exerce a profissdo de auxiliar de limpeza e o pai, possui o 9° ano
e ¢ motorista. A crianga pertence a uma familia de nivel socioeconémico e sociocultural
baixo. A relagdo do L. com o pai pauta-se por uma relagdo estavel, porém, de acordo com
a afirmacdo da mae, é uma relagdo de maior respeito comparativamente a relagdo desta,
mais tolerante e permissiva. A relagdo na fratria ¢, segundo a mae, saudavel.

No que respeita ao L. os pais s2o atentos, dedicados, interessados e proporcionam-
lhe todos os recursos necessarios, dentro das suas possibilidades, para que esta usufrua de
um desenvolvimento saudavel e positivo. Sdo uma familia estavel, unida e responsavel,
que partilha momentos em conjunto, nomeadamente os trabalhos no campo aos sabados,
nos quais L. gosta de assistir e participar e, ao domingo, as saidas em familia.

Relativamente as atitudes parentais desta familia percebe-se que quem se ocupa
do L. ¢ a mae, que o pai ¢ uma figura de maior autoridade, usando reforg¢os positivos
perante comportamentos do filho e que nio utilizam puni¢des. Nao se evidencia historial

de problemas satde/psiquiatricos na familia.

Historia escolar:

O L. frequentou desde os 5 meses a resposta social de creche, e, quer a educadora
de infincia, quer a mée referiram que teve uma positiva integragao, era uma crianga que
ndo chorava e que sempre se relacionou de uma forma satisfatéria com os outros meninos.
A educadora de infancia, referiu, ainda, que, na sala de transi¢ao (2-3 anos), por vezes,
chorava durante o dia ao lembrar-se da mae.

Atualmente a crianga frequenta a sala dos 3 anos, o primeiro ano do pré-escolar.

Estratégias de avaliagio:

- Entrevista com a encarregada de educacdo para recolha detalhada de informagdes acerca
da crianga do agregado familiar, elaborada para o efeito (anexo 24);

- Avaliagdo do Desenvolvimento Mental através da Escala de Desenvolvimento Mental
de Griffiths, (2006);

- Questionario de Estilos e Dimensdes Parentais (QEDP) — Versao Reduzida (Robinson,
Mandleco, Olsen & Hart, 2001 adaptada para a versao Portuguesa por Miguel, Valentim
e Carugati, 2010; (anexo 25)
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- Escala de avaliag¢do da ansiedade e superprotecao parentais — (Pereira e Barros, 2010)

(anexo 26).

Caraterizac¢ao atual/perfil psicologico do L.

O L. é uma crianca que revela disponibilidade e interesse pela aprendizagem, e
mostrou-se sempre empenhada e dedicada na realizag@o das tarefas observadas na sala de
atividade, mas também ao longo da avaliagdo e intervencio.

Assim, com base na informacdo recolhida procedeu-se a avaliagdo do
Desenvolvimento Mental da crianca através da Escala de Desenvolvimento Mental de
Griffiths, (2006) bem como dos estilos e dimensdes parentais e ansiedade e superprotecao
da mae da crianga através do Questionario de Estilos e Dimensdes Parentais (QEDP) —
Versdao Reduzida (Robinson, Mandleco, Olsen & Hart, 2001 adaptada para a versao
Portuguesa por Miguel, Valentim e Carugati, (2010), e da Escala de avaliagdo da
ansiedade e superprotecdo parentais de Pereira e Barros, (2010), respetivamente.

No que concerne aos resultados obtidos na avaliagdo do desenvolvimento mental
(Griffiths) concluiu-se que o L. apresenta uma idade mental global de, aproximadamente,
54 meses e um quociente geral de 63, o que revela um nivel de desenvolvimento
correspondente ao que € esperado para a sua idade cronologica (47 meses).

Através da presente avaliacdo foi possivel tracar um perfil de desenvolvimento,
classificando quais as areas fortes e areas fracas do L, sendo de realgar que o seu perfil se
carateriza pela presenca de valores um pouco heterogéneos. Assim, a crianga tem como
areas mais fortes a drea da locomocao, correspondente a motricidade global, evidenciando
uma idade mental de 59 meses nesta subescala. Outra area forte corresponde a area
pessoal-social, que avalia as competéncias ao nivel da autonomia em atividades
quotidianas, independéncia e intera¢do com os pares, evidenciando uma idade mental de
59,5. No que concerne as competéncias visuo-espaciais como rapidez de execugdo e
precisdo, o L. possui uma idade mental de 60,5 o que nos permite perceber que ¢ uma
arca forte. Ainda assim, relativamente a coordena¢do olho-mdo, motricidade fina,
destreza manual e competéncias visuo-motoras possuiu uma idade mental de 59 meses,
revelando ser uma area igualmente forte. A linguagem recetiva e expressiva evidencia-
se, uma area com mais dificuldade, onde a crianca possuiu uma idade mental de 49,5
meses. A area com mais dificuldade € a area do raciocinio pratico, ou seja, a capacidade
de resolver problemas, ordenar sequéncias, onde possui uma idade mental de 46,5 meses,

ligeiramente abaixo da idade cronologica do L. (47 meses). Depreende-se, assim, que
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existem 3 areas que se destacam das outras, area da linguagem, onde a crianca tem
dificuldades, sobretudo na construg¢do e repeticdo frasica, na utiliza¢do de adjetivos e
pronomes. Na area da coordenacio olho-mio as dificuldades relacionam-se ao nivel do
desenho, da figura humana e de outras figuras, e na area do raciocinio pratico onde as
dificuldades dizem respeito a lateralidade, nocdo de esquerdo e direito, a contagem de
numeros, aos dias da semana e ao numero de dedos de cada mio.

No que concerne a avaliacdo realizada a mae do L. a andlise qualitativa dos
questionarios permite-nos concluir que o estilo parental predominante é o estilo
democratico, com uma média dos itens nessa dimensdo de 11,4, seguindo-se o estilo
autoritario, com uma média dos itens nessa dimensao de 8,8 e, por ultimo, encontra-se o
estilo permissivo com uma média dos itens de 2,4 nessa dimensdo. Neste estilo parental
predominante, percebe-se que a dimensdo mais vincada ¢ a dimensdo apoio e afeto.
Relativamente a escala de avaliacdo da ansiedade e superprote¢do parentais, concluimos
que a mie do L evidencia nas dimensdes superprotecdo, ansiedade e preocupagdo uma
média dos itens de 1,6 ¢ na dimensao de apoio a comportamentos de confronto, uma
média dos itens superior, de 2,3. O total dos resultados poderia ascender ao resultado 4,
sendo que 1,6 é um resultado proximo da média, dando-nos informagdo de que existe a
prevaléncia desses comportamentos, sucedendo que, 2,3 ¢ um resultado acima da média,

depreendendo-se, assim, também, o predominio desses comportamentos.

Tabela n° 12

Areas fortes e dreas fracas do L.

Areas fortes Areas fracas

Frequéncia de creche e pré escolar Os pais apresentam um nivel

sociocultural baixo

Ambos os pais empregados Inseguranca no momento de chegada ao
jardim
Relacdo positiva na fratria Mae mais tolerante/permissiva que o pai

Mae evidencia comportamentos de

ansiedade e superprotecao

Nao apresenta dificuldades ao nivel do Dormir no quarto dos pais

sSono
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Nivel de Desenvolvimento esperado para  Colocagdo de 3 dedos na boca para

a idade dormir

Estilo parental utilizado pela mae é o Dificuldades na contagem

democratico

Mae muito colaborante Desconhecimento do nome dos dias da
semana

Pai utiliza reforgos positivos na educacdo Desconhecimento do seu nome completo

doL

Crianga educada e meiga Raciocinio pratico

Crianca recetiva e empenhada quer na Construcdo e repeticao frasica

avaliac@o quer na intervengdo

Locomogdo — motricidade global Dificuldades no desenho
Competéncias pessoais e sociais Lateralidade

Competéncias visuo-espaciais € visuo- Dificuldades no vocabulario
motoras

Dificuldades na linguagem recetiva e

expressiva

Dificuldades relativas ao numero de

dedos de cada méao e pé

Formulacio de caso

No ambito do processo de avaliagdo psicoldgica consideraram-se varias
dimensdes, nomeadamente, o desenvolvimento cognitivo da crianga, ¢ as dindmicas
familiares, bem como estilos parentais utilizados. A nivel emocional, como ja referido, a
crianga evidencia sintomas de inseguranca ao ficar no jardim, porém, ¢ um sintoma que
nem sempre aconteceu. Este sintoma podera estar relacionado com eventuais
comportamentos de ansiedade e superprotecdo da maie, que verificdmos que existem
através da avaliagdo realizada a mesma e poderao também explicar o facto de a crianca
ainda dormir no quarto dos pais e por vezes ser levada ao colo para o jardim de infancia.
Ou seja, a superprote¢do parental, caracteristica do controlo psicologico, diz-nos que, a
partir do momento em que os pais apresentam respostas superprotetoras, muitas vezes
agindo pela crianca em ambientes e contextos nos quais a crianga teria reportorio para

agir de forma independente, reduzem a possibilidade da crianga resolver problemas por
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si propria e se desenvolver (Teixeira & Alvarenga, 2016). Isto €, ao interferir na
autonomia naturalmente esperada para a idade da crianga e incentivar os comportamentos
de dependéncia, os pais promovem a redu¢do do sentimento de autoconfianga da crianca
e, portanto, ampliam a possibilidade de que um nimero maior de situagdes/ambientes seja
vivenciado como contexto aversivo, o que leva ao aumento da ansiedade (Guilhardi,
2002; McLeod, Wood & Weisz, 2007; Bruggen, Stams, & Bogels, 2008 cit in Teixeira &
Alvarenga, 2016).) Verificou-se, ainda, na avaliagdo da mae, que o estilo parental
predominante ¢ o democratico, sendo que este nos diz que existe uma conjuga¢do entre
elevados niveis de controlo com envolvimento, cuidado, democracia e comunicagdo
aberta entre pais e filhos, frequentemente solicitam as opinides das criangas, bem como
facultam-lhes as explicagdes e os motivos das puni¢des aplicadas (Miguel, Valentim &
Carugati, 2009). Assim, acredita-se que, considerando o motivo principal que levou ao
acompanhamento do L., dificuldades ao chegar ao jardim, estas ndo estdo relacionadas
com nenhum problema cognitivo, por dificuldades que o agregado familiar esteja a
enfrentar como mudangas de casa, de emprego, divorcio, morte de alguém préximo,
doencas graves nem o estilo parental utilizado pela mae. Admite-se, que a relagdo desta
mie com a mae, avd do L., poderd se constituir como um predisponente e fator de
manutencao para as dificuldades evidenciadas pelo L., uma vez que autores como Papalia,
Olds e Feldman, (2001) afirmam ser um acontecimento que afeta a saide da crianga,
afetando a estabilidade emocional da mae do L., e subsequentemente a do menino.
Embora este acontecimento ndo seja constante, apenas podera ocorrer de forma pontual
ou em situacgdes especificas, como foi o caso da gravidez. Relativamente a utilizagdo pelo
L. dos 3 dedos na boca para adormecer, podera estar relacionada com os aspetos
anteriormente descritos, novamente inseguranca, sendo que foi sugerido a mae que
tentasse que o L. deixasse esse hdbito, conversando com ele sobre esse assunto e
explicando que a denti¢do definitiva se comeca a desenvolver por volta dos 6 anos e
podera ser afetada pela suc¢do caso a crianga ndo pare de o fazer depois dos 4 anos, sendo
que se a crianga parar nesta altura é provavel que a denti¢do ndo seja afetada (Herman &

Roberts, 1987; Umberger & Van Reenen, 1995 cit in Papalia, Olds e Feldman, 2001).

Intervencao Psicologica
ApoOs a avaliacdo psicologica e a andlise dos resultados acreditou-se ser

fundamental a continuidade de um acompanhamento individual por parte da Psicologa a
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crianga, com o objetivo da mesma ser apoiada de modo a obter melhorias nas areas em

que apresenta algumas dificuldades.

Areas de intervencio e intervenientes:

Apos a avaliagdo psicologica e a andlise dos resultados, evidenciaram-se as
seguintes areas para intervengao:
- Estimulacdo cognitiva na crianga — estimulag@o da contagem, da compreensao dos dias
e nomes da semana, do nimero de dedos de cada mao e pé, ao nivel do seu nome completo
e do vocabulario; (anexo 27)
- Estimulagdo da psicomotricidade e lateralidade na criangca — esquerda/direita/;
cima/baixo e dentro/fora; (anexo 27)
- Intervenc¢do com a familia/ mae: reforco de estratégias de educacdo parental, sugestao a
mae de estimulag¢do em casa do L., de aten¢do voltada para a questdo do L. colocar os trés
dedos na boca para dormir e ainda impulsionar a mudanga do L. do quarto dos pais para
o quarto do irmdo. Foi ainda sugerido a mae que realizasse atividades de relaxamento

com a crianga, se voltasse a sentir na crianga um estado mais ansioso.

Avaliacao/ reflexao do caso

Antes de mais importa referir que este caso foi observado e supervisionado pela
Orientadora de estagio, Dr”. Elisabete, que esteve sempre presente em todas as reunides.
Relativamente a administragcdo da Escada de Desenvolvimento Mental de Griffiths,
considera-se que as normas de aplicacdo foram cumpridas, tendo sido explicado ao L.
todas as subescalas e materiais utilizados para a execu¢do das mesmas. Foram também
de extrema importancia as reunides com a Encarregada de Educacdo para recolher
informacdes pertinentes do caso da crianca e para uma melhor avaliagdo da mesma.
Quanto a avaliagdo cognitiva concretizada ao L. através da Griffiths, (2006), esta
mostrou-se essencial tendo em conta os objetivos iniciais, e para efetivo despiste de
dificuldades ao nivel do desenvolvimento mental da crianga, sendo que se apurou que o
motivo do atendimento ndo estd relacionado com um problema cognitivo da crianga. A
escala avalia o ritmo de desenvolvimento de criangas dos 2 anos aos 8 anos, avalia,
individual e coletivamente, seis areas do desenvolvimento: Locomogao, Pessoal-Social,
Linguagem, Coordenag¢do Olho-Mao, Realizacdo e Raciocinio Pratico. Afigurou-se,

ainda, de extrema importancia a recolha de informagdes junto da mie, que possibilitou
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um conhecimento aprofundado do L., da sua histéria desenvolvimental, do
funcionamento familiar e do estilo parental utilizado. Foi, ainda, fundamental a
interveng@o junto da mae do L., sendo que se acredita ter ajudado na diminui¢do das
dificuldades e na extingdo do comportamento manifestado pela crianga na chegada ao
jardim de infancia.

Assim, o primeiro e unico atendimento realizado pela estagiaria foi carregado de
expectativas e emotividade. Questionava-se sobre se iria correr como desejaria, se as
palavras e as questdes seriam as mais acertadas e pertinentes ao caso, se a postura seria a
mais adequada. Estas e outras questdes estiveram sempre presentes nas preocupagdes da
estagiaria. Apos profunda reflexao acerca do caso de atendimento individual, foi possivel
ver com maior clareza a relevancia de imensos detalhes que se julgam ser de maior
importancia como, todo processo de interacdo psicologa-mae, psicologa-crianca, a
criacdo e manutengdo de relagdes de empatia, € aspetos fisicos como a disposi¢ao das
cadeiras, mesa, o conforto, a presenca ou auséncia de uma das partes, seja a Psicdloga ou
a crianga. Confirmou-se, igualmente, a importdncia do local onde decorrem os
atendimentos, serem calmos e silenciosos, sem a ocorréncia de interferéncias de terceiros,
considerando que nos atendimentos individualizados ndo se pode nunca reduzir a ateng@o
aos conteudos verbais e ndo verbais e de postura dos utentes, pois constituem-se como
informacdes essenciais para uma boa interpretagdo final. O local onde decorreu o
atendimento, sala de “rece¢do” do jardim de infancia N* Sr* da Misericordia, ndo foi
considerado o melhor, devido a barulhos que ultrapassam as portas/janclas e se
constituem como distratores e, ainda, terceiros que entram na sala por que ndo “estdo a
contar” com um atendimento psicologico, porque, efetivamente, ndo € pratica da valéncia
realizar atendimentos e avaliacdes psicologicas. nem existe um gabinete de uso exclusivo
para estas situacdes. Registe-se que ndo existe no jardim de infancia, uma sala apropriada
para se realizar os atendimentos, para que os mesmos possam decorrer normalmente e
sem interrupgdes, pois, tratando-se de um espaco que tende a ser frequentado por todos
existe o risco constante de interrup¢des no processo, por terceiros, embora a estagiaria
medisse esfor¢os para que tal ndo tivesse ocorrido. As dificuldades que foram sentidas
por parte da estagidria prenderam-se essencialmente com 0s poucos recursos existentes
no espago de trabalho e com o pouco tempo das sessoes.

