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Resumo

O presente relatério de estagio insere-se no 2° ano do mestrado em Psicologia
Clinica e da saude, da Faculdade de Filosofia e Ciéncias Sociais da Universidade Catolica
Portuguesa — Braga, desenvolvido no Instituto Monsenhor Airosa, tendo como principal
objetivo detalhar as atividades desenvolvidas no ambito do estdgio curricular
desenvolvido no ano letivo de 2020/2021. No que respeita ao levantamento de
necessidades, este processo foi completado com recurso ao Sistema de Avaliagdo
Compreensiva do Acolhimento Residencial Portugués, tendo sido aplicadas entrevistas
semiestruturas a duas técnicas responsaveis pelos processos, a trés educadoras e a duas
jovens, seguindo o modelo previamente citado. Através da anélise SWOT foram definidas
as atividades a desenvolver junto dos adolescentes no ambito dos comportamentos
sexuais sauddveis e relagdes de intimidade e dos comportamentos de risco na
Internet/redes sociais e, também, trés acdes de formacao junto da equipa educativa acerca
das seguintes tematicas: 1) Gestdo emocional da equipa educativa; 2) Formas de
comunicacdo para com os jovens € entre equipa; e, por fim, 3) Gestdo dos
comportamentos de oposicdo das criangas e jovens. Os temas acima descritos foram
trabalhados em fun¢do de cada uma das populagdes-alvo, uma vez que se denotou a
necessidade de serem trabalhados e aprofundados. Por fim, importa refletir sobre o
proprio processo de estagio curricular que correspondeu a expectativa de me dotar de

novos conhecimentos e me deu a oportunidade de praticar uma postura empatica.

Palavras-chave: Acolhimento residencial; Estagio curricular; Psicologia Clinica
e da satde; Uso inadequado da Infernet/redes sociais; Comportamentos sexuais saudaveis

e relagdes de intimidade; Gestao emocional; Formas de comunica¢do; Gestao de conflitos



Abstract

This internship report is part of the 2nd year of the Master's degree in Clinical and
Health Psychology, of the Faculty of Philosophy and Social Sciences of the Portuguese
Catholic University — Braga, developed at the Monsenhor Airosa Institute, having as main
objective to detail the activities developed in the curricular internship developed in the
academic year 2020/2021. Regarding the survey of needs, this process was completed
using the Comprehensive Assessment System of Residential Reception Portuguese, and
semi-structures interviews were applied to two techniques responsible for the processes,
to three educators and to two young women, following the previously mentioned model.
Through the SWOT analysis, the activities to be developed with adolescents in the context
of healthy sexual behaviors and intimacy relationships and risk behaviors on the
Internet/social networks were defined, and also three training actions with the educational
team on the following topics: 1) Emotional management of the educational team; 2)
Forms of communication with young people and between teams; and, finally, 3)
Management of the opposition behaviors of children and young people. The themes
described above were worked according to each of the target populations, since the need
to be worked and deepened was denoted. Finally, it is important to reflect on the curricular
internship process itself that corresponded to the expectation of endow me with new

knowledge and gave me the opportunity to practice an empathic posture.

Keywords: Residential reception; Curricular internship; Clinical and health
psychology; Inappropriate use of the Internet/social networks; Healthy sexual behaviors
and intimate relationships; Emotional management; Forms of communication; Conflict

management
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Introducio

O estagio curricular encontra-se inserido no decorrer do 2° ano de Mestrado em
Psicologia Clinica e da Satde, da Faculdade de Filosofia e Ciéncias Sociais da
Universidade Catdlica Portuguesa — Braga, desenvolvido no Instituto Monsenhor Airosa
(IMA), situado na Arquidiocese de Braga, sendo esta uma Instituicdo Particular de
Solidariedade Social (IPSS) sem fins lucrativos desde 30 de marco de 1982. Esta
institui¢do tem como principal objetivo: proporcionar acolhimento e orientagdo educativa
a sujeitos do género feminino e masculino que necessitem de apoio especial em ordem a
sua integral promogao, reintegragdo e realizagdo pessoal, uma vez que se encontram em
situacdo de caréncia moral e/ou sociofamiliar (Instituto Monsenhor Airosa, 2020).

Supervisionado pela Professora Doutora Armanda Paula Cunha Gongalves e
orientado localmente pela Doutora Rosa Gongalves, com a duragdo de um minimo de 450
horas e um maximo de 500 horas, o estagio curricular foi realizado num periodo de 318
horas e 48 minutos. Estas horas foram divididas entre a preparacdo dos materiais e
atividades de estagio realizadas em casa, nomeadamente no que concerne a preparagcdo
dos materiais a utilizar nas dinamicas, na preparacdo dos protocolos de avaliagdo dos
programas de intervencdo, na preparagdo e desenvolvimentos dos proprios programas e
acdes de formacgdo e acdo de sensibilizag@o, procura de literatura relacionada com as
tematicas, com o publico-alvo e acerca do contexto institucional, uma vez que, dadas as
restri¢gdes impostas pelo governo no controlo da pandemia Covid-19 nédo nos foi possivel
por diversas vezes ir a institui¢do e as atividades realizadas presencialmente na institui¢cao
a fim do desenvolvimento de sessdes em grupo no ambito do Programa de intervencao
referente aos comportamentos sexuais de risco e violéncia nas relagdes de intimidade, na
preparagdo das Ac¢des de formacdo para a equipa educativa: (1) gestdo emocional da
equipa educativa; (2) Formas de comunicag@o para com os jovens e entre equipa; (3)
Gestdo de conflitos entre criangcas e jovens; no desenvolvimento da Acdo de
sensibilizacdo no ambito dos comportamentos de risco na Infernet/redes sociais € na
assisténcia as sessdes do programa Gerar Percursos Sociais (GPS).

