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  Resumo

Introdução: A autoestima é um elemento essencial para o desenvolvimento da criança e do 
adolescente. Para a enfermagem, a autoestima é um foco de atenção, sendo a sua promoção 
uma intervenção autónoma de Enfermagem. A realização desta revisão contribuiu não só para 

o aumento do conhecimento em enfermagem, mas também para a melhoria da prática dos cuidados de enfermagem nesta área, 
particularmente na área da Enfermagem de Saúde Infantil e Pediátrica.
Objetivos: mapear as intervenções de enfermagem promotoras da autoestima na criança e adolescente. 
Materiais e métodos: Scoping Review, baseada na metodologia The Joanna Briggs Institute. A pesquisa foi realizada em maio de 
2021 nas bases de dados MEDLINE, CINAHL, SciELO e LILACS, e no motor de busca Google Académico utilizando os termos 
de pesquisa autoestima; enfermagem; criança; adolescente. Foram incluídos artigos em que os participantes fossem crianças 
(recém-nascido, lactente, toddler, pré-escolar, escolar) ou adolescentes, e que abordassem e descrevessem as intervenções de 
enfermagem promotoras da autoestima em qualquer contexto, em português, inglês e espanhol
Resultados: A pesquisa originou 7 artigos que revelaram as seguintes intervenções: programa de autocuidado, terapia de grupo 
(psicoterapia positiva), treino de assertividade, educação para controlo da raiva, brincar terapêutico, programa de intervenção 
artística e terapia cognitiva e terapia psicoeducativa familiar. As intervenções são maioritariamente de grupo e foram desenvolvidas 
a partir da pesquisa de literatura sobre a temática da autoestima e de outras teorias/terapias, outras foram adaptadas a partir 
de programas/terapias já existentes. A população dos artigos selecionados são, na sua maioria, adolescentes, existindo também 
artigos com crianças em idade pré-escolar e escolar, e o contexto predominante é o comunitário, mais concretamente o contexto 
escolar. 
Conclusões: Foram encontradas diversas intervenções de enfermagem promotoras da autoestima distintas entre si demonstrando 
que se pode promover a autoestima de diversas formas. A literatura encontrada continua focada na população adulta, existindo 
pouca investigação ao nível pediátrico. Dada a relevância deste tema para o cuidado da saúde de crianças e adolescentes 
recomenda-se a realização de mais investigação nesta área. 

  Abstract

Introduction: Self-esteem is an essential element for child and adolescent development. 
Self-esteem is highly regarded in nursing with its promotion being an autonomous nursing 
intervention. This review contributes not only to the increase of nursing knowledge, but also to 

an improvement of the nursing practice care in this area, particularly in the child and paediatric nursing. 
Aim: to map Self-esteem-promoting nursing interventions in children and adolescents.
Methods: Scoping Review, according to The Joanna Briggs Institute methodology. The search was conducted in may 2021 
in the scientific databases MEDLINE, CINAHL, SciELO and LILACS, and in Google Academic search engine using the search 
terms self-esteem, nursing, child, adolescent. Papers in Portuguese, English and Spanish where the participants were children 
(newborn, infant, toddler, preschool, school) or adolescents, and the nursing interventions promoting self-esteem in any context 
were addressed and described, were selected
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Results: From the selection process 7 papers were accepted. The results showed the following interventions: self-care program, 
group therapy (positive psychotherapy), assertiveness training, anger management education, play therapy, art intervention program 
and cognitive therapy and family psychoeducation. Interventions are mostly group interventions, and they were developed from 
the literature search on the self-esteem theme and other theories/therapies. Other interventions were adapted from existing 
programs/therapies and others replicated existing programs. The population of the selected papers is mostly adolescents with 
some papers based on preschool and school age children, and in the community contexts with domain of the school context. 
Conclusion: Several different self-esteem-promoting nursing interventions were found, demonstrating that self-esteem can be 
promoted in several ways. Despite the importance of self-esteem, the literature found remains focused on the adult population, 
with little research at the paediatric level. Given the relevance of this topic for the health care of children and adolescents, further 
research in this area is recommended.

  Introdução

A autoestima é um conceito multidisciplinar, pre-
sente em várias áreas, de entre as quais a enferma-
gem, definindo-se como “autoimagem: opinião que 
cada um tem de si próprio e visão do seu mérito e 
capacidades; verbalização das crenças sobre si pró-
prio; confiança em si; verbalização de autoaceitação 
e de autolimitação; desafiando as imagens negativas 
sobre si, aceitação do elogio e do encorajamento, 
bem como da crítica construtiva”.1(p.42) A autoestima 
é assim um foco de atenção1 para a enfermagem, 
mas destaca-se também enquanto ação/intervenção,1 
como diagnóstico de enfermagem,1,2 e como inter-
venção autónoma de enfermagem (promoção da 
autoestima)3,7. Compreende-se assim a importância 
da autoestima para a enfermagem e a importância 
do enfermeiro na mesma enquanto promotor da 
autoestima. 

A autoestima é um indicador e um fator protetor 
da saúde mental e física, essencial para a construção 
e manutenção do bem-estar social, emocional e 
mental, influenciando o sucesso e o bem-estar em 
diversos domínios, os resultados de vida, e atuando 
como um mecanismo de coping.4-6,7,8 Para a criança 
e o adolescente, a autoestima é essencial para o seu 
desenvolvimento constituindo-se como um pilar fun-
damental para a formação de uma personalidade sã, 
atuando como um filtro ao permitir que as crianças 
e adolescentes valorizem as diferentes experiências 
vividas, ajudando-as a evitar graves problemas no 
futuro, e gerando nas mesmas sentimentos de auto-
confiança e capacidade para enfrentar os desafios 
que surgem.9,10 Atualmente, tem-se assistido a um 
aumento do número de perturbações emocionais 
e do comportamento nas crianças e adolescentes. 
Estas desencadeiam comportamentos de risco nas 
mesmas11,12 estando muitas vezes na origem desses 
problemas alterações da autoestima, nomeadamente 

sentimentos de baixa autoestima,4,13 pelo que se torna 
importante atuar nesta área, sendo que o enfermeiro 
pode atuar através da elaboração de diagnósticos 
de enfermagem e através do desenvolvimento de 
intervenções autónomas de enfermagem de promo-
ção da autoestima. As intervenções de enfermagem 
definem-se como “qualquer tratamento, baseado 
no julgamento e no conhecimento clínico, que 
seja realizado por um enfermeiro para melhorar 
os resultados do paciente/cliente”3(p.xxv) e “incluem 
tanto as assistências diretas quanto indiretas, aquelas 
que focalizam indivíduos, famílias e a comunidade, 
e aquelas que são para tratamentos iniciados por 
enfermeiros, médicos ou por outro prestador”. 3(p.xxv)