Conclui-se esta reflexao julgando ter sido muito enriquecedor intervir no caso pois

permitiu a estagiaria adquirir algumas aptiddes da pratica essenciais para o futuro, na
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intervencdo em outros casos. Consideramos que todos os objetivos que dependiam

diretamente da mesma foram todos alcang¢ados.

3.3.5 Atividade de intervencio individual
- Caso A.
Tabela n° 13

Dados de identificacdo da utente

Identificagdo A.

Sexo: Feminino

Idade: 82 anos

Nivel de educagao/ensino 3% classe

Valéncia: Lar/ERPI Sao José

Motivo do encaminhamento:

A Sr* A. é uma utente interna do Lar/ERPI de Sao José que, pelo que observado
pela estagiaria e pelas técnicas da institui¢do, evidencia muitas dificuldades ao nivel da
memdria, aten¢do, raciocinio e expressdo escrita, por exemplo escrita do proprio nome,
sendo que foi encaminhada para a consulta de psicologia para avaliagdo e intervengdo ao

nivel das fun¢des com dificuldades.

Tabela n° 14

Dados processuais
Numero de atendimentos: 7
De avaliagao: 2
De intervengao 5
Duracéo da intervengao: maio-junho
Periodicidade das sessoes: semanal

Historia de vida da utente:

De acordo com a entrevista realizada a utente apurou-se que ¢ uma utente viiva e
que morava no centro do pais. No que diz respeito a histéria conjugal, foi casada 1 vez,

sendo que desse casamento resultou o nascimento de 2 filhas, 1 das quais ja falecera. Com
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a outra filha, ndo possui um relacionamento positivo, refere que a filha é muito
“desligada” da familia. O marido era policia, primo direito da utente, com o qual detinha
uma relagdo muito positiva, de muita unido. Ainda relativamente a familia, tem uma irma,
2 sobrinhas, 1 afilhado e considera como seus netos os da sobrinha, que, compreende-se
ser a pessoa mais proxima da utente. Ao nivel educacional sabe ler e escrever, tendo a 4*
classe e referindo que gostava muito de ler.

Ao nivel profissional, em Portugal trabalhava na lavandaria de uma universidade,
sendo que também aprendeu costura, porém também esteve a trabalhar em Luanda.
Refere que sempre gostou muito de trabalhar, que fazia todo o tipo de trabalhos na
universidade e que a sua curiosidade sempre lhe proporcionou experimentar de tudo.
Relativamente a doencas significativas, apenas refere um atropelamento grave, do qual
resultaram algumas complica¢des, nomeadamente a reforma. Nao sabe que medicagdo
toma, afirma que dorme “impecavel” e que, ao nivel da alimentacdo, come bem e gosta
de tudo, alimentando-se sozinha. Participa na equipa de Boccia da institui¢@o e pratica a
atividade fisica instruida pelo professor de educacdo fisica da instituicdo. Relativamente
a higiene pessoal, refere que por vezes toma banho sozinha, que vai a casa de banho
sozinha (controlo dos esfincteres) e que se veste sozinha, sendo as auxiliares que lhe
escolhem a roupa. Apresenta mobilidade favoravel, sabe utilizar o telemovel, mas refere
que raramente o utiliza. Salienta que costuma ler, porém comparativamente com o
periodo anterior a institucionalizagdo em que escrevia e fazia trabalhos manuais, no
presente, possui mais dificuldades. No que concerne aos aspetos sociais, possui bons
relacionamentos no lar, relaciona-se positivamente com todos os utentes e tem uma amiga
na institui¢do, companheira do quarto, com a qual mantém uma relagdo positiva embora
as vezes tenham as suas chatices. Nao sabe quando entrou no lar, mas afirma que foi
devido ao facto de estar sozinha em casa, estando a escolha da institui¢do relacionada
com a proximidade a residéncia de uma sobrinha. Refere que o periodo de
institucionaliza¢do lhe custou devido a saudade da familia, mas que gosta de viver no lar.
Segundo técnicas da institui¢do, a utente entrou no lar em maio de 2018, referem que
aquando da institucionalizagdo a utente apresentava mais dificuldades, que foram
melhorando, e que a utente ¢ uma pessoa com um feitio complicado, pois a sua relagdo

com a amiga oscila, tendo periodos em que ndo se falam.
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Estratégias de avaliagao:

Além da entrevista detalhada, os instrumentos de avaliagdo psicoldgica para
avaliar a sintomatologia de A. foram selecionados tendo em conta a sua sintomatologia,
de forma a efetuar um eventual diagnostico e um plano de intervengdo adequado (anexo
29).

Assim, para avaliar a sintomatologia depressiva aplicou-se a Escala de Depressao
Geriatrica (GDS, Yesavage et al., 1983) (anexo 28);

Para avaliar as funcdes cognitivas, aplicou-se o Mini-Mental State Exam (MMSE),
Folstein, Folstein e Mchugh, 1975, adaptagdo portuguesa de Manuela Guerreiro e
colaboradores, 1983 (anexo 28);

De forma a avaliar as queixas de memoria utilizou-se a Escala de Queixas
Subjetivas de Memoria, B. Schmand, C. Jonker, C. Hooijer ¢ Lindeboom, tradu¢do e
adaptacdo portuguesa de Sandra Gind, Manuela Guerreiro, Carlos Gacia, (2001) (anexo

28).

Caraterizac¢ao atual/perfil psicologico

A Sr* A. ¢ uma utente que demonstra disponibilidade e interesse pela em
atividades ludicas da instituicdo, mas também no que diz respeito a abordagem,
mostrando-se sempre colaborante € com uma atitude de recetividade nas sessoes, quer de
avaliagdo, quer de intervengdo. Apresentou-se sempre de aspeto cuidado e bem-disposta
nas sessodes. Quanto a orientagdo, A. encontra-se totalmente desorientada em relagdo ao
tempo e espaco bem como em relagdo a outros aspetos pessoais. Apresenta um discurso
organizado, embora, por vezes se verifiquem dificuldades em encontrar as palavras ao
longo da comunicagdo.

Assim, com base na informagao recolhida procedeu-se a avaliag@o psicologica da
Sr* A.

No que diz respeito a avaliacdo da sintomatologia depressiva, verificou-se um
resultado de (EDG=3), que traduz a inexisténcia de depressdo (<5 sem depressdo).
Relativamente a avaliacdo breve do estado mental, com recurso ao Mini-Mental State
Exam (MMSE), concluiu-se um resultado de (MMS = 13), indicando-nos a presenca de
défice cognitivo, considerando que a utente possui a 3? classe (ponto de corte para défice

cognitivo: 1-11 anos de escolaridade <22).
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No que concerne a avaliagdo das queixas de memoria, o resultado obtido foi
(EQM=7), indicando-nos a preseng¢a de queixas de memoria significativas (valores
superiores a 4: presencga de queixas de memdria significativas):

Através da presente avaliacdo foi possivel tragar um perfil psicoldgico,
identificando as areas fortes e areas fracas da utente.

Assim, a utente apresenta como areas fortes o facto de ser autobnoma em relacio a
sua alimentacdo e higiene, ndo apresentar dificuldades ao nivel do sono e apresentar
mobilidade favoravel. Apresenta, ainda, interesse pelas atividades da institui¢do,
nomeadamente exercicio fisico e boccia, demonstrando relacionamentos sociais positivos
e gostando do lar. Verificou-se, ainda, a inexisténcia de sintomatologia depressiva.

No que concerne as areas com dificuldades, confirmou-se a presenca de défice
cognitivo, existindo desorienta¢do espacial e temporal (ano, més, dia do més, dia da
semana, estagdo do ano, distrito e terra), desorientacdo em aspetos pessoais (ndo sabe a
medica¢do que toma), dificuldades na expressdo oral, no calculo e aten¢do, na retengéo,

na escrita espontanea e na habilidade construtiva.

Tabela n° 15

Areas fortes e fracas da Sr* A.

Areas fortes Areas fracas

Autonoma na alimentagdo e higiene Défice cognitivo

Nao apresenta dificuldades ao nivel do Presenca de queixas significativas de

Sono memoria

Mobilidade favoravel Desorientagdo temporal e espacial

Interesse pelas atividades ludicas da Desorientagdo em aspetos pessoais

institui¢do; Boccia; atividade fisica

Relacionamentos sociais positivos Dificuldades na expressdo oral
Gosta do lar Dificuldades no calculo e atengao
Nao tem sintomatologia depressiva Dificuldades na retencao

Dificuldades na escrita espontanea

Dificuldades na habilidade construtiva
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Conceptualizacio tedrica

Independentemente da cultura, classe social, religido e tendéncias politicas, o
envelhecimento, tal como o nascimento, a morte, o enamoramento, a amizade ¢ a
sexualidade, ¢ um fendmeno coletivo (Camara., et al, 2009). O estudo do envelhecimento
¢ pré-requisito importante na compreensdo do desenvolvimento da disfun¢do intelectual
e das suas ligacdes comuns as degeneracdes organicas do cérebro, uma vez que ele ¢
acompanhado do declinio de algumas fun¢des cognitivas (Camara, et al, 2009). O quadro
cognitivo agrava-se sempre quando existem problemas emocionais e outros relacionados
a alimentagdo, ao descondicionamento fisico, ao uso inadequado de medicamentos, a
ambientes stressantes ou com presencga de obstaculos (Wilson, 1996 cit in Camara, et al,
2009).

Para trabalhar o comprometimento das habilidades ¢ importante observar a
capacidade de adaptacdo como chave principal da sobrevivéncia, melhorar a qualidade
de vida e o bem- -estar do paciente e acreditar que € possivel reconstruir o que estiver
alterado e compensar o que foi perdido utilizando o que estiver conservado (Camara, et
al., 2009). A avaliagdo na reabilitacdo cognitiva deve incluir tanto medidas
neuropsicologicas quanto comportamentais para identificar vantagens e debilidades
cognitivas e definir as dificuldades de vida didria decorrentes dos distirbios da memdria.
Significa desenvolver as areas bésicas da funcdo mental: atencdo, linguagem, memoria,
capacidade viso-espacial e associacdo de ideias (Camara, et al., 2009). Segundo os
mesmos autores objetiva-se com a estimulacdo cognitiva o resgate das funcdes
comprometidas, o estimulo das areas bloqueadas e o desenvolvimento de potenciais
remanescentes do paciente. As dindmicas da estimulacdo cognitiva tém caracteristicas
ludicas, objetivando estimular as fungdes cognitivas, fornecer suporte psicoldgico, dar
informacdes pelo bindmio educacdo-satide e socializar o paciente, sendo importante
existir praticabilidade na aplicacdo da dinamica e a estimulagdo deve favorecer os atos da

vida cotidiana (Camara, et al., 2009).

Areas de intervencio

Apos a avaliagdo psicologica e a andlise dos resultados, salientaram-se as
seguintes areas para intervengao:

- Estimulacdo da memoria com exercicios (simples e compreensiveis) de

memorizagao, retengdo e evocagdo; (anexo 29)
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- Estimulag¢do da ateng@o, do raciocinio, fluéncia verbal, reconhecimentos visuais
e motricidade fina, através de exercicios executados com ajuda; (anexo 29)

Foi, ainda, trabalhada a orientag@o espacio-temporal com exercicios simples sobre
o dia, més, ano, hora, estacdo do ano, rotinas, épocas (anexo 29);

Os exercicios incidiram sobre a historia de vida e vivéncias significativas da A. e

sobre o mundo que a rodeia.

Reflexido/ Avaliacio do caso

Considerando o caso acima descrito assume-se necessaria uma reflexdo sobre
alguns aspetos. Assim, no que concerne aos atendimentos, denotou-se uma relagdo
empatica entre estagidria e utente bem como empenho e recetividade durante todo o
acompanhamento por parte da utente, que sempre demonstrou gosto em desabafar e em
realizar as atividades propostas. Importa referir que na instituicdo ndo existe um espago
delimitado para as intervengdes psicoldgicas, o que se constitui como um entrave, embora
neste caso, fosse contornado da melhor maneira possivel, pois a estagiaria procurou
sempre um espago reservado e apropriado.

No que diz respeito a melhoria das dificuldades, acredita-se que utente beneficiou
com a intervencdo, porém, admite-se que esta deveria ser mais aprofundada e sistematica,
sendo necessaria uma continuidade para estabilizar e rentabilizar as capacidades
cognitivas remanescentes e, ainda, reabilitar as que apresentam défice. Sabe-se que, o
cérebro enfrenta uma continua reorganizagdo, durante a qual a diminui¢do de algumas
fungdes provoca o refor¢o de outras, alcancando equilibrios sempre novos (Bentivoglio

& Zucconi, 2018).
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Reflexio final

A Santa Casa da Misericérdia da Povoa de Lanhoso ¢ composta por diversas
valéncias, entre as quais se destacam o pré-escolar e o Lar/ERPI, nas quais a estagiaria
teve oportunidade de realizar estagio.

Findo o percurso do estagio curricular, torna-se imperativo o exercicio de reflex@o
acerca da pratica desenvolvida neste trabalho. Através deste foi possivel desenvolver uma
postura critica e construtiva face ao desempenho das atividades realizadas, no sentido de
melhorar a pratica profissional. Desta forma, através do contacto com diferentes
contextos, cada um com as suas caracteristicas e particularidades, desde o pré-escolar até
ao envelhecimento, urge refletir a propoésito das atividades desenvolvidas, bem como da
dinamica institucional que contribui para as mesmas.

Ao nivel da aprendizagem, o estadgio revelou-se enriquecedor e imprescindivel
para desenvolver e implementar conhecimentos, uma vez que nos encontramos em
contacto permanente com uma realidade concreta, em diversos contextos e modalidades,
proporcionando a construgdo de experiéncias fundamentais para a pratica da psicologia
da educagdo. Assim, a funcdo da estagidria contribuiu, efetivamente, para a aquisi¢do e
desenvolvimento de competéncias, competéncias essas, transversais aos contextos
institucionais. Neste sentido, pode-se afirmar que foi notdrio o desenvolvimento e
aperfeicoamento das habilidades necessarias da estagidria para a pratica da Psicologia da
Educacio.

De todas as atividades realizadas pela estagiaria, podem destacar-se, as inumeras
atividades de estimulag¢do cognitiva ¢ de promoc¢do do envelhecimento ativo ¢ bem-
sucedido e o programa de sensibilizagdo do uso excessivo das tecnologias. Este ultimo,
referente a um tema atual e pertinente, tornou-se esclarecedor, pedagdgico e inovador,
alertando toda a comunidade envolvente para as vantagens e desvantagens deste uso. Para
que este projeto se tornasse exequivel, houve efetivamente uma articulacdo continua dos
conhecimentos tedricos com a sua aplicabilidade na pratica, visando a aplicagdo de todos
os conhecimentos adquiridos anteriormente, no percurso da licenciatura e do mestrado.

Neste sentido, importa referir a importancia da supervisdo de estdgio, a qual se
constitui como um importante momento de evolucdo pessoal e profissional. Nestes
encontros, pautados por periodos de participagdo, colaboragao e partilha, desenvolveram-
se varias competéncias essenciais ao nosso percurso profissional, entre estas, destaco o

espirito critico, o trabalho em equipa e a criatividade. Falando, especificamente do papel
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da Professora, ¢ necessario referir que existiu um acompanhamento personalizado ¢ um
reforco positivo em todas as tarefas propostas, uma preocupagdo constante na
aplicabilidade dos conhecimentos e saberes apreendidos ao longo do curso, tornando
esses conhecimentos em competéncias nas varias areas do saber e permitindo o
crescimento pessoal e profissional da estagiaria, refletindo-se esse crescimento na pratica
do estagio curricular.

Esta articulagdo mostrou-se bastante exigente e complexa, ja que a realidade
encontrada nas duas valéncias se apresentou com varias disparidades. Na valéncia da
infancia, as dificuldades encontradas relacionam-se com alguma desvalorizag¢ao no papel
da psicologia nesta faixa etaria, resultando em alguns entraves a presenca da estagidria na
valéncia; impedimentos as tarefas propostas pela estagidria e pouca abertura e
recetividade a atuacdo psicoldgica. Importa, ainda, referir a dificuldade em intervir com
os pais das criangas, denotou-se a inexisténcia de envolvimento parental na institui¢ao,
uma vez que, pelo que me foi dado a observar, ndo é filosofia desta valéncia nem da
Psicéloga afeta a esta valéncia a articulacdo/ponte na colaboragdo entre os varios
elementos que compdem o meio envolvente da crianga. Nota-se a auséncia de feedback e
de consciéncia entre estes elementos como possiveis promotores do bem-estar da crianga.