Segundo o regulamento dos mestrados em Psicologia da Universidade Catolica
Portuguesa, o estagio curricular tem como objetivos basilares: (1) proporcionar ao aluno
uma experiéncia profissional na drea da Psicologia Clinica e da Saude, fazendo com que
este desenvolva competéncias no ambiente técnico e profissional, aplicando as diferentes

abordagens tedricas aos diversos contextos de pratica psicologica; (2) promover o
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contacto e a aprendizagem de boas praticas, de forma a desenvolver competéncias
profissionais transversais adequadas e auténomas, como a capacidade de desenvolver
relacionamentos interpessoais adequados e, a capacidade de se integrar numa
organizacdo, grupos e equipas de trabalho, enquanto aplica os conhecimentos adquiridos
as situacdes apresentadas.

O relatorio de estagio divide-se em trés partes principais, sendo a primeira uma
caracterizagcdo do contexto institucional, onde se expde uma descri¢do detalhada acerca
da institui¢do e qual o papel desempenhado pelo psicologo na instituicdo. A segunda parte
concerne a avaliacdo e levantamento das necessidades, as metodologias adequadas a este
levantamento, a identificagdo e fundamentagdo das mesmas, bem como ao
estabelecimento de prioridades e a determinagé@o dos alvos de intervencao e descri¢ao das
atividades desenvolvidas ao longo do estagio curricular. A terceira e ultima parte diz
respeito a uma reflexdo acerca da experiéncia do contexto de estagio e as referéncias
bibliograficas e os anexos onde se encontrardo os materiais que foram utilizados na

realizagdo das atividades.
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Caracterizacio do Contexto Institucional e das Criancas e Jovens em Situacio
de Acolhimento

Neste topico sera caracterizada a institui¢do, os fatores de sucesso e insucesso do
acolhimento familiar, bem como as criancgas e jovens em situacdo de acolhimento. Estardo
detalhadas também as func¢des e o papel desempenhado pelo profissional de Psicologia
nas institui¢des de acolhimento de criangas e jovens em risco, bem como as metodologias

utilizadas no levantamento e avaliagdo das necessidades encontradas na institui¢ao.

Caracterizacdo do contexto Institucional

Em Portugal, a grande maioria das medidas de acolhimento sdo institui¢des
particulares de solidariedade social, com a cooperacdo do estado e trabalham em regime
aberto e com o seguimento e supervisdo dos Institutos de Seguranga Social locais

(Rodrigues et al., 2013).

Nas ultimas décadas, foram diversas as alteragdes a legislacdo n°147/99, de 1 de
setembro, alterada pela Lei n® 26/2018, de 5 de julho, Lei de Prote¢do de Criangas e
Jovens em Perigo (LPCJ) cujos servigos de apoio a criangas e jovens em risco t€ém sofrido
diversas mudancas, sempre no sentido de salvaguardar os principios orientadores da
intervengdo (artigo 4°) desta legislag@o: o superior interesse e direitos da crianga/jovem
em perigo, bem como, o principio da privacidade, da intervencdo precoce, da intervengao
minima, da proporcionalidade e atualidade, da responsabilidade parental, da prevaléncia
da familia, da obrigatoriedade da informagao, da subsidiariedade e, por fim, da audicdo e
participacdo obrigatéria da crianca/jovem (Lei n® 147/99, de 1 de setembro). Segundo
esta legislag@o, uma crianga ou jovem ¢ uma pessoa com menos de 18 anos ou a pessoa
com menos de 21 anos que solicite a continuagdo da intervencao iniciada antes de perfazer

os 18 anos.

No que concerne as medidas de promogao e protecdo, podemos afirmar que, segundo
o artigo 35° da Lei de Promogao de Criancgas e Jovens em perigo (LPCJ) (Lei n°147/99),
estas devem ser executadas no meio natural de vida: apoio junto dos pais, apoio junto de
outro familiar, confian¢a na pessoa idonea e apoio para a autonomia de vida e medidas
de colocagdo. No que diz respeito a estas medidas de colocagdo, podemos defini-las como
o acolhimento familiar e o acolhimento residencial em institui¢do. Segundo o artigo 50°
da Lei de Promogao de Criangas e Jovens em perigo (LPCJ), o acolhimento em institui¢ao
consiste na coloca¢do da crianga/jovem aos cuidados de uma entidade que disponha de