Previamente a esta revisão foi realizada uma 
pesquisa preliminar nas bases de dados Cochrane 
Database of Systematic Reviews, CINAHL Complete 
(via EBSCO), MEDLINE Complete (via EBSCO), 
JBI Evidence Synthesis, para aferir a existência de 
scoping reviews ou revisões sistemáticas de literatura 
sobre a temática das intervenções de enfermagem 
promotoras da autoestima em crianças e adolescen-
tes. Apesar de existirem artigos sobre a temática 
da autoestima e formas de a promover, não foram 
encontrados artigos de revisão sobre a mesma, pelo 
que se torna importante realizar uma revisão sobre 
a temática de forma a sistematizar o conhecimento 
existente sobre a mesma. 

Dada então a relevância da autoestima para a 
prática de enfermagem, onde os enfermeiros inter-
vêm de forma autónoma elaborando diagnósticos 
e intervenções de enfermagem e sendo que a 
autoestima desempenha um papel fundamental no 
desenvolvimento da criança e do adolescente,10,11 
com repercussões na vida adulta, considerou-se 
pertinente realizar uma scoping review acerca da 
promoção da autoestima na criança e no adoles-
cente com o objetivo de mapear as intervenções de 
enfermagem promotoras da autoestima na criança e 
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no adolescente. A realização desta revisão permitirá 
sintetizar o conhecimento existente sobre a promoção 
da autoestima na criança e no adolescente, contri-
buindo não só para o aumento do conhecimento 
em enfermagem, mas também para a melhoria da 
prática dos cuidados de enfermagem nesta área, 
particularmente na área da Enfermagem de Saúde 
Infantil e Pediátrica

Questão de revisão: Quais as intervenções de 
enfermagem promotoras da autoestima na criança 
e no adolescente?

  Materiais e métodos

Para a elaboração desta revisão de literatura foi 
escolhida a metodologia Scoping Review, baseada na 
metodologia descrita por The Joanna Briggs Institute.14

Critérios de inclusão

Participantes: A população escolhida para esta 
revisão foram crianças (recém-nascido, lactente, 
toddler, pré-escolar, escolar) e adolescentes. Optou-
-se por incluir as várias faixas etárias pediátricas 
nesta revisão, apesar das diferentes características e 
necessidades de desenvolvimento distintas, de forma 
a abranger um leque variado de intervenções especí-
ficas adequadas a cada faixa etária. Foram incluídas 
as crianças desde o nascimento (recém-nascidos) 
pois, apesar de autoestima não ser inata e não nascer 
com a criança, ela é educável, constrói-se ao longo 
da vida, sendo moldada pelas experiências iniciais 
vivenciadas, pela vinculação, pela relação com os 
pais e outras pessoas significativas e pelo ambiente 
familiar.17,18 Desde o nascimento a criança encontra-se 
recetiva a estímulos que podem contribuir para a 
valorização/desvalorização da sua autoestima.5,10,17 Os 
primeiros anos de vida são os momentos em que a 
autoestima tem as melhores oportunidades de crescer 
e de se tornar um contribuinte próspero da felicidade, 
contentamento e respeito próprio.18 Até aos 8 anos 
de idade as crianças apenas conseguem formular 
auto perceções dentro de domínios específicos, sendo 
que a partir dos 8 anos de idade a criança apresenta 
capacidade de verbalizar um sentimento global como 
pessoa e desenvolver a capacidade cognitiva de 
verbalizar as avaliações globais do self, ou seja, a 
autoestima.19 Na adolescência a autoestima torna-se 
mais evidente e tem mais expressão uma vez que 
os adolescentes se preocupam com as opiniões e 
expectativas de outras pessoas de forma excessiva.19

Conceito: O conceito central desta revisão são as 
intervenções de enfermagem promotoras da autoes-
tima. As intervenções de enfermagem definem-se 
como “qualquer tratamento, baseado no julgamento e 
no conhecimento clínico, que seja realizado por um 
enfermeiro para melhorar os resultados do paciente/
cliente”3(p.xxv) e “incluem tanto as assistências diretas 
quanto indiretas, aquelas que focalizam indivíduos, 
famílias e a comunidade, e aquelas que são para 
tratamentos iniciados por enfermeiros, médicos ou 
por outro prestador”. 3(p.xxv) A promoção da autoestima 
ou fortalecimento da autoestima, enquanto inter-
venção autónoma de enfermagem define-se como 
“assistência a paciente para melhorar o julgamento 
do próprio valor”.3(p.178) 

Para esta revisão definimos então como interven-
ções promotoras da autoestima todas as intervenções 
realizadas por um enfermeiro, que ajudem o cliente 
(crianças e adolescentes) a melhorar o julgamento 
do próprio valor, contribuindo para o aumento 
dos valores da autoestima do cliente. Desta forma 
foram incluídos artigos que abordassem e descre-
vessem as intervenções de enfermagem promotoras 
da autoestima. Optou-se pela inclusão de artigos 
que descrevessem a intervenção, não se limitando 
apenas a indicar a mesma, uma vez que um dos 
propósitos desta revisão é fornecer conhecimento 
novo na área que possa ser utilizado futuramente 
na prática dos cuidados. Foram excluídos artigos 
que não descrevessem a intervenção e que não 
fossem intervenções de enfermagem promotoras 
da autoestima.

Contexto: De forma a não limitar o escopo da 
revisão não se especificou o contexto de aplicação 
da intervenção.

