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Introdugao

De acordo com o World Health Report 2001, pelo
menos 1 em cada 5 jovens sofre de problemas de
desenvolvimento, emocionais ou
comportamentais [2], tornando-se a prevengdo e
o tratamento de tais dificuldades um dos maiores
problemas de satde publica [3].

Neste sentido, iniciativas que visem informar
sobre os temas ligados a salide/doenga mental, e
que promovam a salide mental em criangas e
jovens, tornaram-se uma prioridade, havendo
diversos projectos a decorrer em todo o mundo.
Em Portugal, apesar de ter sido criado o Grupo de
Trabalho para a Educagdo Sexual/ Educagdo para a
Saude (GTES), e terem sido implementadas
diferentes actividades de promogédo da saide, em
contexto escolar, (e.g., GTES, 2007; Projecto
Aventura Social), ndo é clara a forma como as
questdes da ”salide mental” sdo tratadas. Na
verdade, dentro das quatro areas identificadas
como prioritarias pelo GTES, a “doenga mental”...,
e o0 combate ao estigma a ela associado, ndo sdo
referenciados, muito embora a falta de
informagdo nestas dreas possa ser um importante
obstaculo a “promogdo da salde/ saude mental”
(Pinfold et al., 2005; Stuart, 2006).

E neste contexto que surge o projecto UPA FAZ A DIFERENGA
com os objectivos de: 1) desenvolver e avaliar a eficacia de
uma intervencgdo de promogao de “mental health literacy” e
de redugdo de percepgdes estigmatizantes em relagdo a
perturbagdo mental junto de jovens estudantes entre os 15
e o0s 18 anos; 2) desenvolver um instrumento de avaliagdo
rigoroso, capaz de avaliar os conhecimentos relativos a
“mental health literacy” e as percepgdes estigmatizantes em
relagdo a perturbagdo mental, e que sirva, igualmente,
como uma medida de avaliagdo de resultados da
intervengdo. Para tal, este projecto baseia-se nos conceitos
de “mental health literacy” [11] e do estigma associado as
perturbagdes mentais. O conceito de “mental health
literacy”  integra seis componentes, considerados
fundamentais numa primeira abordagem a esta tematica:
(1) capacidade de reconhecer perturbagdes especificas ou
diferentes tipos de mal-estar psicoldgico; (2) conhecimento
e crengas relativamente a factores de risco e causas; (3)
conhecimento e crengas quanto a intervengbes de auto-
ajuda; (4) conhecimento e crengas em relagdo a ajuda
profissional disponivel; (5) atitudes que facilitam o
reconhecimento e a procura de ajuda; (6) e, finalmente, o
conhecimento relativo a obtengdo de informagdo sobre
salide mental [11]. Quanto ao conceito de estigma, sera
seguida a abordagem de Corrigan & Watson, em particular a
componente de esteredtipos (percepgdo negativa em
relagdo a pessoas com perturbagdo mental), dada a sua
influéncia na prevengdo e promogdo da satide mental [12].
Este trabalho apresenta o0s passos metodolégicos
subjacentes ao desenvolvimento do guido de focus group
contruido no intuito de avaliar a “mental health literacy” e
as percepgdes estigmatizantes em relagdo a perturbagdo
mental.
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“Children are our future.

Through wellconceived policy and planning, governments can

promote the mental health of children, for the benefit of the

child, the family, the community and society.”

Método

Participantes

Para testagem da primeira versdo do guido foram realizados 2
focus group experimentais, tendo sido seleccionados
aleatoriamente 7 alunos do 1.2 ano de Psicologia da Faculdade
de Educagdo e Psicologia da Universidade Catdlica Portuguesa.
Destes, X eram do sexo masculino e X do sexo feminino, com
idades compreendidas entre os 18 e os 46 anos de idade (M= ;
DP=).

Procedimento

Partindo da revisdo da literatura realizada sobre o tema
(Jorm, 1997; Dwight et al, 2005; Adi, McMillan, Kiloran &
Stewart-Brown, 2007), dos contelidos programaticos
abordados no programa “The Science of Mental Iliness” (NIH,
2005) do National Institute of Health e, ainda, do material
que serviu de base ao desenvolvimento do Movimento
UPAO8 — “Levanta-te contra a discriminagdo das doengas
mentais”, nomeadamente os temas abordados durante a
campanha (discriminar/ integrar, negar/ assumir, separagdo/
unido, medo/ compreensdo, culpa/ tolerancia, vergonha/
aceitagdo, dependéncia/ autonomia, ofender/ respeitar,
desespero/ esperanga e, por ultimo, soliddo/ fraternidade),
procedeu-se a construgdo de um guido de entrevista sobre
mental health literacy.