instalagdes e equipamentos de acolhimento permanente, bem como de uma equipa técnica
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que garantam os cuidados apropriados as necessidades fisicas, psiquicas, emocionais e
sociais da crianga/jovem em risco e lhe oferecam condigdes que permitam a sua educagio,
bem-estar e desenvolvimento absoluto (Artigo 49°) (Lei n°26/2018). Tendo em conta a
Lei n° 147/99, privilegia-se o acolhimento familiar em detrimento do acolhimento
residencial, exceto quando a situagdo especifica e excecional das criangas/jovens em risco
imponha a medida de acolhimento residencial e/ou quando se constata impossibilidade
de facto, sendo estas duas alineas fundamentacdo devida para os casos em concreto.
Segundo a norma que estabelece os pressupostos da medida acima citada privilegia-se
assim, o acolhimento familiar sobre o acolhimento residencial, uma vez que se reconhece
o acolhimento familiar como um contexto mais propicio ao bem-estar e desenvolvimento
da crianca/jovem. Também a UNICEF (1990) defende o principio da ndo separacdo de
criangas/jovens da sua familia, exceto em situagdes extremas, tais como as defendidas no
artigo 3°: quando a crianga/jovem estd entregue a si propria(o); sofre de maus tratos fisicos
ou psiquicos ou € vitima de abusos sexuais; ndo recebe os cuidados ou os afetos
adequados a idade e situacdo pessoal; estd ao cuidado de terceiros; € obrigada(o) a
atividades/trabalhos excessivos prejudiciais e inadequados a idade, dignidade pessoal
e/ou desenvolvimento ou formagdo; estd sujeito(a) a comportamentos que afetem a sua
seguranca ou equilibrio emocional de forma grave; assume condutas ou entrega-se a
atividades ou consumos que afetem com gravidade a sua satude, formag¢do, educacdo ou
desenvolvimento sem que o responsavel legal, os pais ou quem tenha a guarda de facto
se oponham de modo adequado a corrigir essa situacdo (Lei n® 147/99; Lei n°® 26/2018).

Importa salientar que a finalidade da aplicag@o desta legislacdo tem trés fins: afastar
0 perigo; proporcionar as condi¢cdes favoraveis a promog¢do da seguranca, saude,
formacdo, educagdo, bem-estar e desenvolvimento integral e, por fim, garantir a
recuperagdo fisica e psicoldgica das criangas e jovens vitimas de abuso ou exploragdo
(Lei n°147/99).

De acordo com o Relatério de Caracterizacdo Anual da Situagdo de Acolhimento de
Criangas e Jovens (CASA), em relagdo a 2018, o nimero de criangas e jovens
caracterizadas decaiu, passando de 9680 para as 9522. Ainda assim, o nimero de criangas
e jovens que iniciaram acolhimento aumentou face ao ano de 2018, sendo agora descritas
2498 situagdes de acolhimento. O relatorio supracitado refere que o tempo médio de
permanéncia das criangas e jovens acolhidas nas diversas respostas de acolhimento esta
estimado em 3-4 anos (Instituto de Seguranca Social, I.P., 2018; Instituto de Seguranca

Social, I.P., 2019). Neste sentido importa referir que a permanéncia por longos periodos



15

de tempo numa instituicdo pode constituir-se uma ameaca, tanto no desenvolvimento
psiquico e emocional destas criangas e jovens como podera conduzir a rotura de vinculos
familiares e a dificuldade de formar novos lacos afetivos por parte das criangas/jovens
institucionalizados (Moré & Sperancetta, 2010).

No que concerne as situacdes de perigo, sdo agora assinaladas 4072 situacdes de
criangas/jovens em risco, sendo que 40% destas situag¢des referem-se a falta de supervisdo
e acompanhamento familiar, seguido dos comportamentos desviantes (14%) e, por fim,
das situagdes de exposi¢do a violéncia doméstica (9%) (Instituto de Seguranga Social,
L.P., 2019).

A presente caracterizacdo anual da situacdo de acolhimento das criangas e jovens
inclui criangas entre os zero € os 24 anos, mantendo-se a tendéncia ja registada em 2018
de uma ligeira prevaléncia de criangas e jovens do sexo masculino (53%) a iniciar a
situacdo de acolhimento, entre os 15 e os 17 anos, com perturbagcdes ao nivel do
comportamento € em acompanhamento psicologico regular. As 7046 criangas/jovens em
situag@o de acolhimento em 2019 encontram-se nas respostas de acolhimento seguintes:

a) Familias de acolhimento;

b) Casas de acolhimento (e.g.: lares de infancia e juventude, centros de
acolhimento temporario);

¢) Outras respostas (e.g.: Casas abrigo, Lar apoio/ residencial, Unidades e
Equipamento prestador de Cuidados Continuados Integrados de Sautde
Mental).

Tal como o Instituto Monsenhor Airosa (IMA), em Portugal existem 196 (56%) casas
de acolhimento em regime misto, ou seja, acolhem criangas e jovens de ambos os sexos,
sendo que a maioria destas casas de acolhimento acolhem entre 15 e 29 criangas e jovens
e apenas 9% destas tém mais de 30 criangas e jovens acolhidos (Instituto de Seguranga
Social, I.P., 2019).