Tipos de fontes de evidência: Foram incluídos 
estudos primários e secundários, de abordagem 
qualitativa e quantitativa, disponíveis em bases 
de dados indexadas e na literatura cinzenta, nos 
idiomas inglês, português e espanhol, e publica-
dos entre 2011 e 2021. O intervalo temporal foi 
selecionado com base na evidência mais recente, 
uma vez que não foi encontrado nenhum marco 
que ajudasse a limitar o intervalo temporal da 
revisão, nem nenhum artigo de revisão acerca da 
temática. A inclusão de artigos com mais de 10 
anos contribuiria para a diminuição da qualidade 
metodológica da revisão razão pela qual se optou 
por este intervalo temporal.
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Estratégia de pesquisa

A pesquisa científica foi realizada em três etapas. 
Foi feita uma primeira pesquisa nas bases de dados 
CINAHL Complete (via EBSCO) e MEDLINE Complete 
(via EBSCO), tendo sido analisados os títulos, resu-
mos e os descritores dos artigos, a partir dos quais 
foram definidos os descritores/linguagem natural 
para a segunda pesquisa. A segunda pesquisa foi 
feita nas bases de dados MEDLINE Complete (via 
EBSCO) (a 12 de maio de 2021), CINAHL Complete 
(via EBSCO) (a 23 de maio de 2021), SciELO – 
Scientific Electronic Library Online (a 24 de maio 
de 2021), LILACS – Literatura Latino-Americana e 
do Caribe em Ciências da Saúde (a 25 de maio 
de 2021) e no Google Académico (a 27 de maio 
de 2021) utilizando os descritores MeSH terms, 
CINAHL Headings e DeCS e linguagem natural 
identificados na primeira pesquisa e os operadores 
boleanos AND e OR, conforme descrito no quadro 
1. Foi realizada uma terceira pesquisa a partir das 
referências bibliográficas dos artigos extraídos da 
segunda pesquisa.

Seleção da evidência

Os artigos incluídos na revisão foram selecionados 
de acordo com os critérios de inclusão previamente 
definidos, tendo sido inicialmente selecionados com 
base no título e resumo e posteriormente com base 
no texto integral. Este processo foi realizado por 
apenas um dos revisores por se tratar de um trabalho 
académico, não havendo necessidade de resolver 
divergências entre os autores durante o processo 
de seleção.

Extração de dados

Os dados dos artigos incluídos na revisão foram 
extraídos por apenas um dos revisores, por se 
tratar de um trabalho académico, utilizando uma 
ferramenta de extração de dados desenvolvida pelo 
mesmo revisor (quadro 2). Os dados extraídos 
incluíram detalhes específicos e relevantes para 
o objetivo e questão da revisão sobre a popula-
ção, conceito, contexto (intervenção), resultados 
e recomendações para a prática de enfermagem. 

Quadro 1 – Estratégia de pesquisa

Base de dados Descritores/termos Equação de pesquisa Data de pesquisa

MEDLINE Self Concept, 
Nursing, 
Child, 
Adolescent
MeSH terms

(Self esteem OR Self Concept OR Self Perception OR body 
image) AND Nurs* AND (Infant, newborn OR Infant OR Child, 
Preschool OR Child OR Adolescent)

12 de maio de 2021

CINAHL Self Concept,
Nursing Interventions,
Child, 
Adolescence
CINAHL Headings

(Self esteem OR Self Concept OR Self Perception OR body 
image) AND Nurs* AND (Infant, newborn OR Infant OR Child, 
Preschool OR Child OR Adolescence)

23 de maio de 2021

SciELO Autoimagem, 
Enfermagem, 
Criança, 
adolescente
DeCS

((autoimagem or autoimagen OR “self concept”) OR (autoestima 
OR “self esteem”) OR (autopercepção OR “self-perception” OR 
autopercepción) OR (“imagem corporal” OR “body image” OR 
“imagen corporal”)) AND (nurs* OR enferm*) AND ((“recém-
-nascido” OR “infant, newborn” OR “recién nacido”) OR (lactente 
OR infant OR lactante) OR (“pré-escolar” OR “child, preschool” 
OR preescolar) OR (criança OR child OR niño) OR (adolescente 
OR adolescent))

24 de maio de 2021

LILACS Autoimagem, 
Enfermagem, 
Criança, 
adolescente
DeCS

(TW: Autoimagem OR Autoimagen OR “self concept” OR Autoes-
tima OR “self esteem” OR Autopercepção OR “self-perception” 
OR Autopercepción OR “imagem corporal” OR “body image” OR 
“imagen corporal”) AND (TW: Enferm$ OR Nurs$) AND (TW: 
“Recém-nascido” OR “Infant, Newborn” OR “Recién Nacido” 
OR lactente OR infant OR Lactante OR “Pré-escolar” OR “Child, 
Preschool” OR Preescolar OR criança OR child OR niño OR 
Adolescente OR Adolescent) (DeCS)

25 de maio de 2021

Google Académico Autoestima; 
Intervenção de Enfermagem; 
Criança; 
Adolescente
Linguagem natural

“self-esteem enhancement” nursing intervention child* adolescent 27 de maio de 2021
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De acordo com a metodologia Scoping Review 
de The Joanna Briggs Institute14 a avaliação de 
qualidade dos artigos não foi realizada. De referir 
que, uma vez que a extração de dados foi realizada 
por apenas um revisor, não foi necessário resolver 
divergências entre os autores durante o processo 
de extração de dados.

Quadro 2 – Instrumento de extração de dados

Detalhes da Scoping Review

Título da Scoping review: Intervenções de enfermagem promotoras 
da autoestima em crianças e adolescentes – scoping review

Objetivo da revisão: mapear as intervenções de enfermagem pro-
motoras da autoestima na criança e adolescente 

Questão de revisão: Quais as intervenções de enfermagem promotoras 
da autoestima na criança e no adolescente?

Critérios de Inclusão e exclusão

População: crianças (recém-nascido, lactente, toddler, pré-escolar, 
escolar) e adolescentes.

Conceito: promoção da autoestima (intervenções de enfermagem 
promotoras da autoestima)

Contexto: Não definido

Tipo de fonte de evidência: estudos primários e secundários, de 
abordagem qualitativa e quantitativa, disponíveis em bases de dados 
indexadas e na literatura cinzenta, nos idiomas inglês, português e 
espanhol, e publicados entre 2011 e 2021.

Extração de características e detalhes do estudo

Título

Autores

Ano de publicação

Objetivos do artigo

Metodologia

Extração de resultados e detalhes extraídos do estudo

Intervenção de enfermagem pro-
motora da autoestima

Tipo de intervenção

Descrição da intervenção

Resultados e recomendações para 
a prática de enfermagem

Análise e apresentação de resultados

Os dados extraídos são apresentados sob a forma 
de quadro na secção de resultados acompanhados 
de um resumo narrativo dos mesmos descrevendo 
como os resultados se relacionam com o objetivo e 
questão da revisão. É também feita uma descrição 

das intervenções de enfermagem promotoras da 
autoestima em crianças e adolescentes incluídas 
na revisão.