Assim, sd3o varios os aspetos a considerar alvo de mudanga, destacando-se a
necessidade de abranger os varios elementos do contexto envolvente € ndo apenas e s6 0
foco na crianga. Nesta linha de pensamento, todos os elementos ocupam um papel
preponderante na formacdo psicossocial da crianga, sendo elementos ativos na sua
educagdo e transportando com eles receios, interesses, duvidas que a crianca absorve. No
entanto, sabe-se, hoje, que a maioria das vezes a crianga por si s0 nao possui ferramentas
psicoldgicas para responder positivamente a todas as influéncias e por isso a colaboragdo
de todos os agentes educativos ¢ imprescindivel. Outro aspeto a considerar € o papel da
psicéloga nesta valéncia, denotou-se que a vertente educacional demonstra e assume
algumas fragilidades em trabalhar com a psicologa, ndo solicitando atempadamente
colaboragdo para situagdes que carecem de interveng¢do precoce, apenas requerendo
intervengdo quando os casos se tornam urgentes. No entanto, esta inexisténcia de
colaboragdo ndo se justifica uma vez que o principal foco deveria ser o bem-estar da

crianga e ndo uma competitividade pejorativa entre estes elementos.
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Contrariamente a esta visdo, na valéncia dos Séniores, ERPI, o papel da psicéloga
¢ valorizado e considerado uma mais valia na prevencdo e promog¢do do envelhecimento
ativo, bem como na estimulagdo e reabilitacdo dos mais dependentes. Aqui, a estagidria
teve autonomia para implementar atividades necessarias e imprescindiveis, considerando
o contexto em que os idosos se encontram, bem como o reconhecimento dado por toda a
equipa a funcdo da psicologa. Neste ambito, ¢ importante referir que nesta valéncia
denota-se a coesdo, o trabalho em equipa e colaboragdo entre todos os elementos em prol
do mesmo objetivo: o bem-estar do idoso.

Assim, com o apoio facultado pela orientadora local da valéncia sénior, Dr*
Marcia Mor e da Coordenadora Dr* Angela Azevedo e do empenho, dedicacio e trabalho
da estagiaria foi possivel ultrapassar todas as dificuldades, bem como o desenvolvimento
de varias competéncias: confianga; autonomia; espirito critico; responsabilidade; trabalho
em equipa; dedicagdo e compromisso. So assim foi possivel realizar as atividades com
sucesso e eficacia, no entanto, ha a consciéncia que este processo exige uma melhoria
continua, ja que uma pratica eficaz no ambito da psicologia da educagdo, necessita de
uma constante atualiza¢do de conhecimentos e de exercicios que promovam o bem-estar

biopsicossocial da comunidade.
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Anexo 1:

Organograma da valéncia da Infancia
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Anexo 2:

Organograma da valéncia ERPI
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Anexo 3:
Instrumentos de avaliacio psicologica da instituicdo

ERPI:
Mini- Mental State — MMS — Folstein, Folstein ¢ Mchugh, 1975, adaptagio

portuguesa de Manuela Guerreiro e colaboradores, 1983.
Escala de Depressao Geriatrica — Yesayage et al., (1983).

Escala de Queixas Subjetivas de Memoria, B. Schmand, C. Jonker, C. Hooijer e
Lindeboom, traducdo e adaptacao portuguesa de Sandra Gind, Manuela Guerreiro, Carlos

Gacia, (2001).

Montreal Cognitive Assessment (MOCA) - Versdo Portuguesa: M.R. Simdes, S.
Freitas, I. Santana, H. Firmino, C. Martins, Z. Nasreddine & M. Vilar, (2008).

Escala Cornell Para a Depressdo na Deméncia Alexopulos G, Abrams RC,
Young RC, Shamolan CA, (1988), adapta¢do portuguesa de Carlos Rolddo Vieira,
Ricardo Paiva Lopes e Maria Odete Vieira.

Inventario Neuropsiquidtrico — NPI - Cummings JL, Mega M, Gray K,
Rosenberg-Thompson S, Carusi DA, Gornbein J., (1994), adaptagao portuguesa de Olivia
Robusto Leitdo e Ana Nina.

Escala de Deméncia de Blessed — Blessed G, Tomlinson BE, Roth M., (1968),
adaptacdo portuguesa de Carlos Garcia.

Avaliagao da Incapacidade Funcional na Deméncia — Gelinas I, Gauthier L,
Mcintyre M, Gauthier S., (1999).

Entrevista de Zarit de Sobrecarga do Cuidador - ZARIT, S. H. e ZARIT, J. M.
(1983), adaptacgdo portuguesa de M. G. Pereira e M. Sobral, (2006).

Escala de Atividade Instrumentais de Vida Didria—IADL- Lawton M.P e Brody
E. M., (1969), adaptagao portuguesa de Sofia Madureira ¢ Ana Verdelho.

Escala de Satisfacdo com a Vida — Diener, Emmons, Larsen ¢ Griffin, (1985)
adaptacdo portuguesa de Félix Neto, José Barros ¢ Antonio Barros.

A valéncia dispde, ainda, de diversos artigos cientificos referentes ao envelhecimento e a

pratica psicologica/avaliativa com pessoas idosas.
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Infancia:
Escalas de Achenbach:

Questionario de Autoavaliagdo para jovens YSR 11-18. Versdo traduzida por
Almeida, J. (1991), com autorizagdo do autor Achenbach, T.

Questionario de comportamentos da crianga CBCL 4-18. Versao traduzida por
Almeida, J. (1991), com autorizac¢do do autor Achenbach, T.

Questiondrio de comportamentos da crianca, Relatério do Professor TRF.

Versao traduzida por Almeida, J. & Gongalves, M. (1991), com autorizagao do autor

Achenbach, T.
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Anexo 4:
Imagens utilizadas na sessdo “O meu dia no jardim”
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Imagem para os meninos colorirem:
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Anexo 5:

Atividade de observacio/intervencao “Os cinco sentidos”
Fundamentacao teorica:

Os nossos sentidos sdo as vias de acesso da informacgdo ao cérebro. Segundo
Aristoteles (Chedid, 2016 cit in Blanko & Navajas, 2017), cinco s@o os sentidos
responsaveis por toda codificacio sensorial, sdo eles: visdo, audi¢ao, tato, olfato e paladar.
Em ambiente escolar, segundo Chedid (2016 cit in Blanko & Navajas, 2017), o ambiente
deve ser rico em estimulos, sendo que o mesmo conteudo deve ser ensinado de varias
formas, permitindo que varias areas do cérebro sejam trabalhadas. Isso porque hé alunos
com preferéncias sensoriais diferentes, ou seja, alguns sdo visuais, outros auditivos e
outros ainda sdo cinestésicos. Segundo o mesmo autor, por meio dos cinco sentidos o ser
humano conhece e reconhece as coisas € pessoas que o cercam, sdo utilizados em todos
0os momentos ¢ estdo ligados a nds, conhecé-los é conhecermo-nos a nds mesmos. Sendo
assim, € na escola, desde a mais tenra idade, que devem ser explorados por meio das mais
diversas atividades ludicas (Blanko & Navajas, 2017). Segundo os mesmos autores ¢
através da experiéncia sensorial que se obtém todo o conhecimento, ou seja, o
conhecimento vem dos cinco 6rgaos dos sentidos (ver, ouvir, sentir, degustar e cheirar),
que sdo os canais de captacdo de novas informacdes. Sem os sentidos ndo poderiamos
interpretar as variagdes do meio e, portanto, ndo poderiamos agir adequadamente diante
de uma situacdo de perigo (Blanko & Navajas, 2017). Sem os sentidos ndo seria possivel
interpretar as variacdes do meio e, portanto, ndo poderiamos agir adequadamente diante
de uma situagao de perigo. Segundo Chedid (2016 cit in Blanko & Navajas, 2017) a visao
¢ o sentido capaz de perceber a luz e a formagdo de imagens (estimulos luminosos), a
audicdo ¢ o sentido capaz de captar e perceber as ondas sonoras, o olfato € o sentido capaz
de captar o odor das particulas quimicas presentes no ar, o paladar é o sentido capaz de
perceber os sabores dos alimentos, por meio das papilas gustativas, distribuidas por toda
a lingua, palato, faringe, epiglote e laringe ¢ o tato ¢ o sentido capaz de perceber as
texturas, dor, temperatura e pressdo, por meio da pele, mucosas e algumas visceras.

Para Montessori (2006 cit in Blanko & Navajas, 2017) o caminho do intelecto passa pelas
maos, porque ¢ por meio do movimento ¢ do toque que as criancas exploram e
decodificam o mundo ao seu redor. Tafner e Fischer (2004 cit in Blanko & Navajas, 2017)
acreditam que corpo e conhecimento possuem uma simbiose, pois o corpo medeia a¢des

que ativam o canal auditivo, visual e outros. Esse corpo sente, recorda e, portanto, precisa
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ser reconhecido, respeitado e ser mais utilizado para experimentar o conhecimento, pois
ele ¢ a linguagem da acdo. Para Muller (2016 cit in Blanko & Navajas, 2017) todas as
nossas experiéncias que passam por nossos sentidos convertem-se em informagdes que

chegam ao sistema nervoso central na forma de estimulos sensoriais.

Ficha técnica

Nome da sessdo: “Os cinco sentidos”

Local: Sala de atividade, jardim Sdo Gongalo

Data: 29/01/2019

Tema: Desenvolvimento do tema referente aos cinco sentidos
Objetivo: Explorag¢do dos conceitos relativos aos cinco sentidos;

Promogao da associagdo dos cinco sentidos aos respetivos 6rgaos do corpo
humano.

Intervenientes:
Dinamizadores: Psicdloga da valéncia
Estagiaria Inés Sousa
Publico alvo: criancas com 3 anos
Atividade: Apresentacdo de objetos referentes aos cinco sentidos
Apresentagdo de imagens referentes aos cinco sentidos
Apresentacdo de uma cartolina com um poema

Descri¢do: No sentido de abordar o tema dos cinco sentidos, a Psicéloga leva para a
sessdo um conjunto de objetos referentes aos cinco sentidos para os apresentar as criangas.
Apos todos os objetos serem apresentados, a estagiaria ird ler um poema que estara
ilustrado numa cartolina.

Duracéio: 50 minutos
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Imagens utilizadas na sessao pela Dr” Elisabete

VISAO

COM OS OLHOS, E POSSIVEL VER AS FLORES, 0S
ANIMAIS, AS PESSOAS, OS LUGARES E OS OBJETOS.

AUDICAO

COM OS OUVIDOS E POSSIVEL OUVIR TANTO OS
CONS QUE SAO PRODUZIDOS AO REDOR, QUANTO
OS QUE SAO EMITIDOS PELO NOSSO CORPO.
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OLFATO

POR MEIO DO NARIZ, E POSSIVEL SENTIR O CHEIRO
DAS COISA.

AS PERCEPCOES PASSAM PELA PELE, QUE PERMITE
SENTIR AS TEMPERATURAS: FRIO, MORNO OU
QUENTE, ALEM DE DIVERSAS TEXTURAS E A
CONSISTENCIA DAS COISAS: DURO OU MOLE.
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PALADAR

COM A LINGUA, E POSSIVEL SENTIR O SABOR DOS
ALIMENTOS.

Cartolina elaborada pela estagiaria para a sessio:
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Anexo 6
Atividade de observac¢io/intervenciao “As emocoes”

- Imagens utilizadas pela Dr* Elisabete:

surpresa
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Frases utilizadas pela Dr* Elisabete na sessao “As emoc¢oes”

“0O José ganhou um brinquedo novo™; “A Marta pegou no brinquedo da Maria sem lhe
pedir”; “O Daniel empurrou o Jodo e ele magoou-se muito™; “A Maria ndo quis emprestar
a boneca a Sofia”; “Os avos ofereceram ao Tiago um jogo de computador™; “A Marta
estava a fazer um desenho e a Maria riscou-lho™; “A Maria encontrou no parque uma
aranha”; “A Sara foi com a mae e o pai passear”; “O Pedro abriu o caixote do lixo”; “A

Sofia perdeu a boneca e nao a consegue encontrar”.

Fichas que a Dr® Elisabete entregou a Educadora sobre a tematica das
emocoes:

R LIGUE DE ACORDO:

AN )

S

(~

GG

" SE———
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Numerar certo:
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- Completar o rosto com os 6rgaos dos sentidos.
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Intervenc¢iao na sessio “As emocodes” pela estagiaria
Fundamentacio tedrica

E no contexto do ensino pré-escolar, isto é, no periodo dos 3 aos 6 anos de idade,
que as criangas desenvolvem competéncias cognitivas € emocionais que serdo
imprescindiveis para a sua progressao na aprendizagem (Oliveira, 2006).

A capacidade de controlar os comportamentos de exteriorizagdo de emocoes,
pensamentos e desejos é um processo que ocorre nesta faixa etaria, sendo uma etapa
crucial no desenvolvimento da autorregulagdo (Kopp, 1982; Thompson, 1994, cit in
Veiga & Fernandes, 2012). Neste seguimento, as criang¢as em idade pré-escolar destacam
trés componentes emocionais, que se encontram associadas ao ajustamento escolar, sendo
elas: (1) o conhecimento das emog¢des — identificar, reconhecer € nomear emogdes,
diferenciar as proprias emog¢des, compreender as emoc¢des dos outros com base nas
expressdes faciais e, nas caracteristicas das situacdes de contexto emocional; (2) a
regulagdo das emocdes — capacidade de modular a intensidade ou a duragdo dos estados
emocionais; e, (3) o expressar das emocdo em situagdes sociais (Denham, 2007; Miller,
Fine, Gouley, Seifer, Dickstein, & Shields, 2006 cit in, Machado, et al., 2008). Deste
modo, o desenvolvimento destas competéncias emocionais ird permitir as crian¢as uma
maior ajustabilidade no processo de socializagdo, uma vez que, estas competéncias
auxiliam no controlo da manifestacdo dos sentimentos e na sensibilizagdo aos sentimentos
dos outros (Papalia, Olds & Feldman, 2001), que permitem uma maior adaptagdo e
inclusdo ao contexto educativo. Diversos estudos tém demonstrado que o cumprimento
das tarefas desenvolvimentais com sucesso, na infincia e na adolescéncia requer a
capacidade de regular as emogdes, traduzindo na sua adaptacdo e saide mental (Macklem,
2008 cit in Rocha, Candeias & Silva, 2017). Alids, o proprio aprender a regular as
emogdes ¢, em si, uma das principais tarefas desenvolvimentais da infancia (Cicchetti,
Ackerman, & Izard, 1995; Cole et al., 2004; Eisenberg & Spinrad, 2004; Thompson,
1990, 1994, 2011 cit in Rocha, Candeias & Silva, 2017).
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Ficha técnica
Nome da sessio: “As emogdes”™
Local: Sala de atividade, jardim Sao Gongalo

Tema: As emogdes

Objetivos: Exploracdo dos conceitos relativos as emocgoes;
Promogao da associacdo da expressdo emocional relativa a situagdes reais da
vida das criancas.
Intervenientes:
Dinamizadores: Estagiaria Inés Sousa
Destinatarios: criangas 3 anos
Atividade 1: Apresentagdo do excerto do filme: Rivera, J. (Produtor), & Docter, P.
(Diretor). 2015. Divertida Mente (Inside out). Pais de origem: Estados Unidos.

Atividade 2: Jogo das emogoes

Atividade 3: Apresentagdo do “pote da calma”

Descricdo: Na atividade 1 a dinamizadora apresentara um excerto de um filme sobre as
emocdes. Apds a visualizacdo do excerto do filme ird questionar as criangas se
perceberam o que visualizaram e que irdo jogar um jogo que construiu. O jogo consisti
num saco que contém varios cartdes com as emogdes presentes no filme e cada crianga
retirard um cartdo, sendo incitada a dizer qual a emocao representada no cartao e relatar
experiencias em que experiencia essa emo¢do. Na segunda atividade, a dinamizadora ira
apresentar o “pote da calma” explicando que ¢ um instrumento, um pote cheio de liquido,
que, ao ser ao ser agitado funciona como ferramenta para chamar a atencao das criangas,
fazendo com que elas fixem a concentracdo, consigam respirar fundo e se acalmar. Sera,
ainda, entregue a educadora uma sumula com atividades de regulagdo emocional
passiveis de utilizagdo com as criangas.