O IMA, situado na Arquidiocese de Braga, ¢ uma Instituicdo Particular de
Solidariedade Social (IPSS) sem fins lucrativos desde 30 de margo de 1982. Esta
institui¢do tem como principal objetivo: proporcionar acolhimento e orientagdo educativa
a sujeitos do género feminino e masculino (a partir do ano de 2018, esta Instituicdo
Particular de Solidariedade Social (IPSS) acolhe também jovens do sexo masculino) que
necessitem de apoio especial em ordem a sua integral promocgao, reintegracao e realizagdo
pessoal, uma vez que se encontram em situagdo de caréncia moral e/ou sociofamiliar. O

Instituto Monsenhor Airosa (IMA) estd desenvolvido em trés valéncias, sendo elas: (1)
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Casa de Acolhimento Residencial (CAR), (2) Lar Residencial (LR) e, (3) Estrutura
Residencial para Idosas (ERPI), onde acolhe um total de 57 utentes (Instituto Monsenhor
Airosa, 2020).

O IMA tem, também, como objetivo: ser um espago hospitalar e acolhedor,
considerando-se um “porto de abrigo”, que conduza a reconstrucdo de uma identidade
singular e de lagos sociais. Esta IPSS refere que a sua missdo é promover competéncias
pessoais/sociais sustentadas na relacdo interpessoal e em conformidade com uma
aprendizagem ao longo da vida, potencializadora de inclusio e cidadania, tendo também
como principais valores: (1) Dignidade da Pessoa Humana, (2) Acolhimento e Respeito
Mutuo, (3) Disponibilidade e Servigco, (4) Solidariedade e Sentido de Justica, (5)
Profissionalismo e Competéncia, (6) Continuidade e Inovagao, (7) Confidencialidade, (8)
Privacidade e Compromisso, (9) Rigor, Integridade e Responsabilidade e, (10)
Autonomia e Cidadania (Instituto Monsenhor Airosa, 2020).

Tendo em conta que o estdgio curricular decorre na valéncia social de Casa de
Acolhimento Residencial (CAR) € importante referir que esta se divide em trés unidades:
uma destinada ao acolhimento de criangas de idades mais precoces de ambos os sexos;
uma segunda unidade que se destina a pré-adolescentes e adolescentes do género
feminino ¢ uma outra que se destina a adolescentes do sexo masculino com idades
compreendidas entre os 14 € os 15 anos ¢ uma ultima — Apartamento de pré-autonomia -
que se destina a jovens com um grau de maturidade/autonomia maior, onde se pretende
desenvolver uma preparagdo para a autonomia/independéncia de vida e facilitar uma
desinstitucionalizagdo em tempo util. Pretende-se, assim, fazer-se um acompanhamento
personalizado, desenvolvido por uma equipa multidisciplinar com vista ao recuperar a
autoestima e a autoconfianca, possibilitando o desenvolvimento dos vinculos afetivos

estruturantes de uma personalidade em maturagdo (Instituto Monsenhor Airosa, 2020).

Caracterizacio das Criancas e Jovens em situacdo de acolhimento e caracterizacio
do publico-alvo no IMA

Tal como descrito no tdpico anterior, no ano de 2019 encontravam-se acolhidas 7046
criangas e jovens nas diferentes respostas sociais, encontrando-se uma maior incidéncia
nas casas de acolhimento generalistas (e.g.: lares de infincia e juventude e centros de
acolhimento temporario). Tal como em 2018, mantem-se uma ligeira prevaléncia de

criangas/jovens do sexo masculino, ainda assim o grupo de jovens com mais de 21 anos
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regista um maior crescimento com maior incidéncia para as raparigas (Instituto de
Segurancga Social, I.P., 2019).

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (2004), em todo o mundo, cerca de
20% das criancas e adolescentes sofrem de problemas comportamentais, de
desenvolvimento ¢ emocionais, sendo que um em cada oito apresenta uma perturbagdo
mental. Os dados epidemiologicos em Portugal ddo conta de que os problemas de
comportamento sdo observados em 1971 criangas/jovens, o que corresponde a 28% do
produto inteiro de jovens acolhidos, sendo que este tipo de problematicas mais comuns
nas faixas etarias dos 12 aos 17 anos (77%). 71% dos problemas de comportamento
apresentados sdo de tipo ligeiro, associados ao desenvolvimento na adolescéncia,
correspondendo a impulsividade, atitudes de desafio, oposicdo e fugas breves. Em
seguida encontram-se os problemas médios (e.g.: agressdes fisicas, fugas prolongadas,
pequenos furtos e destruicdo de propriedade sem grandes prejuizos) e, por ultimo, os
problemas graves (3%) que correspondem a situacdes de roubo com confrontacdo da
vitima, utilizacdo de armas brancas, destruicdo de propriedade com prejuizos
consideraveis e atividade sexual for¢ada (Instituto de Seguranca Social, I.P., 2019).

No que respeita as “caracteristicas particulares” ao nivel da satide mental, registam-
se situagdes de debilidade ou deficiéncia mental (15%), sendo que 8% apresentam
deficiéncia intelectual clinicamente diagnosticada e 7% apresentam debilidade mental
clinicamente diagnosticada. Também se deve ter em atencdo as situagdes de consumo
casual de estupefaciente e drogas ilegais, com maior incidéncia nas faixas etdrias dos 12
aos 20 anos (Instituto de Segurang¢a Social, I.P., 2019).