Os guides de entrevista foram analisados individualmente
pelos membros da equipa que integra o projecto, tendo de
seguida sido submetidos a um brainstorming em grupo que
levou a realizagdo de melhorias nos guides. Estes guides
foram submetidos a uma andlise por parte de dois
especialistas em metodologias qualitativas que sugeriram
que realizdssemos um estudo pré-piloto para identificagdo
das dificuldades sentidas pelos respondentes (e.g.
compreensdo das perguntas), e pelo entrevistador (e.g.
interpelagdes, pedidos de clarificagdo), de possiveis
redundancias e limitagdes do guido, bem como para,
definicdo de procedimentos, instru¢des e das clarificagdes/
ajudas que poderiam ser dadas durante o estudo-piloto.
Durante o estudo pré-piloto foram realizadas 3 entrevistas
com alunos do ensino secundario, todos eles dentro da faixa
etdria definida pelo estudo (dos 15 aos 18 anos), tendo-se
verificado que as respostas obtidas ao guido eram sobretudo
respostas do tipo sim e ndo, telegréficas e reveladoras da
quase inexisténcia de informagdes sobre saude/ doenga
mental por parte desta faixa etdria. Assim, foi pedido o
parecer de 3 peritos em metodologias qualitativas, tendo-se
concluido que o guido de entrevista deveria ser
desconstruido e adaptado de forma a originar um
questionario breve sobre saide/ doenga mental e ainda o
guido que serviria de base a realizagdo do focus group.

Por ultimo, foram realizados 2 grupos experimentais, cada
um deles moderado por duas dinamizadoras. Para além da
gravagdo (audio) dos grupos, as dinamizadoras preencheram
uma ficha de monitorizagdo do grupo que promovia a
reflexdo sobre: (1) dados formais do grupo, (2) aspectos
formais de realizagdo do grupo, (3) analise dos temas
abordados, (4) caracteristicas gerais do grupo e, por ultimo,
(5) objectivos e balango geral do grupo.
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Instrumento

O Guido de focus group construido integra 7 categorias: (1)
definigdo de sadde mental, (2) defini¢do de doenga mental, (3)
causas e riscos na doenga mental, (4) impacto da doenga
mental, (5) diagndstico, progndstico e tratamento da doenga
mental, intengdes comportamentais, (6) promog¢do da saide
mental e, por (ltimo, (7) levantamento de necessidades.

Resultados

De uma forma geral, as dinamizadoras consideraram que os
objectivos subjacentes a realizagdo dos grupos foram
facilmente atingidos partindo do guido de focus group
desenvolvido para o efeito.

Considerou-se que para todas as categorias, todas as perguntas
foram facilmente compreendidas, tendo-se considerado que as
pistas fornecidas foram suficientes para a sua compreens&o. Por
fim, de referir que ndo se registaram duvidas/ dificuldades
significativas.

Apesar do facto dos grupos experimentais terem sido realizados
com grupos de pessoas com idade superior a populagdo-alvo do
projecto UPA FAZ A DIFERENCA, considerou-se que o guido de
focus group cumpria os objectivos desejados, tendo-se optado
por manter a sua estrutura original de 7 categorias, bem como
as pistas existentes para cada categoria.

Conclusoes

De uma forma geral, consideramos que a realizagdo dos grupos
experimentais se assume como uma etapa muito rica do
estudo-piloto do projecto UPA FAZ A DIFERENCA, assumindo-se
como uma fase determinante para uma boa execugdo dos
objectivos subjacentes ao mesmo.

De facto, a constatagdo de que o instrumento construido para a
realizagdo do levantamento de necessidades de educagdo sobre
salde mental/ mental health literacy junto dos jovens, é um
instrumento de trabalho fidvel, valido e que nos permite atingir
os objectivos propostos, constitui uma base sélida para a
obtengdo dos objectivos subjacentes as etapas seguintes.
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