Duracao: 60 minutos
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Jogo das emocdes:

Pote da calma:
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Estratégias de regulacio das emocdes entregues 2 Educadora:

Pote da calma

Funciona como ferramenta para chamar a aten¢do das criangas, fazendo com que elas
fixem a concentracdo, consigam respirar fundo e se acalmem. Permite, também, que elas
reflitam e tenham a criatividade estimulada.

Alguns estudos acerca do método dizem que, enquanto a crianga observa o movimento
do glitter no pote, consegue manter o foco, organizar e centralizar o sistema nervoso.

Consegue ainda desacelerar os batimentos cardiacos e controlar a respiragao.

Como pode ser elaborado:

P Pote de Vidro com tampa (fica mais seguro de plastico
transparente);

P 1 ou 2 colheres (sopa) de cola glitter;,

» 3 ou 4 colheres (chd) de purpurina;

P 1 gota de corante alimentar da cor desejada;

» Agua quente (a quantidade varia de acordo com o tamanho do pote).
Adicionar no pote a agua quente e a cola glitter mexendo muito bem até que a
cola glitter se dissolva totalmente na agua. Depois adicionar a purpurina e misturar
novamente. Por fim, adicionar a gota de corante e misturar. A tampa do pote deve ser

muito bem fechada.

Sinal de stop
- Perante uma adversidade, ensinar a crianga que deve parar antes de agir

impulsivamente: imagine com ela um grande sinal de STOP que vai

“permanecer’ até que fique mais calma; ainda, contar até 10;

Técnica da tartaruga

Sera utilizado um boneco, especificamente uma tartaruga de peluche, sendo importante
criar um nome para a tartaruga que seja facil de memorizar. Seré criada uma situagdo em
que a tartaruga esta aborrecida com algo e as criangas serdo questionadas se ja

experienciaram essa situagdo. Apos as criancas falarem, sera explicado que a tartaruga
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tem uma forma especial de se acalmar, chamada a “técnica da tartaruga”. A seguir a
tartaruga ird explicar os passos da técnica.

Passo 1: Identificar/perceber se se sentem irritados;

Passo 2. Pensar em “Parar” para si proprios;

Passo 3. Entrar no “casco” e fazer trés respiragdes profundas. Pensar em frases como:
“posso me acalmar”, “estou bem”, “posso pensar em solucdes para o meu problema”, “sou
bom em resolver problemas”;

Passo 4. Sair do casco quando estiver calmo e pronto para pensar em solugdes para o

problema.

Atividade de relaxamento

“Imagina que tu €és um gato muito pachorrento e preguigoso, estds com vontade de te
espreguicgar. Vais levantar os bragos e estica-los para a frente, agora levanta-os acima da
cabeca, tenta chegar o mais alto que tu puderes. Dobra-te para tras e sente a forca que os
teus ombros estdo a fazer. Estica-te mais... deixa os teus bragos cairem para os lados,
assim. Vais espreguicar outra vez. Vais levantar os bragos e estica-los para a frente, agora
levanta-os acima da cabega, tenta chegar o mais alto que tu puderes. Dobra-te para tras,
com mais forga e sente a forga que os teus ombros estdo a fazer. Agora deixa-os cair para
os lados, que bom, sente como os teus ombros estio relaxados.

Agora vais te espreguicar muito. Levanta os bracos, faz muita for¢a e estica-os para a
frente, levanta-os acima da cabega, tenta chegar o mais alto que tu puderes, tenta chegar
ao teto. Sente a forga eu os teus ombros estdo a fazer. Deixa-os cair devagar e sente como

¢ bom estar relaxado e sentir-se molengédo e preguicoso.”
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Anexo 7:

Programa de intervencio “O mundo real”

DIA DAS CRIANGAS

Ficha técnica:

Objetivo geral: Sensibilizacdo sobre o uso excessivo das tecnologias
Objetivos especificos: - Promoc¢ao do uso adequado das tecnologias;

- Incitag@o da consciencializa¢do das vantagens e desvantagens
do uso das tecnologias;

- Fomentacdo da importancia de atividades ludicas como o jogo
simbolico, os livros e as historias no desenvolvimento infantil;

- Incentivacdo da intera¢do com outras criangas.

Intervenientes:
Dinamizadores: Inés Sousa
Destinatarios: - Criancas do pré-escolar, separadamente, (3, 4 € 5 anos);

- As Educadoras/Auxiliares estardo presentes nas sessoes;

- Encarregados de educacao.
Numero de sessdes: Pré teste + 4 sessdes + POs teste
Duracéio de cada sessdo: 30 minutos (+/-)
Local de execucao: Salas de atividade de cada idade ou sala de rece¢do (3, 4 e 5 anos)

Inicio e fim: novembro 2018 a dezembro 2018
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Fundamentacio tedrica

Os avangos tecnologicos alteraram as nossas vidas didrias, por exemplo, a
comunicacdo ou a leitura de noticias sdo agora atividades realizadas digitalmente (Dias
& Brito, 2016).

A utilizacdo das TIC obriga inevitavelmente a que a familia altere o seu conjunto
de regras, de forma a integrar os novos comportamentos, esta utilizagdo provoca uma
alteracdo na rede social da familia, quer no nimero de pessoas que se relacionam com
pelo menos um dos membros, quer na forma como essas relagdes acontecem (Costa,
2017).

Verifica-se, que os limites entre a familia e o exterior se alteram, os momentos e
atividades anteriormente vividos em familia passam a ter outros atores bem como o facto
do nucleo familiar ficar mais exposto e mais influenciado pelo mundo exterior (Costa,
2017). A comunicacdo da familia altera-se, existindo algumas vantagens que passam pelo
facto das TIC serem poderosas auxiliares da gestdo do dia a dia, aumentando o sentimento
de seguranca em relagdo aos filhos e aproximando elementos deslocados, porém,
provocam um crescente evitamento da comunicacdo cara a cara, um desencontro de
expectativas de disponibilidade e uma invasao destas vias de comunicagdo ¢ do espago
familiar pelo exterior (Costa, 2017).

As criangas estio a crescer num mundo digital, expostas desde uma idade muito
precoce, as tecnologias (Lepicnik & Samec, 2013 cit in Dias & Brito, 2016) devido a
presenca destas na sociedade contemporanea. Estas criangas fazem parte da geracdo de
nativos digitais (Fleer, 2011; Prensky, 2001a, 2001b cit in Dias & Brito, 2016), vivendo
num mundo envolto em tecnologias e utilizam-nas diariamente (Haia & Payton, 2010;
Plowman, Stevenson, Stephen, & McPake, 2012 cit in Dias & Brito, 2016).
Computadores portateis, telemdveis, consolas de jogos, tablets e televisdes estdo
disponiveis para que as criangas explorem o mundo e para utilizagdo nas suas atividades
diarias (Dias & Brito, 2016). Dada a curiosidade das criancas pequenas, estas, exploram
estes meios digitais com avidez e ficam despertas para as suas cores, sons e variedade de
atividades sendo assim cada vez mais importante conhecer e entender as utilizagcdes nos
seios familiares, em especial pelas criancgas, de modo a poder educa-las numa utilizagdo

responsavel e protegé-las de riscos (Dias & Brito, 2016).
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A televisao ¢ o meio de comunicac¢do mais difundido na sociedade moderna sendo
também o de mais facil acesso a crianca e ao adolescente (Figueiredo, Sousa, Teixeira &
Pinto, 2008). Os beneficios da exposi¢do aos media eletronicos (TV, Video, DVD,
computador) sdo alguns, mas existem potenciais riscos que nao podem ser ignorados
(Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008). Os beneficios passam pelo entretenimento,
informacdo e acompanhamento, mas podem ter consequéncias indesejaveis na saude
publica, uma vez que o tempo passado em frente a televisdo ¢ subtraido a atividades
importantes, como a leitura, os trabalhos escolares, os jogos, a interagdo com a familia, o
desenvolvimento social e a criatividade (Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008).

Relativamente a internet, a utilizacdo intensiva da mesma produz alteragdes no
comportamento dos individuos que a utilizam, sendo que cada utilizador pode apresentar
reacOes diferentes em relagdo as alteragcdes provocadas pelo uso da internet (Castells,
1999 cit in (Arruda, 2016). E possivel verificar a existéncia de prejuizo profissional,
social ou emocional por utilizadores dependentes desta tecnologia (Arruda, 2016).
Algumas das desvantagens da utilizacdo dos meios digitais sdo a diminui¢do do
desembarago e das competéncias sociais. Os pais sdo da opinido de que sdo oferecidos as
criangas tantos estimulos que elas facilmente desistem perante uma adversidade. Os
meios digitais sdo faceis e rapidos, e as criangas tornam-se menos engenhosas e
desembaragadas e menos resilientes. Além disso, os pais temem a diminuicao da interagao
social face-a-face (Dias & Brito, 2016). De acordo com Levy (1999 cit in Arruda, 2016,
a desvinculacdo do utilizador com a realidade ou mesmo a alienagao social e cultural, sdo
efeitos que podem ser causados ou mesmo ampliados pelo uso excessivo da internet como
ferramenta de comunicagdo. Entre as principais consequéncias do uso excessivo da
internet, estdo a perda de sono e o comprometimento dos padrdes de relaxamento e
descanso noturnos, resultando desta privacdo do sono, a fadiga excessiva prejudicando o
desempenho académico ou profissional (Greenfield, 1999 cit in Arruda, 2016). Young
(2011 cit in Arruda, 2016), refere que as principais consequéncias identificadas entre as
pessoas que praticam o uso excessivo da internet sdo a baixa produtividade académica e
profissional, insonias, dieta alimentar desequilibrada, falta de controlo e problemas
sociais.

De acordo com Reid e Reid (2007 cit in Arruda, 2016), os habitos na sociedade
tendem a formar utilizadores cada vez mais dependentes ao procurarem o afastamento
social sendo que a utilizagdo da comunicacgdo através do computador tira o lugar da

presenga fisica, ¢ o mundo virtual sobrepde-se ao mundo real. As investigagdes
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elaboradas por Young (2011 cit in Arruda, 2016), revelam um quadro alarmante, em que
a internet pode gerar compulsdo, dependéncia e os demais problemas pessoais e sociais
causados pelo vicio. Assim, o uso abusivo de ferramentas tecnoldgicas como a internet,
pode resultar em consequéncias prejudiciais como o isolamento social, a soliddo e a
depressao.

Os cenarios negativos ndo s3o regra, existem excecdes. A investigacdo tem
sugerido que apds investirem algum tempo na interacdo com os outros utilizadores
andénimos, em espacgos publicos ou privados, muitos dos utilizadores céticos, comecam
progressivamente a compreender que o seu comportamento no contexto da internet reflete
as suas atuais formas de estar, de pensar e de sentir (Barak & Suler, 2008 cit in Arruda,
2016).

A Internet constitui um recurso valioso repleto de noticias, lazer, aprendizagem
com recurso a jogos online, redes sociais, salas de chat, fontes de informacao de qualquer
espécie, cativando assim criangas, jovens e adultos, sendo uma ferramenta indispensavel
para o trabalho, educagdo e comunicagdo (Silva et al., 2011).

Segundo Costa (2017), é sobretudo ao nivel do comportamento que se observa o
maior impacto da utilizagdo excessiva dos ecris na primeira infincia, explicando que esta
situagdo com o facto dos pais terem descoberto uma excelente forma de regular o
comportamento dos filhos. Mas, segundo a mesma autora as criancas deixam de
desenvolver trés principais competéncias. A primeira, a autorregulacdo do
comportamento e das emog¢des uma vez que as criangas € jovens que atravessem a fase
desenvolvimental-chave para a aquisi¢ao desta competéncia, sendo reguladas pelos ecras
terdo dificuldade acrescida em demonstrar esta capacidade na auséncia desses mesmos
ecrds. A segunda o adiamento da recompensa, uma vez que ao que se assiste hoje em dia
relativamente aos ecrds, existe uma inversio desta ldgica, pois vemos meninos € meninas
que, em vez de fazerem a refei¢do para irem ver televisdo ou jogarem no tempo que sobra,
estdo ja a receber essa recompensa como garante de os pais conseguirem que terminem a
tarefa. A terceira, tolerancia a frustragdo, que fica comprometida pela utilizagdo excessiva
das tecnologias uma vez que parece ndo haver espago para a crianga frustrar, ja que esta
permanentemente entretida e, quando sucedem situagdes do dia a dia em que a crianga
frustrou por qualquer motivo, rapidamente a birra (que faria parte do desenvolvimento
harmonioso) ¢ controlada pelo passar para a mao de qualquer dispositivo eletronico que

acaba com o motivo da revolta.
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Segundo a bibliografia consultada, a maioria das criangas gasta cerca de 3 horas
didrias (21 horas semanais) a ver televisdo e 64% a 100% fazem-no antes dos dois anos
de idade (Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008). Este tempo, quando incluido ao
despendido com DVD/video, jogos de consola ou computador, aumenta para 5 horas
diarias (35 horas semanais). Nesta atividade, os jovens assistem a 10.000 actos violentos
por ano e a cerca de 15.000 actos com referéncias de caracter sexual dos quais apenas
15% alerta para o risco de Doencas Sexualmente Transmissiveis ou gravidez indesejada
e somente 1% tem um objetivo preventivo (Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008).
Os habitos precoces e/ou excessivos de consumo de televisdo e/ou outros meio
audiovisuais na infancia e adolescéncia t€ém impacto negativo na satide relacionando-se
com mau aproveitamento escolar, dificuldade de interacdo com os pares, défice de
atencdo, obesidade, inicio precoce da atividade sexual, alteragdes do padrao de sono,
comportamentos agressivos, entre outros (Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008). O
excesso de televisdo durante essa etapa da vida pode ter consequéncias a longo prazo
nomeadamente auséncia de cumprimento de regras na realizagdo dos trabalhos de casa,
aborrecimento nas aulas, aversdo escolar, dificuldade em terminar o ensino secundario e
consequentemente em ingressar € concluir o universitario, resultando em baixo nivel
educacional e cultural depois dos 25 anos de idade (Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto,
2008). A exposicao diaria ao ecra superior a 3 horas eleva significativamente o risco de
perturbagdes de sono e a exposicdo precoce (antes dos dois anos e durante o
desenvolvimento sindptico) aumenta o risco de problemas de aten¢ao (Figueiredo, Sousa,
Teixeira & Pinto, 2008). A preferéncia deste entretenimento prejudica também o
exercicio fisico promovendo a obesidade sendo esta consequéncia reforgada pelo facto de
que o padrio dietético das familias em que as refei¢des sdo feitas com a televisao ligada,
¢ aparentemente menos rico em frutas e vegetais e excessivo em “snacks”, pizzas e
bebidas gaseificadas (Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008). A relagdo entre o
excesso de peso/obesidade infantil e o habito de televisdo aumenta ainda mais quando a
televisdo, o computador ou a consola estdo também no quarto (Figueiredo, Sousa,
Teixeira & Pinto, 2008).

A Sociedade Americana de Pediatria defende que ndo existe qualquer beneficio
na exposicdo a ecrds por parte de criangcas com idade inferior a 2 anos, depois disso
aconselha o maximo de 1 hora por dia entre os 3 e os 5 anos e ndo mais de 2 horas por

dia a partir de entdo (Costa, 2017).
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Tema: Sensibilizacdo sobre o uso excessivo das tecnologias
Titulo: Sessao 0

Objetivos: - Pré-teste
Intervenientes:
Dinamizadores: Estagiaria
Destinatarios: Criangas a frequentar o pré-escolar (5 anos)
Atividade: Apresentagdo de imagens com jogos, atividades ludicas, brinquedos e
dispositivos eletronicos e posterior reflexdo/questionario sobre as mesmas, a realizar
individualmente com cada crianca.
Descricdo: serdo apresentadas as criangas imagens com jogos, atividades ludicas e
brinquedos e cada crianga serd abordada relativamente as preferéncias, a frequéncia de
utilizacdo, local de utiliza¢do, com quem utilizam/brincam, as preferéncias relativas aos
jogos, videos e desenhos animados, a forma como aprenderam a usar determinada
preferéncia, ao momento/ocasido de utilizagdo, ao tempo e as regras de utilizagao.
Duracgéo: Aproximadamente 120 minutos
Local de execuciio: “Sala de rece¢do” de ambos os edificios (N* Sr* da Misericordia e

Sao Gongalo)

Titulo: 1* Sessdo “A historia sobre as tecnologias™

Objetivos: - Promocdo do uso adequado das tecnologias;

- Fomentagao da consciencializa¢do das vantagens e desvantagens do uso das
tecnologias;

- Incitacdo da importancia do jogo simbdlico da importancia dos livros e das
historias no desenvolvimento infantil;
Intervenientes:
Dinamizadores: Estagiaria
Destinatarios: Criancas a frequentar o pré-escolar. As educadoras/Auxiliares estarao
presentes.
Atividade: Conto de uma historia e posterior reflexdo sobre a mesma.
Descricdo: A dinamizadora ira ler uma historia as criancas e a medida que 1€ a histéria
apresenta imagens ilustrativas da mesma. No final da historia, esta sera discutida no
sentido das criangas perceberem o que aconteceu de positivo e negativo na historia.