Segundo o relatorio de caracterizag@o anual da situacdo de acolhimento das criangas
e jovens de 2019, no que respeita as situagdes de perigo que estiveram na origem da
situacdo de acolhimento, pode-se afirmar que a maioria destas situagdes de acolhimento
deveram-se essencialmente a situagdes de negligéncia, nomeadamente a falta de
monitoriza¢do e acompanhamento familiar, situag¢do vivida por 58% das criangas/jovens
do grupo masculino e 56% do sexo feminino; seguidas de outras situagdes de perigo/risco
como a auséncia provisoria de suporte familiar sentida por 754 criangas/jovens, bem
como as condutas desviantes (Instituto de Seguranca Social, I.P., 2019).

Por fim, e atendendo ao foco principal deste relatério de estagio, no que diz respeito
a Casa de acolhimento residencial (CAR), encontram-se institucionalizadas/acolhidas
criangas e jovens em risco de ambos os sexos, sendo 16 raparigas e oito rapazes com

idades compreendidas entre os trés anos e os 17 anos. Estas criangas e jovens encontram-



18

se integradas em respostas educativas adaptadas as suas necessidades e especificidades
sendo que, duas criangas integram a creche, duas criangas frequentam o jardim de
infancia, trés criangas integram o ensino basico e os restantes utentes frequentam o ensino
secundario e cursos profissionais. Segundo os dados facultados, é-nos possivel retratar
que alguns dos motivos que conduziram a colocag@o das criangas nesta CAR foram a
exposicdo a violéncia doméstica, as praticas educativas desajustadas, a auséncia de
supervisdo e negligéncia ao nivel dos cuidados de higiene, bem como as praticas
familiares desajustadas/dindmicas familiares complicadas e os problemas de
comportamento, como por exemplo: comportamentos/relacionamentos de risco, oposi¢ao
e desafio e, também, o absentismo escolar. Ainda se denotam algumas problematicas ao
nivel familiar, como por exemplo as dificuldades socioecondmicas e os problemas de foro
mental. Algumas das criancas/jovens em situagdo de acolhimento residencial encontram-
se a frequentar atividades de terapia da fala e de terapia ocupacional e refere-se que
algumas destas criancas/jovens em risco sdo acompanhadas pela pedopsiquiatria e refere-

se a toma de medicagdo por parte de algumas criangas/jovens.

Caracterizagdo da Equipa técnica e Educativa
A Equipa Técnica ¢ uma equipa multidisciplinar, constituida por quatro
elementos: uma psicologa, uma educadora social e duas assistentes sociais. A equipa
educativa ¢ constituida por oito educadoras que sdo responsaveis pelo acompanhamento

e supervisao das rotinas de criancgas e jovens em acolhimento residencial.
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O Psicologo Clinico e da Saude nas institui¢des de acolhimento

O psicologo ¢ um elemento de extrema importancia, uma vez que estes t€ém uma
responsabilidade na avaliacdo e intervengdo psicologica nas instituicdes sociais e
comunitarias € em concreto nas instituigdes de acolhimento intervindo no ambito da
protecdo de criangas/jovens em risco, elaborando relatérios e emitindo pareceres acerca
da avaliagdo e intervengao neste publico-alvo (Ordem dos Psicélogos Portugueses, 2018).

Os psicdlogos que se encontrem a exercer fungdes no dambito da protec¢do das criancas
e jovens em risco/perigo deverdo ter a capacidade de submeter e dominar os
conhecimentos especificos relacionados com as caracteristicas e necessidades
desenvolvimentais dos jovens e criangas, como por exemplo: o reconhecimento e a
satisfacdo de necessidades educativas especiais e especificidades relacionadas com o
género, a sexualidade, a classe social, a religido, etnia e/ou cultura, bem como aqueles
saberes relacionados com o funcionamento dos sistemas familiares e de promogdo e
protecdo, incluindo dindmicas funcionais, padrdes e ciclos de interagdo, assim como a
prevengdo, risco perigo, tipologias e caracterizacdo dos maus-tratos infantojuvenis. Os
psicologos devem, também, dominar os modelos teodricos, as técnicas, as estratégias e 0s
instrumentos cientificamente validados para a populagdo-alvo, de forma a
sustentarem/fundamentarem as suas praticas profissionais, tais como: facilitar a expressao
das necessidades e desejos das criancas e jovens, conhecer as especificidades dos
instrumentos de avaliag¢do, conhecer as multiplas abordagens de avaliagdo (e.g.: entrevista
semiestruturada, técnicas de observagdo), conhecer as especificidades relacionadas com
a avaliacdo forense, do risco/perigo, neuropsicologicas, da saude mental e das
capacidades e competéncias parentais e, por fim, deve transmitir o seu contributo para os
processos judiciais (Ordem dos psicologos portugueses, 2018).

Este profissional deve também assegurar uma intervencao clinica articulada com uma
equipa multidisciplinar, desenvolver a avaliacdo e aconselhamento psicolégico das
criancas e jovens institucionalizados, definir e acompanhar o processo de
institucionaliza¢do, bem como o processo de autonomia (Pinheiro, 2000).