Artigos incluídos

Os resultados da pesquisa e o processo de 
seleção e inclusão dos artigos encontram-se deta-
lhados no fluxograma da figura 1. A pesquisa 
realizada deu origem a 3387 artigos, 3010 artigos 
identificados na pesquisa em bases de dados e 
377 artigos identificados noutras fontes (literatura 
cinzenta). Foram retirados os duplicados tendo-se 
obtido 3313 artigos. Após a leitura criteriosa do 
título e do resumo de cada um deles foram reti-
rados 3261 artigos que não cumpriam os critérios 
de inclusão e não iam de encontro ao objetivo e 
questão de revisão, ficando 52 artigos elegíveis. 
Estes foram lidos na íntegra, tendo sido mantidos 
apenas aqueles que davam resposta à questão 
de investigação, ao objetivo e que cumpriam os 
critérios de inclusão, o que se traduziu em 7 artigos. 
A terceira pesquisa não originou nenhum artigo, 
uma vez que os mesmos não cumpriam critérios 
de inclusão nem davam resposta ao objetivo e 
questão de revisão. 
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Figura 1 – Fluxograma PRISMA (adaptado de Peters MDJ, Godfrey C, 
McInerney P, Munn Z, Tricco AC, Khalil, H14 e Tricco AC, Lillie E, Zarin 
W, O’Brien KK, Colquhoun H, Levac D, et al.20)
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  Resultados

Características dos artigos incluídos

Os artigos incluídos encontram-se dispersos no 
horizonte temporal entre 2015 e 2019 com predo-
mínio no ano 2015 e 2017 com 2 estudos realizados 
em cada um desses anos. Os anos de 2016, 2018 e 
2019 produziram apenas 1 artigo cada. Não foram 
encontrados artigos referentes aos anos 2011, 2012, 
2013, 2014, 2020 e 2021. Todos os artigos são refe-
rentes a estudos primários,21-27 na sua maioria de 
abordagem quantitativa,21,23-27 apenas um apresenta 
uma abordagem mista – quantitativa e qualitativa.22 

Os participantes dos artigos incluídos são na sua 
maioria adolescentes (adolescentes com asma,21 ado-
lescentes filhos de imigrantes coreanos,22 raparigas 
adolescentes com baixa autoestima,23 adolescentes 
com baixa/média autoestima,24 adolescentes órfãos 
com psicose em fase prodrómica indentificada27). 
Os participantes dos restantes artigos são crianças 
em idade escolar (crianças em idade escolar cujos 
irmãos têm cancro, mas em remissão completa,26) 
e crianças em idade pré-escolar.25 

Por fim, os contextos onde se desenvolveram as 
intervenções dos artigos selecionados são maiori-
tariamente comunitários (escolar,23-25 igreja22 e orfa-
nato27). Um dos artigos desenvolveu-se em contexto 
hospitalar numa clínica de asma e alergologia,21 e 
outro artigo não especificava o contexto onde se 
desenvolveu a intervenção.26 Os artigos incluídos 
apresentam-se sintetizados nos quadros 3 e 4.

Resultados da revisão

Os artigos selecionados para esta revisão vão de 
encontro à questão e objetivo de revisão na medida 
em que apresentam e descrevem intervenções de 
enfermagem promotoras da autoestima em crianças 
e adolescentes, indo ao encontro das definições 
de intervenção de enfermagem e promoção da 
autoestima previamente estabelecidas, cumprindo os 
critérios de inclusão. O facto de os artigos incluídos 
fazerem a descrição das intervenções permitirá no 
futuro aos enfermeiros replicar as intervenções ou 
mesmo elaborar novas intervenções baseadas nas 
obtidas nesta revisão. Nos artigos selecionados para 
a revisão foram identificadas as seguintes interven-

Título, autor Ano População Conceito (Intervenção) Contexto

“Effect of Orem’s Self-Care Model on Self-Esteem 
of Adolescents with Asthma Referred to an 
Asthma and Allergy Clinic in Isfahan”, Hemati 
Z, Mosaviasl FS, Abasi S, Ghazavi Z, Kiani D 

2015 Adolescentes com asma
Modelo de autocuidado 
de Orem

Hospitalar (Clínica 
de asma e alergo-
logia)

“The Effect of Positive Group Psychotherapy on 
Self-Esteem and State Anger Among Adolescents 
at Korean Immigrant Churches”, Lee EJ

2015
Adolescentes filhos de 
imigrantes Coreanos  
(12-18 anos)

Terapia de grupo 
(Psicoterapia positiva)

Comunitário  
(Igreja)

“A study to evaluate the effectiveness of asser-
tiveness training on low self esteem among 
early adolescent girls (age group between 13-15 
years) at selected schools in Dindigul District”, 
Kethsiyal P

2016
Raparigas adolescentes  
(13-15 anos) com baixa 
autoestima

Treino de assertividade
Comunitário  
(Escola)

“The Effects of Anger Management Education 
on Adolescents' Manner of Displaying Anger and 
Self-Esteem: A Randomized Controlled Trial”, Lök 
N, Bademli K, Canbaz M

2017

Adolescentes com baixa/
média autoestima (de acordo 
com a escala de autoestima 
de Rosenberg)

Educação para controlo 
da raiva

Comunitário  
(Escola)

“Use of Play Therapy in Nursing Process: A Pros-
pective Randomized Controlled Study”, Sezici 
A, Ocakci AF, Kadioglu H

2017
Crianças em idade pré-escolar 
(4-5 anos) 

Brincar terapêutico
Comunitário  
(Jardim-de-infância)

“Effects of Art Intervention Program for Siblings 
of Children with Cancer: A Pilot Study”, Jo M, 
Hong S, Park HR

2018

Crianças em idade escolar 
(7-10 anos) irmãos de crian-
ças com cancro em remissão 
completa

Programa de intervenção 
artística

Não especificado

“The effectiveness of cognitive therapy and 
family psycho-education on prodromal psychosis 
and self-esteem of adolescents in orphanages”, 
Rahayu A, Keliat BA, Susanti H

2019
Adolescentes órfãos com 
psicose em fase prodrómica 
identificada 

Terapia cognitiva e 
Terapia Psicoeducativa 
Familiar

Comunitário 
(Orfanato)

Quadro 3 – Estudos incluídos por ano, população, conceito (intervenção) e contexto
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Quadro 4 – Estudos incluídos por tipo de intervenção, descrição da intervenção e resultados e recomendações para a prática de Enfermagem