Duracgéo: Aproximadamente 30 minutos.
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Local de execuciio: “Sala de rece¢do” de ambos os edificios (N* Sr* da Misericordia e
Sao Gongalo).

Titulo: 2* Sessdo “Loucos por tecnologias™
Objetivos: - Promocdo do uso adequado das tecnologias;

- Incitacdo da consciencializacdo das vantagens e desvantagens do uso das
tecnologias.

Intervenientes:
Dinamizadores: Estagiaria
Destinatarios: Criancgas a frequentar o pré-escolar. As educadoras/Auxiliares estardo

presentes.

Atividade: Apresentacdo de um video de desenhos animados e posterior discussdo sobre

0 mMeSmao.

Descri¢do: A dinamizadora ird mostrar as criangas um video sobre desenhos animados,
que ilustra as vantagens e desvantagens das tecnologias e posteriormente ird apresentar
as criangas imagens de acontecimentos especificos passados no video, sobre vantagens e
desvantagens do uso das tecnologias e eventuais cuidados no uso das mesmas. As criangas
serdo, ainda, questionadas sobre eventuais comportamentos semelhantes dos pais, em

casa.
Duragéo: Aproximadamente 30 minutos

Local de execuciio: “Sala de rece¢do” de ambos os edificios (N* Sr* da Misericordia e

Sao Gongalo)

Titulo: 3% Sessdao “O novo Oscar”

Objetivos: - Consolidagao dos conteudos abordados nas sessdes anteriores
relativamente ao uso adequado das tecnologias;

- Incitagdo de uma reflexdo sobre o uso adequado das tecnologias;

- Fomentagdo de alternativas de entretenimento e ludicas as tecnologias.
Intervenientes:
Dinamizadores: Estagiaria

Destinatarios: Criancas a frequentar o pré-escolar. As educadoras/Auxiliares estarao
presentes.

108



Atividade: Elaboragao de uma histéria com as criangas.

Descri¢ao: Tendo por base a historia apresentada na sess@o numero 1, as criangas serao
motivadas a criarem uma histdria, em que cada crianca ira dar um contributo, com
alternativas mais positivas relativamente ao uso das tecnologias, ou seja, incitar uma
nova vida para o Oscar.

Duragéo: Aproximadamente 30 minutos

Local de execuciio: “Sala de rece¢do” de ambos os edificios (N* Sr* da Misericordia e

Sao Gongalo)

Titulo: 4* Sessdo — Usar as tecnologias saudavelmente

Objetivos: - Sensibilizacdo aos pais sobre o0 uso excessivo das tecnologias por parte das
criangas;

- Consciencializagio sobre vantagens e desvantagens do uso das tecnologias;

- Promog@o do uso saudavel, equilibrado e promotor de um desenvolvimento
sociofamiliar ajustado;
Intervenientes:
Dinamizadores: Estagiaria
Destinatarios: Pais/Encarregados de educacgdo das criangas a frequentar o pré-escolar
Atividade: Palestra para os pais
Descrigdo: Serd apresentada aos pais uma palestra com informacgdes pertinentes sobre o
tema, no sentido de informar os pais sobre as vantagens e 0s riscos associados ao uso
excessivo das tecnologias por parte das criangas, de esclarecimento de duvidas sobre estes
aspetos e, ainda, no sentido de ajudar os pais a encontrar respostas ¢ solugdes simples
para este problema.
Duracgéo: Aproximadamente 60 minutos
Local de execucio: “Sala de rececdo” de um edificio (N* Sr* da Misericérdia ou Sao

Gongalo).
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Anexo 8:

Pré teste e pos teste do programa “O Mundo Real”
Perguntas:

1. Consegues dizer-me qual a imagem que gostas mais? E a que gostas menos?
Qual utilizas mais? todos os dias?

Onde utilizas?

Com quem utilizas? Sozinho?

Que jogos gostas mais?

Que videos/ desenhos animados gostas mais?

Como aprendeste a usar o (dispositivo x)? Quem te ensinou a usa-lo?

Podes usar estes dispositivos sempre que queres?

A A R o

Podes usar (dispositivo x) em qualquer altura (em casa, na escola, em restaurantes,
etc.)?
10. Podes usar o (dispositivo X) o tempo que quiseres?

11. Caso haja regras, quem as criou? Cumpre-las?
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Folha de resposta:
Edificio:
Sala:

Codigo:

Pergunta 1:

Pergunta 2:

Pergunta 3:

Pergunta 4:

Pergunta S:

Pergunta 6:

Pergunta 7:

Pergunta 8:

Pergunta 9:

Pergunta 10:

Pergunta 11:
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Anexo 9:

Historia da sessido 1 do programa “O Mundo Real”:

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver televisdo. Achava que a
televisdo lhe mostrava noticias interessantes € o ajudava a passar o tempo. Ficava atento
quando o senhor da televisio dizia como ia estar o tempo no dia seguinte. As vezes,
jogava no telemével da mie e aprendia algumas palavras em inglés. Oscar era muito
curioso e ficava ainda mais curioso quando a mae ou o pai lhe emprestavam o telemoével.
Mafalda, a irma, também gostava muito de jogar no tablet e de ver desenhos animados.
As vezes Oscar passava muito tempo agarrado a televisio ou ao telemodvel da mama,
esquecia-se dos seus amigos e nem brincava com a irma. Até um dia, a internet ndo dava,
e Oscar lembrou-se de ligar ao Vicente para ir brincar com ele. Mas, Vicente disse-lhe:
ndo quero mais brincar contigo, tu s6 sabes estar em casa com o telemovel e o tablet e
nés gostamos de brincar as escondidas, a apanhada e de jogar a bola. Vai te embora! Oscar
ficou muito triste. Oscar comegou a chorar e foi para casa. Ligou a televisdo e estava a
dar a patrulha pata! Rapidamente esqueceu o que os amigos lhe disseram. Acabou por
adormecer a ver os desenhos animados e nem sequer jantou. De manha, ja o sol tinha
nascido, Oscar acordou e tinha uma grande dor de cabeca, doiam-lhe os olhos e sentia
que tinha dormido mal, doia-lhe o corpo todo. Foi entdio que Oscar se pds a pensar: porque
¢ que estou assim? E entdo, de repente, lembrou-se que tinha estado muito tempo a ver
televisdo e que ja ha muito tempo ndo corria nem fazia exercicio fisico nem brincava com
0s amigos nem com a sua irma. Oscar, tomou o pequeno-almogo, tomou banho e vestiu-
se e foi para o jardim de infancia. No jardim de infancia passou o dia todo aborrecido,
doia-lhe outra vez a cabeca, ndo conseguia estar atento ao que a educadora dizia e os
amigos ndo falavam para ele. Passou o dia todo sozinho! Quando foi para casa contou, a
chorar, aos pais o que estava a acontecer. Os pais disseram-lhe: Vés Oscar, ndo podes
continuar a jogar tanto tempo nem a ver tanta televisdo, tens que ir brincar com os teus
amigos! O Papa e a mama ja te tinham avisado, nunca ouves o que te dizemos! Tens
tantos brinquedos, tantos livros, tantos puzzles e nunca os usas! Foi entdo que Oscar,
pensou... pensou.... € prometeu aos pais que ia passar mais tempo com 0S amigos €
brincar com a irma. J4 tinha ideias de brincadeiras para fazer com os amigos, no parque

e com a irma em casa.
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Anexo 10:

Imagens ilustrativas da historia da sessdo 1:
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Reflexao

1. O que gosta de fazer o Oscar?

2. O que faz o Oscar? E a Mafalda?

3. O que aprendia o Oscar ao ver televisdo? E ao utilizar o telemével?

4. O que acontecia quando o Oscar ficava muito tempo agarrado a televisdo ou ao
telemovel?

O que lhe disse o Vicente?

Como ficou o Oscar?

O que fez o Oscar quando chegou a casa?

Como acordou o Oscar?

A S I

Porque acham que o Oscar acordou assim?

10. Como passou o dia na escola? Como se sentiu? E os amigos?
11. O que aconteceu quando o Oscar chegou a casa?

12. O que disseram os pais? Os pais ja o tinham avisado?

13. Que brinquedos ¢ que o Oscar ndo utiliza?

14. Moral da historia?

15. O que aprenderam?
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Anexo 11:

Sessdo 2 do programa “O Mundo Real”

Video utilizado na sessdo 2: TM e One Animation (2008). Oddbods Louco Por
Technologia. (ficheiro em video). Disponivel em:

https://www.youtube.com/watch?v=VvVwjEblePo.

Power point utilizado:

Diapositivo 1:

\YZANYZANYZANYZANYZAN ™ ~
A \YA\YAN\YANY7A\Ys 2

AN &
" =

=
‘ﬁl Iﬂ ‘m . ;

ANYZANYZANYZANY
\YZANYZANYZANYZANYZANYZAN
TANVIANVIANTVIANVIANVIANTV AN

TEMA: SENSIBILIZACAO SOBRE O USO
EXCESSIVO DAS TECNOLOGIAS
TITULO: 2° SESSAO “LOUCOS POR
TECNOLOGIAS”

Inés Sousa — Estagidria de
Psicologia da Educacido

Diapositivo 2:

O que estd a ver o brincalhdo?
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Diapositivo 3:

Por que é que ele também queria um telemoével?

Diapositivo 4:

O que aconteceu? Porque é que ele caiu?

Diapositivo 5:

O que fez a brincalhona? Entdo para que serve o telemével2
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Diapositivo 6:

' O que estava o brincalhdo a fazer? E o outro?

Diapositivo 7:

Para que pode servir o tablet?

Diapositivo 8:

O que se passou aqui?
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Diapositivo 9:

O que esta a fazer o brincalhdo? Acham correto?

Diapositivo 10:

O que esta a fazer o brincalhdo? Acham correto?

Diapositivo 11:

O que estara a pensar o brincalhdo?
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Diapositivo 12:

E aqui?

Diapositivo 13:

O que aconteceu aqui? Como ficou o ursinho?

Diapositivo 14:

Onde estavam? O que aconteceu no cinema?
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Diapositivo 15:

‘ O que queria o brincalhdo?

Diapositivo 16:

‘ O que ocorreu? Gastou o dinheiro todo?

Diapositivo 17:

Para que podem servir os telemoveis?
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Diapositivo 18:

Para que podem servir os telemoveis?

Diapositivo 19:

‘ O que queria o brincalhdo?

Diapositivo 20:

O que aconteceu aqui? Como estavam os brincalhdes?
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Diapositivo 21:

O que ocorreu aqui?

Diapositivo 22:

O que queriam os brincalhdes?

Diapositivo 23:

Como ficou o brincalhdo?
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Diapositivo 24:

- Entfo, quais as vantagens e desvantagens?

- Que cuidados devemos ter?

Diapositivo 25:

Tendo em conta o video que viram, estas
situagdes acontecem nas vossas casas?
Muitas vezes?
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Anexo 12:

Perguntas de ajuda a criacdo da historia da sessio 3:

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava....

O que gostava o Oscar de fazer?

O que aprendeu? Porqué?

Alternativas/Brinquedos mais positivas (0s) sem ser o telemovel/Tablet e Tv?

O que pode fazer o Oscar para mudar? Esfor¢os?

Com quem vai brincar o Oscar?

Que brinquedos vai utilizar?

Para que podem utilizar as tecnologias?

Com que brinquedos vai brincar antes de dormir? Se brincar com o Tablet e o telemovel

vai acordar como?

Vai dar ouvidos e prestar ateng¢do ao que os pais dizem?
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Anexo 13:

Historias criadas pelos meninos na sessio 3 do programa

Edificio N° Sr* Misericordia — sala 3 anos

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver televisdo, brincar com o
telemével da mie ou do pai. Mas, o Oscar aprendeu que se jogasse muito tempo ficava
com dor de cabeca e de corpo. Aprendeu, ainda, que existem brinquedos mais saudaveis
como carrinhos e bonecas. Por isso, vai brincar com os brinquedos, com a mae e com o
mano e ainda com os amigos. Sabe que pode, ainda, jogar a bola ¢ as escondidas. O Oscar
percebeu que pode utilizar as tecnologias para ligar, para tirar fotografias e que na
televisdo pode ver noticias. Antes de ir dormir vai brincar com os legos € os pais vao

contar uma histéria. Sabe que tem que dar ouvidos ao que os pais lhe dizem.

Edificio Sao Gongalo — sala 3 anos

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver televisdo, usar o tablet e o
telemdvel. Mas, o Oscar aprendeu que ndo deve ver muita televisdo porque faz doer o
corpo e a cabeca. Aprendeu que existem brinquedos mais positivos e saudaveis, como por
exemplo os puzzles, avides, motas, bonecos fofinhos, jogar a bola e andar de bicicleta e,
ainda, ler livros. O Oscar ndo brincava com os amigos e com a irmi e por isso, agora vai
brincar com eles e ainda com os pais e os avos. Vai brincar no parque com a bola e o
disco, sabe que deve brincar com brinquedos. Porém, percebeu que as tecnologias podem
ser usadas para fins uteis, podem servir para responder as pessoas, ver noticias e desenhos
animados e ainda telefonar. Antes de ir dormir, acha que deve brincar com os fofinhos,
que podem ir para dentro da cama, com os carrinhos e que os pais podem contar histérias
e ndo utilizar as tecnologias. O Oscar aprendeu que ndo deve ver muita televisio nem
jogar muito no telemével. E mais saudavel brincar com os bonecos, os carros e os camides

€ com 0S amigos.

Edificio N° Sr* Misericordia — sala 4 anos

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver televisdo, de ver desenhos
animados, ver telemével e ndo brincava com os amigos. O Oscar aprendeu que fica com
o corpo todo a doer, a cabeca e os olhos se vir muita televisdo. Agora, sabe, que ler livros

ndo faz mal nem brincar com legos, puzzles, ferramentas as escondidas € no parque com

133



abola. A partir de agora vai brincar com o amigo Vicente e a irma Mafalda. Vai aproveitar
para brincar as escondidas e a apanhada no parque, fazer desenhos e brincar com legos.
O Oscar percebe que as tecnologias podem servir para ligas as pessoas, para tirar
fotografias e ler no telemovel. Antes de ir dormir, sabe que deve brincar com legos,
puzzles, fazer desenhos e que os pais devem contar uma historia. Aprendeu que vai dar

ouvidos e prestar aten¢do ao que os pais dizem.

Edificio Sdo Gongalo — sala 4 anos

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver televisdo, usar o tablet e o
telemével. Mas, o Oscar aprendeu que ndo deve ver muita televisdo, telemével e tablet
porque sendo doi os olhinhos, a cabeg¢a e fica maldisposto. Aprendeu que existem
brinquedos mais saudaveis como puzzles, legos, bonecos transformers, com carrinhos e
fazer experiéncias. Vai brincar com os amigos € com a irma e vai utilizar os puzzles, jogar
a bola, brincar com bonecos e bonecas. Aprendeu que pode utilizar os livros. Percebeu
que pode usar as tecnologias para telefonar, para jogar e para falar com as pessoas. Antes
de ir dormir, sabe que deve brincar com brinquedos como os legos, os puzzles, fazer

desenhos e ver pouco tempo televisao.

Edificio N° Sr* Misericordia — sala 5 anos

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver televisdo, telemével e tablet
e ndo brincava com os amigos. Os amigos ndo queriam brincar com ele. Via o tempo na
televisdo. Aprendeu que nao devia ver muita televisao porque ficava a doer o corpo todo
e a cabeca. Sabe que existem brinquedos mais positivos e saudaveis como os puzzles, os
dinossauros, os carrinhos, legos, bonecos e pintar e fazer desenhos. Agora, o Oscar, vai
brincar com os amigos € com os pais € a irma. Vai jogar a bola com os amigos, basket,
vai brincar no parque e fazer gindstica com os eles. Percebe que as tecnologias podem
servir para ligar aos amigos, aos bombeiros e a policia. Antes de ir dormir, vai brincar,
desenhar e ver livros. O Oscar vai dar ouvidos aos pais, respeitar os adultos e respeitar o

que os pais dizem. Vai brincar muito!
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Edificio Sdo Gongalo — sala S anos

Oscar, um menino que vivia no campo, gostava de ver bonecos na televisdo, no
tablet, no telemovel e ainda jogar no telemovel e no tablet.
Mas, o Oscar aprendeu que ndo se pode jogar muito tempo, sendo o corpo fica a doer e
que deve brincar com os amigos. Os amigos ficavam tristes e por isso deve jogar a bola
com 0s amigos, ao esconde-esconde e brincar com eles na escola. Pode, ainda, brincar
com os puzzles, plasticina, carrinhos e dinossauros. Vai brincar com 0s amigos ao ar puro,
com a irma ao esconde-esconde ¢ as corridas e com a plasticina. Pensando bem, sabe que
pode brincar a macaca, usar as bonecas para brincar com a irma, usar as ferramentas e 0s
carros. Percebeu que pode utilizar as tecnologias para tirar fotos, para telefonar aos
amigos e para jogar pouquinho. Lembra-se que quando brincou com o tablet e o telemdvel
acordou com dor de cabeca e que lhe doiam os olhos e o corpo todo. Por isso, antes de ir
dormir vai brincar com as ferramentas, os puzzles, carros, plasticina e ouvir uma histéria.