Por fim, importa constatar que o papel desenvolvido pelo Psicélogo Clinico e da
Satde nas instituicdes de acolhimento foi notério no que concerne ao trabalho
desenvolvido no terreno pela Doutora Rosa Gongalves e pela psicdloga junior Rita
Peixoto, uma vez que estas, ao longo de toda a nossa experiéncia de estagio curricular,
mostraram atuar de forma abrangente, promovendo o contacto direto com as criangas e

jovens promover o contacto direto com as criangas/jovens na realidade do seu dia-a-dia,
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articulando com a equipa técnico-educativa por forma a acompanhar o percurso escolar
com regularidade, prestando apoio psicologico e aconselhamento, promovendo a
resolugdo de conflitos, participando nas entrevistas com as familias e nas visitas das
familias a institui¢do. Independentemente do modus operandi de cada casa de
acolhimento, o diretor técnico € responsavel pela designacdo de um educador de
referéncia pertencente a equipa técnica, sendo este ultimo responsavel pela atualizagdo,
gestdo e organizagdo do processo individual da crianga/jovem, pela potencializacio e
criagio de lagos afetivos entre a crianga/jovem e os restantes técnicos e funcionarios. E
também fundamental na identificacdo dos comportamentos significativos, facilidades e

obstaculos a sua integracdo e pelo acompanhamento da intervencdo (Instituto de

Seguranca Social, I.P., 2007).
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Levantamento das necessidades

Neste topico sera caracterizada a forma como decorreu o levantamento das
necessidades, tendo ocorrido presencialmente na institui¢do. Estardo detalhadas também
as metodologias utilizadas neste mesmo processo.

O levantamento das necessidades ¢ uma parte fundamental do conhecimento e
compreensdo da institui¢do, de modo a propor e iniciar um role de atividades no local de
estagio.

O conceito de necessidades, neste caso em especifico, esta relacionado com o
contexto dos servigos sociais que inserem criangas e jovens em risco. Neste sentido, parte-
se da nocdo de que existem diversos fatores que influenciam, de forma positiva e/ou
negativa, as necessidades e o desenvolvimento das criangas e jovens. Segundo Little e
colaboradores, (2004) as necessidades sdo entdo definidas como uma acumulagdo de
fatores de risco e protecdo no desenvolvimento da crianga/jovem institucionalizado em

risco.

Metodologias utilizadas no levantamento de necessidades

O levantamento das necessidades pode ocorrer de diversas formas e importa definir
cada uma delas para optar pela que melhor se enquadrara no levantamento de
necessidades da propria institui¢do, de modo que se possa propor e iniciar atividades no
local de estagio.

Neste contexto, o levantamento de necessidades dentro do IMA funciona conforme o
Modelo de Avaliagdo e Caracterizagdo das Casas de Acolhimento Residencial (ARQUA -
P) (Rodrigues et al., 2015), onde se procura aferir as diferentes perspetivas quanto a
qualidade das casas de acolhimento, bem como aferir quais os servigos e recursos que a
casa possui e disponibiliza, a sua adequagao as caracteristicas e necessidades das criangas
e jovens que ai residem, a relagdo entre a qualidade de e as prdprias caracteristicas
pessoais da crianga/jovem acolhido, como por exemplo: a autoestima, a afetividade, as
forcas, as dificuldades e o ajustamento psicoldgico das mesmas (Rodrigues, 2018).

O Modelo de Avaliagdo e Caracterizacdo das Casas de Acolhimento Residencial
(ARQUA-P) ¢ um sistema de avaliagdo da qualidade dos contextos de acolhimento
residencial das criangas/jovens, baseado numa metodologia bioecoldgica
(Bronfenbrenner, 2001) que inclui métodos mistos, diversas estratégias e instrumentos e
procura ouvir diversas fontes, com o objetivo de avaliar as caréncias, os recursos €

servicos disponibilizados pelas proprias instituigdes (Rodrigues et al., 2014). Este modelo
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de avaliacdo e caracterizagdo das casas de acolhimento residencial ¢ constituido por um
questionario sociodemografico e de levantamento de informagdo sobre as criangas ¢
cuidadores, uma grelha de observacdo que permite o registo da visita as instalacdes e
observagdo naturalista, analise documental da documentagdo consultada e analisada e
entrevistas estruturadas e semiestruturadas a aplicar a criangas (a partir dos seis anos até
aos 11 anos) e jovens (a partir dos 12 anos), cuidadores, diretor(a) técnico(a), professores
e técnicos de articulacdo da entidade tutelar e, questionarios de hétero e autorrelato que
avaliam o ajustamento psicoldgico, a autoestima, a satisfacdo com a vida, a felicidade
subjetiva e o bem-estar pessoal das criancas e jovens em situagdo de acolhimento
(Rodrigues et al, 2014). Porém, neste contexto em especifico apenas se utilizaram os
seguintes instrumentos do Sistema de Avaliagdo e Caracterizagdo das Casas de
Acolhimento Residencial (ARQUA-P): duas entrevistas semiestruturadas a colocar a
duas técnicas (Anexo A), trés entrevistas semiestruturadas a colocar a trés
educadoras/cuidadoras (Anexo B) e, por fim, duas entrevistas semiestruturadas a colocar
a duas criangas/jovens institucionalizados (Anexo C).