Título e autores 
Tipo de 

Intervenção
Descrição da Intervenção

Resultados e recomendações para a prática 
de enfermagem

“Effect of Orem’s Self-
-Care Model on Self-
-Esteem of Adolescents 
with Asthma Referred 
to an Asthma and Allergy 
Clinic in Isfahan”, Hemati 
Z, Mosaviasl FS, Abasi S, 
Ghazavi Z, Kiani D 

Grupo e 
individual

Programa de autocuidado: 
Intervenção baseada no modelo de autocuidado de 
Orem que a temática da asma e métodos para controlar 
os seus sintomas, tipos de movimentos respiratórios efe-
tivos (respiração diafragmática e labial), uso apropriado 
das soluções pressurizadas inalatórias e métodos para 
diminuir o stresse e a ansiedade. Após a intervenção 
foi realizado follow-up dos participantes nos dois 
meses seguintes.
Antes da intervenção, foram também realizadas aos 
adolescentes oito sessões de grupo e individuais de 
duas horas sobre as necessidades de autocuidado nos 
cinco domínios (status respiratório, funcionamento do 
humor, funcionamento social, atividade física e perceção 
geral da saúde) através de palestras, brainstorming e 
outras ferramentas de ensino (PowerPoint e vídeos). 

Houve uma promoção da autoestima nos 
adolescentes com asma.
Para a promoção da autoestima do cliente 
asmático, recomenda-se que o enfermeiro, 
além de treinar e orientar os adolescentes, 
deve auxiliá-los a assumir a responsabilidade 
do autocuidado, contribuindo positivamente 
para o sentimento de estima e eficiência entre 
eles. Recomenda-se também uso deste modelo 
como uma abordagem apropriada juntamente 
com outras práticas terapêuticas.

“The Effect of Positive 
Group Psychotherapy 
on Self-Esteem and State 
Anger Among Adoles-
cents at Korean Immi-
grant Churches”, Lee EJ

Grupo Psicoterapia Positiva de Grupo
Terapia de grupo baseada na psicologia positiva e 
com ênfase no elogio e na expressão saudável da 
raiva composta três tipos de sessões (num total de 8 
sessões): sessões sobre o sentido (baseadas na logote-
rapia de Viktor Frankl); sessões sobre caráter positivo 
(desenvolver um caráter positivo); e sessões sobre o 
bem-estar subjetivo e compromisso (educação para 
o perdão, treino de competências comunicacionais, 
árvore genealógica e gratidão).

A intervenção contribuiu para a melhoria da 
autoestima, mas não da raiva ajudando tam-
bém os participantes a melhorarem as relações 
interpessoais e competências comunicacionais, 
a perdoar os outros e a controlar a raiva.
As evidências fornecidas por este estudo 
sugerem que a psicoterapia positiva melhora 
a autoestima, os relacionamentos interpessoais 
e o controlo da raiva, e consequentemente, 
melhorará a saúde mental dos adolescentes. 
Recomenda-se que os enfermeiros que tra-
balham em contexto comunitário utilizem 
este tipo de terapia de grupo para ajudar 
adolescentes em risco de depressão e na 
prevenção do suicídio.

“A study to evaluate the 
effectiveness of assertive-
ness training on low self 
esteem among early ado-
lescent girls (age group 
between 13-15 years) at 
selected schools in Dindi-
gul District”, Kethsiyal P

Grupo Treino de Assertividade
Programa de treino desenvolvido para adolescentes para 
promover comportamentos assertivos que aumentem a 
autoestima. O programa inclui os conceitos de comu-
nicação assertiva, direitos humanos básicos, tipos de 
padrões de resposta, componentes comportamentais 
e técnicas que promovam comportamento assertivo 
e autoestima.

Os níveis de autoestima aumentaram após a 
aplicação do treino de assertividade.

“The Effects of Anger 
Management Education 
on Adolescents' Manner 
of Displaying Anger and 
Self-Esteem: A Randomi-
zed Controlled Trial”, Lök 
N, Bademli K, Canbaz M

Grupo Educação para controlo da raiva
A intervenção, preparada a partir da literatura, é com-
posta por seis sessões que abordam a temática da raiva 
(reconhecimento de razões e sintomas) e controlo da 
mesma (desenvolvimento de competências de coping 
físicas e emocionais).

Os níveis de autoestima dos adolescentes 
aumentaram significativamente após o pro-
grama e os níveis de raiva diminuíram.
Os autores sugerem que as práticas relacio-
nadas com o programa para controle da raiva 
podem ser realizadas nos departamentos de 
enfermagem das escolas sob a liderança e 
supervisão do enfermeiro de saúde mental e 
psiquiátrica. Estes podem desempenhar um 
papel fundamental no aumento da conscien-
cialização sobre a raiva, sobre as intervenções 
disponíveis para lidar com os problemas e os 
fatores psicossociais associados, que podem 
ser alcançados através da educação da comu-
nidade, avaliação e intervenção precoces e 
em colaboração com outros profissionais de 
saúde e funcionários da saúde escolar.

“Use of Play Therapy 
in Nursing Process: A 
Prospective Randomized 
Controlled Study”, Sezici 
A, Ocakci AF, Kadioglu H

Grupo e 
individual

Brincar terapêutico
Intervenção de enfermagem cujas atividades incluíam 
atividades com plasticina baseados na Teoria Cognitiva 
Social. As atividades foram selecionadas de acordo com 
os diagnósticos de enfermagem levantados no início 
da intervenção (Medo, interação social prejudicada, 
distúrbio da autoestima, coping ineficaz e ansiedade). 
Os níveis de aplicação dos jogos foram baseados na 
Teoria Cognitiva Social, e esses jogos constituíram as 
intervenções de enfermagem.

O brincar terapêutico ajudou as crianças a 
melhorarem as suas competências sociais, 
emocionais e comportamentais, proporcionado 
às crianças diminuição dos seus níveis de 
medo e ansiedade, melhoria das suas com-
petências comunicacionais e de coping, assim 
como aumento da sua autoestima.
Os autores recomendam que os enfermeiros 
de saúde infantil e pediátrica incluam o brincar 
terapêutico na sua prática e no processo de 
enfermagem.
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Quadro 4 – Estudos incluídos por tipo de intervenção, descrição da intervenção e resultados e recomendações para a prática de Enfermagem 
[cont.)