O Oscar, agora, sabe, que ndo deve ver muitos videos e que tem que brincar muito.
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Anexo 14:

Power point utilizado na sessio 4, com os pais:

Diapositivo 1:

\I\/A\YIA\YIA\Y/A\I\/\

I\I\YIA\YIA\YIA\YI\I\I

TEMA: SENSIBILIZACAO SOBRE USO
EXCESSIVO DAS TECNOLOGIAS

Inés Sousa — Estagiaria
TITULO: 4° SESSAO - “USAR AS i
TECNOLOGIAS SAUDAVELMENTE" ¢

Diapositivo 2:

Objetivos da Sessdo:

- Sensibilizaciio aos pais sobre o uso excessivo das tecnologias por parte das
criangas;

- Consciencializagiio sobre vantagens e desvantagens do uso das tecnologias;

- Promociio do uso saudavel, equilibrado e promotor de um desenvolvimento
sociofamiliar ajustado.

Diapositivo 3:

INDICE

1. Motivagéo para o tema:

2. Tecnologias de Informacgdo e Comunicagdo;

3. Vantagens;

4. Desvantagens:

5. Impacto/Consequéncias;

6. Mudancas que as TIC introduziram nas familias;
7. Erros que as familias estdo a cometer:

8. Indicagdes positivas;

9. Nota final;

10. Referéncias Bibliograficas.
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Diapositivo 4:

de 3 horas diarias (21 horas semanais) a ver televisdo e 64% a 100%
fazem-no antes dos dois anos de idade;
Este tempo, quando incluido ao despendido com DVD/video, jogos de
consola ou computador, aumenta para 5 horas diarias (35 horas semanais);

Assistem a 10.000 atos violentos por ano e a cerca de 15.000 atos com
referéncias de caracter sexual dos quais apenas 15% alerta para o risco de
Doengas Sexualmente Transmissiveis ou gravidez indesejada e somente 1%
tem um objetivo preventivo.

Diapositivo 5:

(Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008)

A Sociedade Americana de Pediatria defende que nao existe qualquer beneficio na
exposicdo a ecras por parte de criancas com idade inferior a 2 anos, depois disso
aconselha o maximo de 1 hora por dia entre os 3 e os 5 anos e ndo mais de 2 horas
por dia a partir de entdo.

Tdade Tempo | TV ndo violenta | Telemoveis/ | Videojogos | Videojogos |Jogos
didrio tablets nao violentos violentos
violentos online e/ou
pornografia
0-2 anos Nenhum | Nunca Nunca Nunca Nunca Nunca
3-5 anos 1h/dia Sim Nunea Nunca Nunca Nunea
6-12 anos 2h/por Sim Nunea Nunca Nunea Nunea
dia
13-18 anos | 2h/por Sim Sim Limitar a 30 minutos didrios | Nunca
dia

Diapositivo 6:

Que brinquedos compraram para as criancas? E Porqué?

Visualizacdo do video: https:/www.youtube.com/watch?v=1ewDSaZgoJE
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Diapositivo 7:

2. TECNOLOGIAS DE INFORMACAO E
COMUNICACAO

A utilizacdio das TIC obriga inevitavelmente a que a familia altere o seu
conjunto de regras, de forma a integrar os novos comportamentos, esta
utilizacdo provoca uma alteracio na rede social da familia, quer no numero
de pessoas que se relacionam com pelo menos um dos membros, quer na
forma como essas relagdes acontecem.

Verifica-se, que os limites entre a familia e o exterior se alteram, os
momentos e atividades anteriormente vividos em familia passam a ter outros
atores bem como o facto do nucleo familiar ficar mais exposto e mais
influenciado pelo mundo exterior.

(Costa, 2017)

Diapositivo 8:

As criangas estdo a crescer num mundo digital, expostas desde uma
idade muito precoce, as tecnologias devido & presenca destas na sociedade
contemporanea.

Dada a curiosidade das criancas pequenas, estas, exploram estes meios
digitais com avidez e ficam despertas para as suas cores, sons e variedade de
atividades sendo assim cada vez mais importante conhecer e entender as
utilizacdes no seio familiar, em especial pelas criancas, de modo a poder
educa-las numa utilizacio responsavel e protegé-las de riscos.

(Dias & Brito, 2016)

Diapositivo 9:

3. VANTAGENS:

- as TIC sao poderosas auxiliares da gestao do dia a dia;

- aumentam o sentimento de seguranca em relacéo aos filhos:
- aproximam elementos deslocados:

- possibilitam entretenimento, informacéo e acompanhamento;

- permitem a transmissio de noticias, lazer, aprendizagem com recurso a jogos
online. redes sociais, salas de chat, fontes de informacéo de qualquer espécie.

(Silva et al.. 2011)
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Diapositivo 10:

4. DESVANTAGENS:

- crescente evitamento da comunicaco cara a cara;
- desencontro de expectativas de disponibilidade;
- invasio destas vias de comunicacio e do espaco familiar pelo exterior;

- subtracéo de atividades importantes, como a leitura, os trabalhos escolares, 0s jogos.
a interacdo com a familia, o desenvolvimento social e a criatividade;

- prejuizo profissional, social ou emocional;
- diminui¢ao do desembaraco e das competéncias sociais:

- perda de sono e o comprometimento dos padrdes de relaxamento e descanso
noturnos;

- baixa produtividade académica e profissional, insonias, dieta alimentar
desequilibrada, falta de controlo e problemas sociais.

(Figueiredo, Sousa, Teixeira & Pinto, 2008)

Diapositivo 11:

5. IMPACTO/CONSEQUENCIAS

Segundo Costa (2017), é sobretudo ao nivel do comportamento que se
observa o maior impacto da utilizacdo excessiva dos ecrds na infancia, explicando
que esta sifuacdo com o facto dos pais terem descoberto uma excelente forma de
regular o comportamento dos filhos.

Ja nao precisam de correr atrds de uma crianca na sala de espera, ja nao
precisam de mandar calar os filhos 300 vezes na distdncia até a escola. nem passam
vergonhas em restaurantes. Mas, a que custo?

Diapositivo 12:

As criangas deixam de desenvolver trés principais
competéncias:

- autorregulac¢io do comportamento e das emocdes — capacidade de
regularmos o nosso proprio comportamento, de compreendermos e
interpretarmos o contexto e de adequarmos, assim, o comportamento ao que €
exigido. Criancas que atravessam a fase de desenvolvimento-chave para a
aquisic¢do desta competéncia sendo reguladas pelos ecris terdo dificuldades em
demonstrar esta competéncia na auséncia dos ecras.

- adiamento da recompensa — todos sabemos que, por momentos, temos de
tolerar uma tarefa menos agradavel até obtermos gratificacdo — no que aos
ecras diz respeito, assistimos a uma invers@o desta logica, meninos e meninas
que em vez de comerem a sopa para irem ver televisdo ou jogar, estdo ja a
receber essa recompensa — niio temos meninos que se portam bem i mesa
para ir ver os bomecos, mas sim meninos que veem bomecos para se
portarem bem.
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Diapositivo 13:

- tolerincia a frustracio — capacidade que a crianca tem para lidar com as
contrariedades. aceitar e gerir quando nfo é capaz de atingir um objetivo ou o que
deseja — parece ter deixado de haver espago para a crianca fiustrar, pois esta
permanentemente entretida e é pouco contrariada — por outro lado, quando, por
algum motivo a crianca frustrou, rapidamente a birra é controlada passando-se para a
méo um tablet ou telemovel que, como por magia, acaba com o motivo da revolta.

(Costa. 2017)

Diapositivo 14:

6. MUDANCAS QUE AS TIC
INTRODUZIRAM NAS FAMILIAS

- Rede social da familia altera-se — no mimero de pessoas que se relacionam com
pelo menos um dos membros da familia;

- Limites entre a familia e o exterior alteram-se e momentos ou atividades que
anteriormente eram vividos em familia passam a ter outros atores (amigos dos filhos
nas apps, telefonemas dos amigos dos pais. trocas de emails de trabalho):

- Nucleo familiar fica mais exposto e mais influenciado pelo mundo exterior:

- A comunicacao da familia altera-se — trazendo vantagens como a comunicacio
que ajudam na gestio do dia-a-dia e a aumentar o sentimento de seguranca em
relacdo aos filhos — desvantagens — evitamento da comunicagao cara a cara; ilusao de
que o outro deve estar sempre disponivel e contactavel.

(Costa, 2017)

Diapositivo 15:

TER AS CRIANCAS ENTRETIDAS NO “TABLET”
NAO E O MESMO QUE ANTIGAMENTE OS
ENTRETERMOS COM OUTRAS BRINCADEIRAS?

Segundo Costa (2017):
Sim, mas nao.

Sim, ¢ uma forma de os termos entretidos como com outras brincadeiras, mas ao que
assistimos € que nao se constitui como mais uma forma, mas como a forma.

As caracteristicas especificas destes aparelhos servem os objetivos dos pais de ter os
filhos ocgpados e suficientemente calmos (desde as tarefas domésticas, até um jantar
descansado). Porém, desta forma, ndo ha uma promogéo nos filhos da capacidade de
contemplar alternativas igualmente apelativas e, perante a auséncia do tablet ou
telemovel é dificil que as criancas apresentem comportamentos esperados para
determinado contexto.

O aconselhado € que estes aparelhos aparecam como mais uma forma de distragio
incluida numa lista de pelo menos outras 10 coisas que a crianca gostaria ou seria
capaz de fazer em tempo livre.
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Diapositivo 16:

7. ERROS QUE AS FAMILIAS ESTAQ
COMETER

Deixar de usar a imaginacao e criatividade — uma das principais criticas de
Pediatras e Especialistas em Desenvolvimento a utilizagdo excessiva das TIC ¢ a de
que inibem a imaginacdo e criatividade;

Nao recuar a infancia dos pais — contar como eram, o que faziam, relembrar as
asneiras, os brinquedos, reconstruir com os filhos as construcdes das suas meninices,
que no fundo contribuiram para os adultos que sdo;

Nio planear e cumprir;

Esquecer o brincar livre- a capacidade de a crianca se envolver em brincadeiras
ndo estruturadas € fundamental para o seu bom desenvolvimento;

Nao permitic o aborrecimento — importante que a crianca se aborreca para
aprender a lidar com isso, que aprenda a ativar recursos para lidar com essa
frustragdo; (Costa, 2017)

Diapositivo 17:

Nao se oferecer — o envolvimento que as TIC proporciona as criancas é fascinante
para os pais que encontram, nestes momentos, a possibilidade de adiantar tarefas, de
ter um tempo de descanso e evasdo — serd importante oferecerem-se para brincar
com a crianga, no chdo, com brinquedos, e/ou perguntarem se nao se quer juntar a
atividade eletronica a que estdo dedicados.

(Costa, 2017)

Diapositivo 18:

8. INDICACOES POSITIVAS

- Utilizagao supervisionada;
- planear o que eles veem, gravar para ver depois e ver com eles, pois

permite a aproximacao e ndo o afastamento:

- nao introduzir nenhum ecrd na vida do seu filho sem um conjunto de regras
associado;

- ser, sempre, modelo de utilizacdo adequada:

- promover um leque variado de outras atividades, possibilitando
desenvolver competéncias sociais e interpessoais essenciais;

(Costa, 2017)
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Diapositivo 19:

De que forma se pode reduzir o tempo em excesso?

- Eliminar a televisiio de fundo, quando cozinham ou quando os filhos entéo
entretidos com outra coisa;

- Retirar as televisdes e os computadores do quarto — excesso de ecrds a
que a crianca estd exposta e a navegacdo ndo supervisionada;

- Nio permitir ecris durante as refeicdes — se a refeiciio é o momento do dia
a inica paragem, partilha, convivéncia de os filhos pedirem ajuda — estes ecras
vém concorrer com estas tarefas de desenvolvimento e interacdo da familia.

- Regra sagrada: trés sitios livre de ecris: mesa das refeicdes. quarto e carro.

(Costa, 2017)

Diapositivo 20:

Ha algum momento em que ndo seja positiva a
utilizagdo das TIC?

Sim, sempre que existir possibilidade de relacdo. Sempre que o momento em
que a crianca for utilizar ecris possa ser um momento de relacdo, ndo hesite:
nao deixe.

As novas tecnologias e os ecrds vieram para ficar e, mais importante do que
restringir o seu acesso, devemos garantir que cumprimos a nossa funcdo
enquanto pais e familias de promover o ambiente e as condigdes
fundamentais para que os nosso filhos crescam e se desenvolvam em todas as
suas dimensdes.

(Costa, 2017)
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Diapositivo 21:

9. NOTA FINAL

“Um amigo relata ao outro o que aconteceu no dia anterior:

- Ontem a noite, depois do jantar, antes de sair, eu e g minha mde estdvamos no
sofd a conversar sobre coisas da vida. Eu sei que sou um rapaz novo, mas, d
propodsito de uma reportagem que estavamos a ver na televisdo, quis também falar
sobre a morte. Entdo, disse a minha mae: “Mde, nunca me deixes viver num estado
vegetativo, dependendo de mdquinas, vivendo uma vida artificial. Se me vires nesse
estado, e por muito que te custe, pede para desligar ou desliga tu as maquinas que
me mantém vivo.” O outro decide interromper para fazer a pergunta obvia: E a tua
mae?

- Levantou-se, decidida, e foi desligar a televisdo, o DVD, o computador, o cabo da
internet, c MP4 e o telefone fixo. A seguir, tirou-me e desligou-me o iPhone, o tablet
e a PlayStation.”

(Costa, 2017)

Diapositivo 22:
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Anexo 15:

Avaliacio de cada sessao feita pelas criancas no final das mesmas
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Anexo 16:

Programa de intervencio “Envelhecer é viver”

Titulo: “Envelhecer é viver”
Objetivo geral: Promog¢ao do envelhecimento ativo, bem estar e
satisfacdo com a vida dos idosos institucionalizados
Objetivos especificos: - Promover autoestima;
- Promover a autoaceitacao;
- Promover o bem estar e a satisfacdo de vida;
- Promover o relacionamento interpessoal;
- Promover o treino de fungdes como a memoria, atengao,

raciocinio e psicomotricidade fina.

Dinamizadora: Inés Sousa

Destinatarios: Idosos institucionalizados, que ndo apresentem défice cognitivo. O grupo
serd constituido tendo em conta os idosos que ndo apresentem comprometimento
cognitivo.

Duracio: Aproximadamente 60 minutos

Inicio e fim:

Numero de sessdes: 7 sessoes

Pré e pos teste — criado pela dinamizadora visa abordar os aspetos que serdo abordados

ao longo do programa, cumprindo os objetivos especificos.
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Enquadramento tedrico

A terceira idade ¢ um estadio natural do ciclo vital que determina imensas
metamorfoses nos diversos dominios do ser humano — fisico, psiquico e social —,
subordinando-se em grande escala as condutas e costumes do individuo ao longo da sua
vida (Caetano & Vasconcelos-Raposo, 2005; Oliveira, Santos, Cruvinel & Néri, 2006 cit
in Teixeira et., 2016).

O envelhecimento é um processo dindmico e progressivo, onde se observam
diversas transformagdes que ocasionam a privagdo sucessiva da capacidade de
ajustamento ao meio (Elavsky et al., 2005; Mazo, Cardoso & Aguiar, 2006 cit in Teixeira
et., 2016). Desta incapacidade progressiva de adaptacdo emergem varias emogoes
negativas no idoso, como o sentimento de inutilidade, de incapacidade e de auto-
desvalorizagdo (Pereira, Pereira & Correia, 2008 cit in Teixeira et., 2016).

Tendo em conta que o envelhecimento como processo inclui mudanca e
continuidade, os acontecimentos de vida podem adotar contornos centrais neste processo
devido aos desafios, exigéncias e potencialidades que colocam a pessoa (Baltes,
Lindenberger, & Standinger, 2006 cit in Faria & Carmo, 2015 ).