Deste modo, o levantamento e a avaliagdo das necessidades sentidas dentro das
institui¢des de acolhimento de criangas/jovens em risco, ndo seria possivel de realizar
sem os técnicos da instituicdo (e.g.: cuidadores, diretores e técnicos de articulacdo da
entidade tutelar) (Bravo & Del Valle, 2009; Rodrigues et al., 2015)., uma vez que a
percegdo destes acerca das necessidades das proprias criangas/jovens institucionalizados,
bem como da perce¢do das necessidades sentidas dentro da propria institui¢do influencia
a forma de trabalhar com os envolvidos. Contudo, mais importante ainda € a participagdo
dos jovens, uma vez que a perce¢do que estes tém das suas necessidades suscita
determinados comportamentos e a tomada de decisdes em prol do seu superior interesse
(Little & Mount, 1999).

Este processo foi completado com recurso a: (A) notas de campo/observacao (Anexo
D) e notas de registo (Anexo E). Estas caracterizam-se por ser uma espécie de relatorio
que descreve detalhadamente as observacdes feitas e experiéncias que o investigador teve
ao participar de forma intensa e envolvida no processo de observagdo (Emerson et al.,
2013); (B) andlise documental para construir o levantamento de necessidades. Este
método caracteriza-se pela leitura atenta de processos dos utentes, cedido pela equipa
técnica, com o intuito de conhecer a populacdo-alvo e as problematicas da mesma.
Conforme este modelo, pode-se compreender o que ja foi realizado com cada um dos

utentes e perceber o que seria importante fazer com cada um; e, por ultimo, (C) Revisao
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da literatura acerca dos fatores de sucesso e insucesso do acolhimento familiar,

comparando-o com o acolhimento residencial de criangas e jovens.

Fatores de sucesso e o insucesso do Acolhimento Familiar

Importa entdo definir quais os fatores de risco e os fatores de protecdo existentes na
instituicdo onde se inserem as criangas e jovens em risco. Segundo Kazdin e
colaboradores (1997), os fatores de risco sdo as caracteristicas, experiéncias ou
ocorréncias que se associam ao aumento de um resultado negativo ocorrer, ou seja, sao
os fatores que t€ém um efeito negativo no desenvolvimento e no bem-estar dos individuos
(Little et al., 2004). Ja os fatores de protecdo sdo condi¢des ou atributos que moderam o
efeito negativo dos fatores de risco, protegendo o desenvolvimento e o bem-estar dos
jovens (Little et al., 2004).

Tal como referido anteriormente, o acolhimento institucional € regido por uma série
de fatores de protecdo e de risco que influenciam o proprio ambiente vivido na institui¢ao
e a percecdo da crianga/jovem em relagdo ao mesmo. O acolhimento institucional
pretende por fim a um percurso marcado por consequéncias adversas ao desenvolvimento
integral das criangas/jovens em perigo. Ainda assim, esta medida deverd ser a ultima a
ser aplicada em termos de protecdo de criangas/jovens em risco, porém & aquela que
apresenta maior expressdo em Portugal (Andrade et al., 2014). Autores como Gomes
(2010) defendem que as criangas e jovens a residir em contexto institucional tém uma
maior propensdo a desenvolver padrdes comportamentais negativos, como por exemplo:
sentimentos de punig¢do, estigmatizacdo, discrimina¢do social, diminuicdo da
responsabilidade parental e familiar e promogao da patologia do vinculo. Vérios estudos
tém mesmo demonstrado alguns pontos negativos do acolhimento institucional ao nivel
do desenvolvimento fisico, do funcionamento cognitivo e linguistico, do funcionamento
académico e de desenvolvimento psicossocial € emocional (Alberto, 2002; Dell” Aglio &
Hutz, 2004; Gunnar et al., 2006; Huefner et al., 2010; Rutter, 2000). Por outro lado, outros
estudos demonstram que o acolhimento institucional esta repleto de vivéncias positivas e
saudaveis. Num estudo, Dell’ Aglio (2000) refere que metade das criangas veem a situag@o
do acolhimento como um evento positivo nas suas vidas, uma vez que apresenta inimeras
vantagens ao nivel da acomodagio, refeicdes regulares, cama propria e acompanhamento
disciplinar. Ainda assim, verifica-se uma lacuna no que concerne aos vinculos afetivos
uma vez que estes foram rompidos ou nunca existiram nas relacdes iniciais com a familia.

Por sua vez, os vinculos estabelecidos dentro das proprias instituigdes sdo aliados no que
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concerne a ajudar a crianga/jovem a enfrentar o seu passado, presente e futuro (Cuneo,

2009; Rotondaro, 2002).

O processo de institucionalizagdo surge assim como uma alternativa com aspetos
positivos e negativos, uma vez que, por um lado, ¢ uma boa solugdo no que concerne a
protecdo da crianga ou jovem em risco pois assegura o seu desenvolvimento num
ambiente favoravel, por outro lado, poderd trazer consequéncias negativas como as
citadas anteriormente. A convivéncia em instituicdes € encarada como sendo uma
convivéncia geralmente mais ampla do que a familiar, ser entre jovens que sofreram
adversidades ao longo da vida, ser mais fechada em relagdo ao mundo exterior. Neste
contexto impdem-se rotinas mais rigidas e oferecem-se menos oportunidades para
adquirir ou praticar novas aptiddes, bem como reforgar ou elogiar determinada conduta
(Faria et al., 2008) Deste modo, também a falta de atividades planeadas e a fragilidade de
apoio social e afetivo, bem como o elevado numero de jovens por cuidador e o
atendimento padronizado constituem-se aspetos prejudiciais (Moré & Sperancetta, 2010;

Siqueira & Dell’ Aglio, 2006).