Título e autores 
Tipo de 

Intervenção
Descrição da Intervenção

Resultados e recomendações para a prática 
de enfermagem

“Effects of Art Interven-
tion Program for Siblings 
of Children with Cancer: 
A Pilot Study”, Jo M, 
Hong S, Park HR

Individual Programa de intervenção artística
Programa baseado em programas de intervenção 
artística anteriores composto por 12 sessões com o 
objetivo de melhorar a autoestima das crianças em idade 
escolar com irmãos com cancro em remissão completa 
e reduzir a sua ansiedade, depressão e problemas 
comportamentais

Houve um aumento significativo dos níveis de 
autoestima nos irmãos de crianças com cancro 
após o programa de intervenção artística, 
assim como uma diminuição de alguns dos 
seus problemas comportamentais.
Uma vez que estudo desenvolveu um pro-
grama de intervenção psicológica que combina 
enfermagem e arte, os autores reconhecem a 
sua utilidade para a prática de enfermagem 
assim como para o o desenvolvimento de 
futuros programas que suportem o coping 
psicossocial entre irmãos de crianças com 
cancro.

“The effectiveness of 
cognitive therapy and 
family psycho-education 
on prodromal psychosis 
and self-esteem of ado-
lescents in orphanages”, 
Rahayu A, Keliat BA, 
Susanti H

Grupo Terapia cognitiva e  Terapia Psicoeducativa Familiar
intervenção para adolescentes órfãos com psicose em 
fase prodrómica identificada que engloba cuidados de 
enfermagem gerais subordinados à temática da baixa 
autoestima, sessões de terapia cognitiva e sessões de 
terapia psicoeducativa familiar.
O cuidado de enfermagem geral sobre a baixa autoes-
tima consistiu na identificação de habilidades e aspetos 
positivos dos adolescentes, ajudar os adolescentes a 
avaliar as habilidades que podem ser utilizadas e discutir 
as que podem ser utilizadas naquele momento, ajudar 
os adolescentes a escolher e determinar as habilidades 
que serão treinadas e treiná-las.
A terapia cognitiva foi realizada em 3 sessões. Na sessão 
1, os participantes identificaram as suas experiências 
desagradáveis e os seus pensamentos negativos auto-
máticos, em seguida, foram treinados sobre como gerir 
esses pensamentos negativos automáticos. Na sessão 
2, foram treinados para usar as respostas racionais 
para neutralizar os pensamentos negativos. A sessão 
3 foi dedicada a lidar com os pensamentos negativos 
e terminou com uma avaliação dos benefícios da 
terapia cognitiva.
A terapia psicoeducativa familiar é composta por 6 
sessões que abordaram as temáticas de avaliação do 
problema, cuidar de um adolescente, gestão do stress 
da família (cuidador), gestão da carga familiar, empo-
deramento da comunidade e avaliação dos benefícios 
da psicoeducação familiar.

A combinação do cuidado de enfermagem 
geral, da terapia cognitiva e da psicoedu-
cação familiar contribuíram para o aumento 
da autoestima dos adolescentes do estudo.

ções de enfermagem promotoras da autoestima em 
crianças e adolescentes: 

	– Programa de autocuidado: Intervenção de 
grupo e individual para adolescentes baseada 
no modelo de autocuidado de Orem sobre a 
temática da asma e sobre as necessidades de 
autocuidado nos cinco domínios21; 

	– Terapia de grupo – Psicoterapia positiva: Terapia 
de grupo para adolescentes filhos de imigran-
tes coreanos baseada na psicologia positiva e 
com ênfase no elogio e na expressão saudável 
da raiva composta por três tipos de sessões 
(sessões sobre o sentido, sessões sobre caráter 
positivo, e sessões sobre o bem-estar subjetivo 
e compromisso)22;

	– Treino de assertividade: Programa de treino em 
grupo desenvolvido para raparigas adolescentes 
com baixa autoestima para promover comporta-
mentos assertivos que aumentem a autoestima23;

	– Educação para controlo da raiva: intervenção 
em grupo para adolescentes com baixa/média 
autoestima composta por seis sessões que 
abordam a temática da raiva (reconhecimento 
de razões e sintomas) e controlo da mesma 
(desenvolvimento de competências de coping 
físicas e emocionais)24; 

	– Brincar Terapêutico: Intervenção de enfermagem 
de grupo e individual para crianças em idade 
escolar cujas atividades incluíam atividades com 
plasticina baseados na Teoria Cognitiva Social25;
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	– Programa de intervenção artística: Programa 
individual baseado em programas de intervenção 
artística anteriores composto por 12 sessões com 
o objetivo de melhorar a autoestima das crianças 
em idade escolar com irmãos com cancro em 
remissão completa e reduzir a sua ansiedade, 
depressão e problemas comportamentais26;

	– Terapia cognitiva e Terapia Psicoeducativa 
Familiar: intervenção de grupo para adoles-
centes órfãos com psicose em fase prodrómica 
identificada que engloba cuidados de enferma-
gem gerais subordinados à temática da baixa 
autoestima, sessões de terapia cognitiva e sessões 
de terapia psicoeducativa familiar.27

Todos as intervenções incluídas na revisão foram 
aplicadas por enfermeiros. 21-27 As intervenções 
selecionadas são maioritariamente intervenções de 
grupo,22-24,27 havendo um artigo em que a intervenção 
era individual,26 e os restantes artigos aplicaram 
intervenções mistas – em grupo e individual.21,25 

Dos 7 artigos incluídos, 6 tinham como objetivo 
principal a promoção da autoestima,21-24,26,27 os res-
tantes,25 apesar de não se focarem diretamente na 
promoção da autoestima, produziram efeitos na 
melhoria da mesma e como tal foram incluídos. A 
maioria das intervenções selecionadas contribuíram 
não só para o aumento da autoestima dos partici-
pantes, mas também para a melhoria/redução de 
outros aspetos tais como a melhoria das relações 
interpessoais, das competências comunicacionais, do 
controlo da raiva e perdão aos outros,22 diminuição 
da raiva,24 a melhoria das competências sociais, 
emocionais, comportamentais, comunicacionais e 
de coping,25 a diminuição da ansiedade e níveis de 
medo,25 a diminuição de problemas comportamen-
tais26 e a diminuição de níveis de psicose.27

A maioria das intervenções aplicadas nos arti-
gos foram desenvolvidas de raiz pelos autores a 
partir da pesquisa de literatura sobre a temática 
da autoestima e de outras teorias/terapias. 21-24,26 Os 
restantes artigos aplicaram intervenções baseadas 
em terapias já existentes combinando com cuidados 
de enfermagem25,27 