Porém, ndo ¢ possivel compreender este processo, sem uma leitura
contextualizada em termos ambientais, socioculturais e histéricos, devido a sua
complexidade e heterogeneidade (Faria & Carmo, 2015).

Entre as mudancas esperadas para esta etapa da vida e as alteragcdes de indole
patologica existe uma linha muito ténue (Sousa & Sequeira, 2012).

Do ponto de vista da satide mental, no idoso, a lentificagdo psicomotora e a ndo
mobilidade fisica provocam baixa autoestima, diminui¢do da sua participagdo na
comunidade e a reducdo do circulo das relagdes sociais. Como consequéncia, sdo
agravados o sofrimento psiquico, a sensagdo de incapacidade funcional e os sentimentos
de isolamento e de solidao (Stella, F., Gobbi, S., Corazza, D. & Costa, J., 2002).

Por outro lado, a atividade fisica tem sido associada a varios fatores favoraveis a
uma melhor qualidade de vida no idoso, implementando melhor perfusdo sanguinea
sistémica e, particularmente, cerebral (Stella, F., Gobbi, S., Corazza, D. & Costa, J.,
2002). Permite o ganho de for¢ga muscular e de massa 6ssea e desempenho mais eficiente

das articulacdes, constituindo-se um importante fator de prevencdo de quedas e outros
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acidentes, que também se apresentam como comorbilidades em relagdo a depressao
(Stella, F., Gobbi, S., Corazza, D. & Costa, J., 2002).

De acordo com os mesmos autores, do ponto de vista mental, a atividade fisica,
sobretudo quando praticada em grupo, eleva a auto- estima do idoso, contribui para a
implementagao das relacdes psicossociais e para o reequilibrio emocional.

Encarando a reminiscéncia como um processo normativo subjacente a todos os
seres humanos, traduz-se na recordagdo de uma experiéncia ou acontecimento, aos quais
o individuo associa dor ou prazer (Aberg, Sidenvall, Hepworth, O’Reilly, & Lithell, 2005;
Haight, Bachman, Hendrix, Wagner, Meeks, & Johnson, 2003 cit in Gongalves, 2008).

A reminiscéncia pode ser explorada de modo intrapessoal, através de cogni¢des
exploradas pelo individuo, ou de modo interpessoal, partilhando tépicos do passado com
outros (Elford, Wilson, McKee, Chung, Bolton, & Goudie, 2005 cit in Gongalves, 2008).
A reminiscéncia, como técnica de evocagdo guiada, pode assumir diferentes finalidades,
dependendo das caracteristicas da populacdo a que se destina (Gongalves, 2008).

Deste modo, na interven¢do com idosos, a reminiscéncia pode ser utilizada de
forma preventiva, antecipando resultados negativos, ou de forma remediativa, posterior a
existéncia de sintomatologia (Gongalves, 2008).

Um programa de estimulag@o da cognicdo consiste num conjunto de estratégias e
exercicios que visam potenciar determinadas areas da cogni¢cdo, com aplicac¢ao individual
ou em grupo, habitualmente realizados num determinado periodo de tempo, visado
cumprir determinados objetivos especificos (Sousa & Sequeira, 2012).

Antes do inicio de qualquer tipo de programa de interveng@o na cogni¢do ¢ importante
avaliar o perfil cognitivo do individuo, identificando as fun¢des cognitivas preservadas e
comprometidas (Sousa & Sequeira, 2012).

Os programas de interven¢do na cognicdo podem ser de treino cognitivo, de

estimulag@o cognitiva e de reabilitacdo cognitiva.
O treino cognitivo envolve, geralmente, a pratica guiada num conjunto de tarefas
especificas, que visam intervir em funcdes cognitivas concretas, como a memoria, a
aten¢do, a linguagem ou a funcdo executiva. A estimulacdo cognitiva ¢ uma terapia de
grupo aplicavel a individuos com deméncia ligeira a moderada e Défice Cognitivo Ligeiro
e areabilitacdo Cognitiva ¢ uma intervencao estruturada nao-farmacoldgica, realizada em
sessoes, quando o individuo apresenta défices cognitivos passiveis de condicionarem as

suas atividades de vida diaria.
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Sessdo 1 - “Quem sou eu”
Objetivos: Pré-teste;
promover o relacionamento interpessoal; apresentacdo do programa;

treino de fungdes como a memoria, raciocinio e atencao;

Atividade 1: Dinamica do coracdo

Atividade 2: Evocacdo de animais, profissdes, meios de transporte ¢ objetos do dia-a-
dia.

Descri¢do: Na atividade 1, cada idoso terd uma folha em branco e serd convidado a
desenhar um coragdo e a escrever o seu nome fora do coracdo. Posteriormente dividem o
coragdo em 4 seccdes e irdo ilustrar com simbolos: algo positivo do ambiente no lar; o
que o torna mais feliz; um sonho que gostaria de realizar; o que mais gosta de fazer.

Posteriormente, na atividade 2 ir@o realizar uma atividade que va de encontro ao
pretendido no objetivo sobre o treino de fungdes como a memoria, raciocinio e atencao,
especificamente, cada idoso tera uma folha com um quadro e terd que relembrar e

evocar/escrever nomes de animais, profissdes, meios de transporte e objetos do dia-a-dia.

Sessdo 2 — “Recordar ¢ viver”

Objetivos: Promover o bem estar e a satisfacdo de vida; promover a autoaceitagao.

Treino de fungdes como o raciocinio e atengao.
Atividade 1: Terapia da reminiscéncia - sera pedido ao grupo que recorde atividades/
experiéncias que fizeram parte da sua juventude.
Atividade 2: “Vamos desenhar”, na atividade os idosos serdo incitados a desenhar as
figuras tendo em conta os exemplos.
Descricdo: Na atividade 1, o grupo sentar-se-4 em circulo e serd pedido que relatem
“historias da sua mocidade™.
Na atividade 2, os idosos irdo realizar uma atividade que va de encontro ao pretendido no
objetivo sobre o treino de fungdes como o raciocinio e aten¢do e cada idoso tera uma

folha com diversas figuras que tera que reproduzir conforme o exemplo.
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Sessao 3 — “O cubo vaidoso”

Objetivo: Promover a autoestima e heteroestima.
Atividade 1: Jogo do cubo para autoestima
Atividade 2: Jogo do cubo para héteroestima

Descri¢ao: Na atividade 1, a dinamizadora criard um cubo em que nas 6 faces contém
frases como, “Eu sou bom em...”; “Eu gosto de mim porque...”; “As minhas 3 qualidades
$30...”; “Sou um bom amigo porque...”; “Estou orgulhosa de mim mesma porque...”; “As
pessoas gostam de mim porque...”. Assim, serd pedido a cada idoso que faga o langamento
do cubo e complete a frase (caso ndo saiba ou ndo consiga ler, sera lido pela estagiaria).

A dinamizadora criara um cubo em que nas 6 faces contém frases como “ A pessoa ao

o

meu lado € boa em..”; “Eu gosto da pessoa que estd ao meu lado porque...”, “As 3

2

qualidades da pessoa ao meu lado sdo...”, “A pessoa ao meu lado é uma boa amiga
porque...”, “Estou orgulhoso/a da pessoa ao meu lado porque...”, “As pessoas gostam da
pessoa ao meu lado porque...”. Assim, serd pedido a cada idoso que faga o langamento
do cubo e complete a frase (caso ndo saiba ou ndo consiga ler, sera lido pela estagiaria).

Duracao: 50 minutos.

Sessio 4 — “Este sou eu”

Objetivo: Promover a autoaceitagio;

treino de fungdes como a memdria, raciocinio e atengao.
Atividade 1: Reflexdo sobre imagens
Atividade 2 — Dinamica do espelho
Atividade 3: “Vamos pintar”
Descricido: Na atividade 1, os idosos serdo convidados a refletir sobre cada uma das
imagens que serdo apresentadas pela dinamizadora.
Na atividade 2, serd utilizada a dindmica do espelho, os participantes ficam diante de uma
caixa fechada e sera lhes dito que dentro dela est4 a foto de uma pessoa muito importante
para o grupo. Sem revelar de quem ¢ a foto cada um deve descrever detalhadamente
qualidades, caracteristicas, comportamentos, aspetos positivos e, ainda, como se sente em

relacdo ao que Vé.
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Na atividade 3 os idosos irdo realizar uma atividade que va de encontro ao pretendido no
objetivo sobre o treino de fungdes como a memoria, raciocinio e atencdo, especificamente
sera uma atividade em que irdo colorir figuras com as cores correspondentes ao exemplo.
Duracéio: 90 minutos.
Sessao 5: “Caixa de correio”

Objetivo: Promover autoaceitacao;

Treino de fun¢des como a memdria, raciocinio e atencao.
Atividade 1: Caixa de correio.
Atividade 2 — “Vamos calcular”
Descricdo: Na atividade 1, existird uma caixa de sapatos com uma abertura, que sera a
caixa de correio. Os idosos sdo convidados para que escrever/apresentar as suas
queixas/problemas/sugestdes e depositem, anonimamente, na caixa de correio.
Posteriormente, a dinamizadora abre a caixa de correio e 1€ as cartas, colocando em debate
eventuais propostas para soluciona-los. E importante que a atividade se desvie de queixas
de natureza material para as de natureza emocional, propiciando um clima de auto e hétero
conhecimento e para uma aberta discussdo sobre problemas que envolvem as relagdes
interpessoais, entre os idosos e, eventualmente, os seus familiares e funcionarios do lar.
A atividade 2, visa cumprir o objetivo referente ao treino de fungdes como a memdria,
raciocinio e aten¢@o, em que os idosos irdo realizar operacdes de matematica, como

somas, subtragdes e multiplicacdes numa folha previamente entregue pela dinamizadora.

Sessio 6: “Eu + tu = nos”

Objetivo: promover o relacionamento interpessoal

Atividade: Reflex@o sobre assertividade

Descricdo: Para fomentar serd criada uma dindmica de grupo, que possibilite a reflexao.
Constituir-se-4 como uma espécie de teatro, em que os idosos serdo convidados a pensar
e a “ensaiar” determinados comportamentos verbais assertivos como:

- Fazer um elogio;

- Fazer uma critica sem ofender;

- Dizer ao outro algo que ndo est4 certo de uma forma educada;

- Se estamos a discutir com uma pessoa, o que devemos dizer, como devemos dizer, que

tom de voz utilizar.
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Posteriormente serdo convidados a refletir sobre determinados aspetos como:
- Como é que me expresso habitualmente?

- Utilizo palavras negativas ou positivas?

- Como ¢ que as pessoas reagem ao meu discurso?

- Estard na hora de mudar alguma coisa?

Duracao: 60 minutos

Sessao 7: “O barco”

Objetivo: Avaliagcdo e encerramento do programa;

pOs-teste.

Atividade: © O barco”

Descri¢do: A dinamizadora ira levar para a sessdo um barco de papel e explica que
durante o tempo que decorreu o programa/ encontros todos os idosos fizeram uma
caminhada/viagem como se fosse uma viagem de barco.

Vai passando o barco de mdo em mao e a pessoa que tem o barco € convidada a partilhar

com os outros elementos a forma como se sentiu durante a “viagem”.

Duracio: 60 minutos
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Anexo 17:

Questionario Pré e Pos teste do Programa “Envelhecer é viver”

Identificagao:

1. Sinto que sou uma pessoa de valor:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
2. Estou satisfeito com a minha vida:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
3. Tenho uma atitude positiva em relacdo a mim mesmo:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
4. A minha vida tem sentido:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
5. Sinto-me realizado:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo

3 Concordo

6. Sinto que sou uma pessoa de valor para as outras pessoas:

1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
7. Acho que tenho varias qualidades:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo

3 Concordo
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8. Sinto-me confortavel com o meu corpo:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
9. Estou satisfeito comigo proprio:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo

3 Concordo

10. Sinto-me confiante em rela¢io ao meu futuro:

1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
11. Sou simpatico com as outras pessoas:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
12. Respeito as outras pessoas:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
13. Sinto que tenho uma boa meméoria:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
14. Aprecio a minha vida:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
15. Sinto que é importante cuidar do corpo:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
16. Sinto que tenho um bom raciocinio:

1 Nio concordo
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2 Nao concordo nem discordo

3 Concordo

17. Sei fazer um elogio:
1 N3o concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
18. Sinto que consigo focar/manter a atencio:
1 N3o concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
19. Dou as minhas opinides verdadeiras as pessoas que me rodeiam:
1 N3o concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
20. Sinto-me satisfeito com a minha aparéncia:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
21. Sei ouvir o que os outros dizem:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
22. Numa discussio utilizo palavras que niao ofendem os outros:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 concordo
23. Tenho respeito por mim proprio:
1 Nao concordo
2 Nao concordo nem discordo
3 Concordo
24. Sinto-me respeitado e admirado pelos outros:
1 Nao concordo

2 Nio concordo nem discordo
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3 Concordo

25. Numa discussio utilizo um tom de voz adequado:
1 Nao concordo
2 Nio concordo nem discordo

3 concordo
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Anexo 18:

Atividade da sessdo 1 do programa “Envelhecer é viver”

Animais Profissoes Meios de transporte Objetos do dia-a-

dia
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Anexo 19:

Atividade da sessdo 2 do programa “Envelhecer é viver”
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Anexo 20:
Cubos utilizados na sessio 3 do programa “Envelhecer é viver”
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Anexo 21:

Imagens utilizadas na sessdo 4 do programa “Envelhecer é viver”:
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Anexo 22:

Atividade da sessao 5 do programa “Envelhecer é viver”

4x6 =

2+9=

11-3=

9x8=

2-2=

6+7=

13-5=

3+9=

4x3=

5-4=

8x9=

8-5=

7+8=

146=

13-9=

3x6=
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Anexo 23:

Atividades de estimulac¢do cognitiva com os idosos
Ficha técnica:

Tema: Treino cognitivo/estimulagdo cognitiva

Objetivos especificos: Preservar e melhorar as fungdes cognitivas;
Intervenientes:

Dinamizadores: Inés Sousa

Destinatarios: Grupos de idosos institucionalizados, com ou sem défice cognitivo, com
numero variavel entre 4, 5, 6 utentes

Numero de sessdes: Indefinido

Duracéo de cada sessdao: 60-90 minutos (+/-)

Local de execucio: Lar/ERPI Sdo José

Inicio e fim: janeiro a junho de 2019

Atividades:
Atividade 1: Fichas de estimulagdo cognitiva
Atividade 2: Jogos de estimulagdo cognitiva

Descri¢do: Na atividade 1 a dinamizadora apresenta aos utentes varias fichas sobre uma
ou varias fungdes cognitivas, explica como se concretiza € acompanha todo o processo
de realizagdo, retirando duvidas se existirem e corrigindo no fim.

Na atividade 2, s@o sugeridos aos idosos varios jogos, que estimulam
diferentes fungdes cognitivas, em que serd explicado como se jogam e motorizado todo o

processo de jogo, bem como a correta execugao.

Fundamentacio tedrica

As intervengdes psicossociais com grupos sdo uma ferramenta importante para o
cuidado a populagdo idosa e mostram-se capazes de auxiliar no enfrentamento dos
desafios do envelhecimento e na descoberta de suas potencialidades (Rabelo & Neri,
2013). As atividades grupais constituem-se como estratégias de promogdo da saude que

se contrapdem ao modelo biomédico (Rabelo & Neri, 2013).
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Assim, as caracteristicas e exigéncias de saude fisica e mental dos idosos de uma
instituicdo de longa duracdo sdo diferentes de grupos formados na comunidade (Rabelo
& Neri, 2013).

No vasto campo das intervengdes ndo farmacoldgicas para populacao idosa, uma
das areas que vem fortalecendo a producdo cientifica nacional é a da intervengdo
cognitiva, na qual mecanismos cognitivos especificos sdo treinados em tarefas
padronizadas, constituindo uma maneira direta e experimentalmente controlada de
investigar o grau de plasticidade no funcionamento intelectual durante o envelhecimento
(Kramer & Willis, 2003). Um pressuposto subjacente as intervencdes cognitivas ¢ que a
realizagdo de exercicios mentais e a aprendizagem de estratégias cognitivas tém o
potencial de melhorar ou, pelo menos, preservar o funcionamento de determinado
dominio (Golino & Mendoza, 2016). A investigagdo do impacto de intervencdes
cognitivas no desempenho mental de idosos tem sido foco de interesse crescente na tltima
década. Os principais resultados sugerem que intervencdes adequadas produzem efeitos
de aprendizagem, aumento de desempenho nas habilidades que foram alvo da intervengao
e, mais raramente reportados, efeitos de generalizagao dos ganhos para contextos distintos
da intervengdo e efeitos de transferéncia para habilidades cognitivas ndo treinadas
(Golino & Mendoza, 2016). Ha evidéncias, também, de impacto positivo de tais
intervencgodes no desempenho de idosos com declinio mental acentuado em decorréncia de
quadros demenciais, sugerindo a possibilidade de amenizar e/ou retardar os prejuizos
cognitivos (Golino & Mendoza, 2016). A literatura utiliza diversos termos para descrever
as técnicas de intervenc¢do, sendo que os mais comumente utilizados sdo: estimulagdo
cognitiva, treino cognitivo e reabilitacdo cognitiva. Contudo, apesar de muitas vezes
serem usados como sindnimos, diferem quanto a metodologia utilizada (Golino &
Mendoza, 2016). Assim sendo, a estimulacdo Cognitiva refere-se a realizagdo repetida de
tarefas padronizadas, sendo muito comum no formato informatizado ou de games (Basak,
Boot, Voss & Kramer, 2006). O treino cognitivo centra-se na pratica guiada de um
conjunto de tarefas padronizadas que refletem determinadas fungdes cognitivas, tais
como memoria, atengdo, resolugdo de problemas, raciocinio e velocidade de
processamento. Pode ser utilizado para o treino de uma habilidade especifica ou voltado
para o treino de varias habilidades cognitivas. Os estimulos também podem ser do tipo
“lapis e papel” ou computadorizados (Golino & Mendoza, 2016). A reabilitagdo cognitiva
destina-se a grupos clinicos e tem como objetivo principal ajudar pacientes com deméncia

em estdgio inicial e moderado a aproveitarem ao maximo a sua memoria € o
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funcionamento cognitivo, apesar das dificuldades que estdo enfrentando (Golino &

Mendoza, 2016).

Materiais utilizados:
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Imagens dos jogos de estimulacio cognitiva recriados pela estagiaria
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Anexo 24:

Entrevista com a encarregada de educacio para recolha detalhada de

informacdes acerca da crianca do agregado familiar — Caso L.

Guiio de Entrevista (Pais)

Apresentaciio

“ O meu nome ¢ Inés, sou a estagiaria de Psicologia que vou acompanhar o caso
do L..” Gostaria de saber o seu nome e como gosta de ser chamada.

Esta consulta serve uma primeira entrevista para eu vos conhecer melhor, para
perceber o que se esta a passar e em que medida vos posso ajudar.

Assim sendo irei falar mais consigo para perceber o seu ponto de vista e falarmos
aprofundadamente sobre o L...

Guardarei sigilo profissional pelo que as consultas s3o completamente

confidenciais.

Nome:

Idade:

Profissdo:

Nome da crianga:

Data de nascimento da crianga :

Elementos e relacio na familia:

Agregado familiar (nome, idade, profissao):

Relacionamento com o pai:

Relacionamento com a mie:

Relacionamento com irm3aos:

A crianga tem um quarto separado?
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Existe algum problema familiar? (dificuldades econémicas, desemprego)

Sintomas e contexto:

Quando notaram o inicio do problema?

O que julgam ter causado o problema?

Como ¢ que costuma acontecer?

Foi sempre assim ou tem havido alteracdes?

O que lhes parece que desencadeia/origina o comportamento?

O que acontece antes do comportamento?

Quando acontece mais o problema?

Como ¢ que reagem e interferem face ao comportamento?

Ja experimentaram algo diferente? O que?

De que modo isso afeta a vida da criang¢a? A vida dos pais e da familia em geral?

Qual a vossa atitude face ao problema?

Qual a atitude da crianga face ao problema?

Qual a atitude de outros familiares?
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O que acham que teria que ser diferente para o problema nao acontecer?

“Jé& percebi o que vos preocupa neste momento e teremos oportunidade de trabalhar sobre
esse problema. Foi muito importante ter vindo pelo que vamos tentar evitar que esse
problema se desenvolva por mais tempo ou se agrave”

“A sua colaboragdo/envolvimento serdo muito importantes em relagdo as dificuldades

dO 29

Historia psicossocial e desenvolvimento:

Gravidez e parto:

A gravidez foi planeada? Correu bem?

Como decorreu o parto? E o pds-parto?

Como recorda a gravidez e o parto?

Como descreveria o seu bebé a nascenca?

Primeiras aquisi¢coes e desenvolvimento:

Quando comecgou a andar?

E a sentar?

Quando disse as primeiras palavras?

Comportamento atual ao nivel da fala?

Quando comecou a controlar os esfincteres? Quando deixou as fraldas?
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Quando comegou a usar sozinho os talheres?

Sono:

Como ¢ que sdo os padrdes de sono da crianga?

Comportamentos relacionados com o deitar? (companhia, objeto, medo)

Quantas horas dorme, em média, por noite?

Comportamentos relacionados com o sono? (dorme sozinho, pesadelos, acorda de noite)

Alimentacao:

Como sdo os padroes de alimentacao?

Em bebé comia bem?

Historia médica:

Houve doengas atipicas?? Que reagdes?

Houve intervengdes? Como correram?

Costuma queixar-se de alguma coisa? (dores de cabeca por exemplo)

Medicagao?

Principais doengas na familia? Pai/ mae/ avos?
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Antecedentes de desordens psiquiatricas? Pai/ mae/ avos?

Historia escolar:
Creche/pré-escolar:

Integracdo (idade, problemas de adaptagao)

Chorou a primeira vez?

Quanto tempo chorou?

O que acontecia quando o iam buscar?

Como se relacionava/relaciona com 0s outros meninos:

Alteracdes de comportamento:

Rotina diaria:

Como € a rotina diaria?

Como sdo os fins de semana, o que costumam fazer?

Que tarefas a crianga desempenha?

Atividades/tempos livres

O que € que a crianga costuma fazer?

O que gosta de fazer?
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Qual o programa de televisdo/desenho animado preferido?

Atitudes pedagogicas/ educacio

Quem se ocupa da crianga?

Os pais estdo de acordo?

Uso de recompensas? Quando?

Uso de puni¢des? Quando?

Que regras existem?

Quem as define? Ha acordo?

Competéncias:

Como ¢ a relagdo da crianca com outras criangas?

Que coisas € que a crianga faz bem?

O que mais apreciam na crianga?

E capaz de me dizer os pontos fortes e pontos fracos da sua crianga?

Finalizacao:
Expectativas e objetivos:
Quais as expectativas que possui em relagdo a terapia?

Critério de sucesso: “Imagine que comecamos agora a trabalhar e que daqui a 6 meses

estd a conversar com uma pessoa amiga acerca da vinda ca e da minha ajuda, de como foi
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util. Essa pessoa com certeza lhe ird perguntar em que € que eu vos ajudei. O que imagina
que lhe diria?”

Sintese dos problemas:

Diagnéstico a precisar (necessidade de administrar instrumentos)

Pontos fortes e fracos (crianga, familia e contexto)

Estratégias que parecem mais adequadas:

Reforco:

Mais uma vez gostaria de dizer que foi bom ter vindo cé, mostra interesse e atencdo face
a0 que se passa como ....

A entrevista foi um pouco extensa, mas agradeco a colaborag@o pois a informagdo foi

muito importante.
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Anexo 25:

Questionario de Estilos e Dimensoes Parentais (QEDP) —
Versao Reduzida (Robinson, Mandleco, Olsen & Hart, 2001 adaptada
para a versao Portuguesa por Miguel, Valentim e Carugati, 2010.

Este questionario avalia com que frequéncia atua de determinado modo como(a) seu/sua
filho(a).
Por favor, leia cada frase do questiondrio e responda com que frequéncia atua

desse modo com o(a) seu/sua filho(a).

Nunca | Poucas | Algumas | Bastantes | Sempre
vezes | vezes vezes

1. Dou resposta aos sentimentos e necessidades do(a)
meu/minha filho(a)

2. Castigo fisicamente o(a) meu/minha filho(a) como
forma de o(a) disciplinar

3. Tomo em conta o que o(a) meu/minha filho(a) quer ou
deseja antes de lhe pedir para fazer algo

4. Quando o(a) meu/minha filho(a) pergunta por que
razdo tem que obedecer, respondo: “Porque eu digo” ou
“Porque sou teu/tua pai/mae e quero que o facas”

5. Explico ao(a) meu/minha filho(a) como me sinto
quando se porta bem e quando se porta mal

6. Dou uma palmada ao(a) meu/minha filho(a) quando
ele(a) é desobediente

7. Incentivo o(a) meu/minha filho(a) a falar dos seus
problemas

8. Acho dificil disciplinar o(a) meu/minha filho(a)

9. Incentivo o(a) meu/minha filho(a) a expressar-se
livremente, mesmo quando ndo estd de acordo comigo

10. Castigo o(a) meu/minha filho(a) retirando-lhe
privilégios com poucas ou nenhumas explicagdes

11. Saliento as razdes das regras que estabeleco

12. Quando o(a) meu/minha filho(a) esta chateado(a),
dou-lhe apoio e consolo

13. Grito ou falo alto quando o(a) meu/minha filho(a) se
porta mal

14. Elogio o(a) meu/minha filho(a) quando se comporta
ou faz algo bem

15. Cedo ao(a) meu/minha filho(a) quando faz uma birra
por qualquer coisa

16. Enfureco-me com o(a) meu/minha filho(a)

17. Sdo mais as vezes em que ameago castigar o(a)
meu/minha filho(a) do que aquelas em que realmente
o(a) castigo

18. Tomo em conta as preferéncias do(a) meu/minha
filho(a) quando fago planos familiares
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19. Agarro o(a) meu/minha filho(a) quando ele(a) é
desobediente

20. Dito castigos ao(2) meu/minha filho(a) mas realmente
ndo os aplico

21. Demonstro respeito pelas opinides do(a) meu/minha
filho(a) incentivando que as expresse

22. Permito que o(a) meu/minha filho(a) dé a sua opinido
relativamente as regras familiares

23. Ralho e critico para fazer o(a) meu/minha filho(a)
melhorar

24. Estrago o(a) meu /minha filho(a) com mimos

25. Explico ao(a) meu/minha filho(a) por que razdes as
regras devem ser obedecidas

26. Uso ameagas como forma de castigo com poucas ou
nenhumas justificagdes

27. Tenho momentos especiais e calorosos com o(a)
meu/minha filho(a)

28. Castigo o(a) meu/minha filho(a) colocando-o(a)
algures sozinho(a) com poucas ou nenhumas explica¢des

29. Ajudo o(a) meu/minha filho(a) a perceber o resultado
do seu comportamento incentivando-
o(a) a falar acerca das consequéncias das suas a¢des

30. Ralho e critico quando o comportamento do(a)
meu/minha filho(a) nfo corresponde as minhas
expectativas

31. Explico ao(a) meu/minha filho(a) as consequéncias
do seu comportamento

32. Dou uma palmada no(a) meu/minha filho(a) quando se
porta mal
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Anexo 25:

Escala de avaliacio da ansiedade e superprotecio parentais
(Pereira e Barros, 2010)

(versdo experimental de Pereira e Barros, 2010)

Quem preenche este questionario: D Mée D Pai

Este questionario pretende conhecé-lo melhor como pai ou mae. Os pais sdo diferentes e cada crianca tem
necessidades (nicas. Nao existem respostas certas nem erradas. Para as questdes de 1 a 15, por favor,
assinale o grau de semelhanca entre a afirmacao e a forma como habitualmente pensa e se sente
relativamente ao seu(sua) filho(a):
’ 0- Nada; 1- Um pouco, 2- Alguma, 3- Muita, 4- Muitissima

_lele)

2 3

1. Se visse o(a) meu(minha) filho(a) triste ou preacupado(a) ficaria muito afito( O O O o O

. : 5 ‘ - M A = O (o] 'O o O

>o(a) meu(minha) filhno(a) sera capaz de se dafende na escla O O O O O 7

tomar dacisoes a B o o o o o

O O O O O

0O O o o ©

o o o 0 ©

; . by glgums ftrg B o ‘o o o o©
9. Se o(a) meu(minha) filho(a) se atrasa fico logo aflito(a) o o) fo) fo) fo)

10. D¢ qunto-me muits vezes se ‘o 0o 0o o0 ©
11. As pessoas dizem-me que me preocupo demais com o meu filho o O O o} 7 O
e oo lo o0 oo
13. Preocupo-me muito com as amizades do(a) meu(minha) filho(a) O O O o o]
ezes terk » "0 0o 0o o o©
” §._ D_w_ggr_ Tlr.n :-p:i‘sfr que podem acontecer coisas mas ao(a) meu(mhh o{a) sem : o o o o o
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‘ Para as questdes de 16 a 34, por favor assinale o grau de semelhanga entre a afirmacio e a forma como
habitualmente se comporta relativamente ao seu(sua) filho(a):
- 0- Nada; 1- Um pouco, 2- Alguma, 3- Muita, 4- Muitissima

lHt*
H

S - EEES

16. Muitas veaee (iuando o(a) n\eu(n;lrd;céi ﬁfho(a) estd pre&&ﬁi&o(a) por ter de fazer algo 0
«que acha dificil, eu digo-lhe para nao o fazer

0PI qise in) fasiminhed filho(a)
mllmo risco de se

20, Quando o(a) meu (minha) fiho(s) tem medio o
aconselho-o(a) a ndoir

3 e 3 i ~ S T
22. Quando ofa) meu(minha) filno(a) estd nervoso(a), tenho de o(a) acalmar imediatamente

A SRR IR A T T L e

s 1) 5 S e

26. Digo ao(a) meufminha) filho(a) que a melhor forma de lidar com os medos é enfrenta-los

28. Proibo ofa) meu minh
dele(a) faz_

29, Quando un

u(minha) filho(a) para ter cuidado

32.Eu lgo ao() meu(nha
o 100%

pRam g T o T

que trato o(a) m(n)(s) co se ' 7

34, Apercebo-me muitas vezes
__pequeno(a)

O O O O 0000000_0‘30;000000
00.030 OO‘O‘OOOO 0. 0:0!0 000 Of
OOO:O 0000030.0 00‘0:00000
000’0 00‘000‘00 00‘000000

' 0/0.0/0!0/0i0/0/0/0/0'0/0/0.00i0 0O

L Responda, por favor, utilizando a escala indicada abaixo , se comparativamente aos p
filho(a), considera que vocé é:

O 1. Muito menos preocupado O 2. Menos preocupado O 3. Preocupa-se 0 mesmo O 4. Mais preccupado QO 5. Muito mais preocupado

I1. Responda, por favor, utilizando a escala indicada abaixo, se comparativamente acs pais das criz
filho(a}, considera que o(a) seu(sua) companheiro(a) ou o outro progenitor da crianca é:

O 1. Muito menos preccupado O 2. Menos preacupado O 3, Preocupa-se o mesmo O 4. Mais preocupado Q5. Muito mais preocupado
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Anexo 27:

Materiais utilizados na intervencio do caso L. - Estimulacéo
cognitiva:

Q) s S A

: : 2 ‘ .
Vs Lm0 = /R
= | 14

0TIV

Q 16ﬂ 1t”.‘lmm

Dias da semana

Hlanajanajennjnnnjanajanajant
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-Estimulacdo da psicomotricidade e lateralidade na crianca — esquerda/direita/;
cima/baixo e dentro/fora;

)
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Anexo 28:

Instrumentos de avaliacio psicologica utilizados no caso A.
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Qual é o objeto que falta?

Noe,

Data:

rEE"
‘@8

& @
& DN

>
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e
T &

Y.
DS S

Em cada bioco da direita falta um objeto do Bbloco esquerdo correspondents.

Descobre-0 ¢ pinta-o.




Fluéncia Verbal:

Evocag¢do do maximo de animais em 1 minuto

Escrita:

Escreva uma frase para cada palavra

Colher

Mesa

Quarto
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Memodria curto prazo:

Ler cada palavra por segundo e pedir que a utente repita

Pente
Toalha
Garfo

Colher
Telemovel
Faca
Mesa

Prato

Lapis
Folha
Cadeira
Livro
Garrafa
Relogio
Oculos
Moeda
Brinco

Manta

Memodria a longo prazo

Questionar a utente sobre o que foi 0 almogo e o jantar no dia anterior
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Orientacao:

Nome completo:

Data de nascimento:

Dia da semana:

Dia do més:

Meés:

Ano:

Estacdo do ano:

Raciocinio:

Pinte conforme a legenda

1- Vermelho
2- Verde
3- Castanho
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Raciocinio:

Pinte conforme a legenda

1- Azul
2- Verde
3- Amarelo
4- Vermelho
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