  Discussão

Manter e promover a saúde é uma parte essencial 
dos cuidados de enfermagem,24 tal como promover 
a autoestima dos indivíduos, particularmente a das 
crianças e dos adolescentes, pois esta é essencial 
para o seu desenvolvimento e permite-lhes lidar 

adequadamente com situações difíceis e stressantes 
da vida.9,28 A promoção da autoestima, é uma inter-
venção autónoma de enfermagem. 7 As intervenções 
de enfermagem básicas para manter a autoestima 
requerem uma atitude calorosa, a aceitação dos clien-
tes e o respeito pela sua singularidade e direitos.29

A realização desta scoping review revelou uma 
diversidade de intervenções promotoras da autoestima 
demonstrando que a autoestima pode ser promovida 
de diversas maneiras como descrito na literatura:9 
programas comunitários, jogos, atividades artísticas, 
intervenções cognitivo-comportamentais individuais, 
a prática de exercício físico e intervenções em grupo 
são alguns exemplos de intervenções que promovem 
o aumento da autoestima30,31 e foram também as 
intervenções encontradas nesta revisão, comprovando 
assim a sua validade enquanto intervenções de 
enfermagem promotoras da autoestima.

A maioria das intervenções encontradas foram 
realizadas em grupo, 22-24,27 destacando-se assim a 
importância e a eficácia da terapia de grupo. Esta 
é uma intervenção autónoma de enfermagem muito 
utilizada, particularmente ao nível da saúde mental, 
onde os enfermeiros participam e/ou lideram os 
vários grupos.3,32 É eficaz no aumento da autoes-
tima e melhoria do bem-estar e da saúde mental, 
melhorando também a autoeficácia e a imagem 
corporal.33 É uma intervenção de baixo custo baseada 
na evidência, o que a torna uma intervenção mais 
eficaz do que a terapia individual conseguindo 
chegar a mais indivíduos.34 

Constatou-se que muitas das intervenções identifi-
cadas na revisão contribuíram não só para o aumento 
da autoestima dos participantes, mas também para 
a melhoria/redução de outros aspetos.22,24-27 Isto 
deve-se ao facto de as intervenções eficazes não 
contribuírem apenas para a melhoria da autoestima, 
mas também de outras áreas de funcionamento.15 
A autoestima desempenha um papel fundamental 
na vida dos indivíduos com consequências ao nível 
de um amplo conjunto de resultados da sua vida, 
influenciando o sucesso e bem-estar em diversos 
domínios.6,7,15, 35 Por esta razão, ao se promover 
a autoestima, indiretamente, melhoram-se outros 
resultados de vida.

Também algumas das intervenções identificadas 
não tinham como objetivo principal a melhoria da 
autoestima, mas os resultados obtidos contribuíram 
para a melhoria da mesma,25 como refere Harter,19 
embora o aumento da autoestima possa ser um 
objetivo, as estratégias de intervenção devem ser 
direcionadas aos seus determinantes. A causas espe-
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cíficas precisam ser identificadas primeiro, para que 
posteriormente as intervenções sejam projetadas para 
modificar essas causas.19 É preciso identificar como 
foco da intervenção os determinantes envolvidos na 
fragilidade da autoestima, e não tentar encaixar a 
autoestima diretamente.19 

Observa-se um domínio da faixa etária da ado-
lescência nos artigos incluídos,21-24,27 talvez porque a 
autoestima desempenha um papel fundamental no 
desenvolvimento e na saúde mental do adolescente, 
funcionando como um indicador-chave de coping 
bem-sucedido das tarefas de desenvolvimento da 
adolescência.36 É durante a adolescência que a 
autoconsciência, a introspeção e a preocupação 
com a própria imagem aumentam drasticamente, 
tornando a autoestima mais vulnerável.7,19,37-39 
Apesar da predominância da fase da adolescência 
encontraram-se dois artigos que se focaram na faixa 
etária das crianças em idade pré-escolar25 e escolar26. 
A partir dos 8 anos de idade a criança adquire 
a capacidade de formular e avaliar a autoestima 
global, conseguindo expressá-la verbalmente,19 até 
aos 8 anos só consegue formar auto-perceções 
em domínios específicos, não conseguindo inte-
grar essa autoavaliação na avaliação global da sua 
autoestima.19 A meio da idade escolar as crianças 
passam a perceber que o sucesso em domínios de 
importância pessoal promove a autoestima, enquanto 
o fracasso em domínios críticos não só enfraquece 
o seu sentido de competência, como também afeta 
a sua autoestima global19 justificando-se assim a 
razão pela qual alguns estudos incluídos já abordam 
a idade escolar, a partir dos 8 anos. No entanto 
é de salientar que começa a haver alguma preo-
cupação por parte dos investigadores em estudar 
a autoestima na faixa etária da idade pré-escolar, 
já que esta é educável desde o nascimento pois a 
criança encontra-se recetiva a estímulos que podem 
contribuir para a valorização/desvalorização da sua 
autoestima, sendo que os pais desempenham um 
papel fundamental no desenvolvimento da mesma 
na criança, pois são os primeiros a oferecer-lhe 
a primeira imagem de si mesma.9,10,17 Também a 
qualidade dos vínculos afetivos iniciais e a formação 
de laços seguros entre a criança e os pais são 
fatores fundamentais para o desenvolvimento de 
sentimentos de valor e competência, e consequen-
temente da autoestima.5,17 Destacamos também que 
num dos artigos a intervenção também incluiu os 
cuidadores das crianças, que receberam terapia 
psicoeducativa familiar.27 Apesar de não serem 
os pais das crianças, pois as crianças viviam em 

orfanatos, revela-se aqui a necessidade de envolver 
os pais/cuidadores na intervenção promotora da 
autoestima já que estes desempenham um papel 
fundamental para a sua promoção como relatado por 
alguns autores já referidos anteriormente.4,5,7,9,10,17 As 
intervenções eficazes direcionadas para a melhoria 
da autoestima de crianças e adolescentes devem ter 
como alvo fatores relevantes do ambiente familiar, 
já que alguns dos seus efeitos sobre a autoestima 
podem ser duradouros e moldar a autoestima das 
crianças ao longo da sua vida até se tornarem 
adultas, com consequências noutros domínios do 
desenvolvimento das crianças e adolescentes, tais 
como o bem-estar, a saúde e a educação.16,40 

Ainda relativamente à população incluída denotou-
-se que apenas dois artigos promoveram a autoestima 
em indivíduos sem nenhuma condição associada.25 
Nos restantes artigos os participantes apresentavam 
uma condição associada (asma,21 filhos de imigrantes 
coreanos,22 baixa autoestima,23,24 irmãos de crianças 
com cancro em remissão completa,26 residentes em 
orfanatos,27 órfãos com psicose em fase prodrómica 
identificada27). Atualmente sabe-se que a autoestima 
é influenciada por diversos fatores: género e etnia, 
relações sociais, status socioeconómico, sucesso 
no trabalho, eventos de vida stressantes e contexto 
cultural, mas também influencia diversos resultados 
de vida15 talvez por isso os autores, na sua maioria, 
tenham optado por incluir crianças e adolescentes 
que, à partida, já teriam alterações da autoestima 
derivado à sua condição.

Por fim, os contextos onde se desenvolveram as 
intervenções dos artigos selecionados são maiorita-
riamente comunitários,22-25,27apenas um dos artigos foi 
desenvolvido em contexto hospitalar,21 e outro artigo 
não especificava o contexto onde se desenvolveu a 
intervenção.26 De entre os contextos comunitários, 
o contexto escolar é o que mais se destaca23-25, por 
ser um contexto privilegiado para a promoção da 
autoestima uma vez que as escolas são conside-
radas o cenário ideal para a implementação deste 
tipo de intervenções.1 As escolas têm os meios e a 
responsabilidade pela promoção de comportamentos 
saudáveis já que as crianças em idade escolar estão 
no seu estágio formativo,4 e talvez por isso a maioria 
dos estudos se desenvolvam em contexto escolar. 

Apesar de um dos artigos desenvolver a interven-
ção em contexto hospitalar não é suficiente, pois em 
contexto hospitalar as alterações da autoestima são 
frequentes e o enfermeiro pode desempenhar um 
papel fundamental29,42 e, como tal, surge a necessi-
dade de realizar mais estudos neste contexto.
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Como limitações da revisão destaca-se a inclusão 
de um número reduzido de bases de dados, assim 
como a realização do processo de seleção da evi-
dência e extração de dados por apenas um revisor, 
uma vez que se trata de um trabalho académico, 
mas que poderá ter contribuído para algum viés 
de resultados. Recomenda-se no futuro realizar a 
pesquisa incluindo mais bases de dados.

  Conclusão

A promoção da autoestima na criança e no adoles-
cente é um elemento fundamental para a formação 
da sua personalidade e para o seu desenvolvimento, 
sendo essencial para o relacionamento com os outros 
e para ultrapassar dificuldades. A realização desta 
revisão permitiu compreender que a autoestima é 
um elemento imprescindível para os cuidados de 
enfermagem, desempenhando um papel importante 
no desenvolvimento da criança e do adolescente. 

A questão de revisão levantada procurava saber 
quais as intervenções de enfermagem promotoras 
da autoestima na criança e adolescente, tendo sido 
encontradas diversas intervenções de enfermagem, 
tais como o programa de autocuidado baseado 
no modelo de autocuidado de Orem,21 terapia de 
grupo (psicoterapia positiva),22 treino de assertivi-
dade,23 educação para controlo da raiva,24 brincar 
terapêutico,25 programa de intervenção artística26 
e terapia cognitiva e terapia psicoeducativa fami-
liar.27 As intervenções incluídas são distintas entre 
si, revelando que o estímulo ao desenvolvimento 
da autoestima pode ser trabalhado de várias formas 
e que os enfermeiros têm um papel preponderante 
na promoção da autoestima fazendo a diferença nos 
diferentes cenários em que atua. 

A maioria destas intervenções são intervenções 
de grupo, demonstrando que a terapia de grupo 
é uma intervenção mais eficaz para promover a 
autoestima em relação à intervenção individual. 
Algumas foram desenvolvidas de raiz pelos autores 
a partir da pesquisa de literatura sobre a temática 
da autoestima e de outras teorias/terapias, outras 
aplicaram intervenções baseadas em terapias já 
conhecidas combinando-as com cuidados de enfer-
magem. Pode-se então concluir que as intervenções 
de enfermagem promotoras de autoestima podem ter 
várias origens não havendo nenhum modelo univer-
sal para as mesmas, o que permite alguma liberdade 
na sua elaboração. A partir destes resultados os 
enfermeiros poderão replicar estas intervenções, ou 

poderão construir novas intervenções com bases 
nas intervenções encontradas e nos seus resultados. 
Todas as intervenções incluídas foram efetivas na 
promoção da autoestima da população em estudo 
e algumas contribuíram também para a melhoria ou 
redução de outros resultados, demonstrando que a 
autoestima não se promove de forma isolada pois 
está relacionada com outros aspetos de vida.

Apesar de ter sido encontrado um número sig-
nificativo de estudos na população pediátrica, o 
conhecimento produzido nesta área ainda é reduzido, 
existindo mais artigos que se focam na população 
adulta e em diversos contextos. Por outro lado, mui-
tos dos artigos encontrados não eram intervenções 
de enfermagem, eram programas elaborados por 
enfermeiros, e não intervenções de enfermagem, 
e nem sempre era claro como participavam no 
mesmo. Esta lacuna demonstra que, apesar de ser 
um foco da enfermagem, ainda é pouco estudado 
pela mesma. 

Apesar de o objetivo da revisão ter sido alcan-
çado, ficou aquém das expectativas. Pode-se então 
concluir que a promoção da autoestima em crianças 
e adolescentes é uma temática que precisa de mais 
investigação por parte da enfermagem, particular-
mente na área da saúde infantil e pediátrica e em 
contexto hospitalar, devido à sua relevância para o 
desenvolvimento da criança e do adolescente e como 
medida de prevenção de problemas relacionados 
com a baixa autoestima. Ao promover a investigação 
nesta área estaremos a contribuir para a melhoria 
da prática dos cuidados de enfermagem prestados 
à criança e ao adolescente e para o aumento do 
conhecimento da enfermagem pediátrica. Ao mesmo 
tempo estaremos a reforçar a importância da autoes-
tima para a enfermagem, como ferramenta e foco 
de atenção, e enquanto intervenção autónoma de 
enfermagem, onde os enfermeiros têm um papel 
fundamental. Espera-se que esta revisão seja assim 
um ponto de partida para o aprofundar das questões 
da autoestima na idade pediátrica que tão importante 
é para as crianças e adolescentes que cuidamos. 
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