Segundo Maia e Williams (2005) e Salina-Brandao e Williams (2009), alguns dos
fatores de protecdo do processo de institucionalizagdo podem minimizar os efeitos do
mesmo no desenvolvimento da crianga/jovem, tanto nos primeiros anos de vida como ao
longo do seu percurso de vida. Dentro os vdrios fatores de prote¢do destacam-se o
temperamento, a natureza do vinculo e o padrdo de apego com a figura de referéncia, a
idade e 0 modo como decorreu o processo de institucionalizagdo, o tempo de permanéncia
na instituicdo, a qualidade do cuidado e ambiente institucional, bem como as experiéncias

posteriores ao processo de institucionalizagio.

O contexto institucional funciona, assim, como ponte de maneio entre os fatores
positivos e negativos da propria crianca/jovem institucionalizado, funcionando também
como manuseador dessas caracteristicas em consonancia com ambiente vivido na propria
institui¢do, proporcionando a crian¢a um maior bem-estar ¢ qualidade de vida.

O acolhimento familiar ¢ uma das medidas contempladas na LPCJ e tem como
objetivo basilar garantir um meio adequado ao desenvolvimento da construcdo e
maturacdo da personalidade das criangas e jovens em risco, quando todas as outras
possibilidades da crianga/jovem se manter na familia de origem estejam esgotadas

(Martins, 2005).
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O Reino Unido e os Estados Unidos da América foram os primeiros paises a adotarem
a medida do acolhimento familiar, sendo uma pratica comum nestes ultimos (Capdevila,
1996). A Inglaterra defende que a colocagdo das criangas/jovens em familias de
acolhimento deve garantir a satisfacdo das necessidades basicas e a prepara¢do para o

desempenho dos diversos papéis na idade adulta.

No que respeita & taxa de sucesso/insucesso do acolhimento familiar, refere-se que no
Reino Unido, a taxa de insucesso € elevada (entre 30% - 40%), sendo que 40% a 60% das
criangas/jovens tiveram de mudar de familia de acolhimento antes mesmo de completar

quinze meses de permanéncia nas mesmas (Cliffe & Berrifge, 1992; Rowe et al., 1989).

No que concerne ao contexto portugués, segundo o Relatdrio CASA de 2019, 191
criangas/jovens encontravam-se em regime de acolhimento familiar. Ainda assim,
observa-se um decréscimo na colocagdo de criangas/jovens nesta resposta social (Instituto
da Seguranca Social, I.P., 2019). Esta medida tem uma maior expressio na regido norte
do pais, com relevancia no distrito do Porto. Salienta-se uma maior predominancia do
sexo masculino (123; 64%), face ao género feminino (68, 36%), situagdo que se verifica
em todas as faixas etarias. Dentro os varios casos de criancas/jovens em regime de
acolhimento familiar observam-se casos de deficiéncia mental clinicamente
diagnosticadas e problemas de comportamento. Segundo o mesmo relatério (Instituto da
Seguranga Social, I.P., 2019), uma em cada quatro criangas e jovens integradas em
familias de acolhimento encontram-se sobre acompanhamento psicoldgico regular e uma

em cada seis tem acompanhamento pedopsiquiatrico/ psiquiatrico regular.

Importa referir que se pretende alterar o paradigma do acolhimento familiar tornando-
o numa medida disponivel para colmatar as necessidades de colocacdo preferencial de
criangas até aos seis anos de idade e que permita satisfazer as necessidades afetivas, de
protecdo, de seguranca e de educacgdo das criangas cujos pais ou responsavel parental ou
restante familia alargada ndo se encontram disponiveis para assegurar estas necessidades.
Pretende-se que esta medida se traduza numa inclusdo da crianca/jovem num ambiente
acolhedor e familiar, permitindo-lhe reter a aprendizagem da vida em familia, propicia ao
desenvolvimento harmonioso, de tipologia diversificada e que corresponda a natural
diversidade da vida, assente na solidariedade, tecnicamente enquadrada por uma equipa
multidisciplinar que preste acompanhamento e apoio na resolugdo das dificuldades e

dignificada pelo reconhecimento da fungao social das familias de acolhimento (Instituto

da Seguranga Social, I.P., 2019).
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O acolhimento familiar ¢ um processo complexo, mas, ainda assim, deve ser
entendido como uma solugéo continua e nio deve ser entendido pela crianga/jovem como
uma etapa desconexa do seu percurso existencial, que conduz a ocultagdo das suas
referéncias e vivéncias anteriores ao acolhimento familiar e a inibi¢cdo dos seus afetos e
fidelidades (Capdevila, 1996). Segundo Nelson e colaboradores (2014), o acolhimento
familiar tem efeitos positivos na recuperagdo de dimensdes cognitivas, de linguagem, de
expressdo emocional, de seguranga e organizagdo da vinculagio das criangas abrangidas
por esta medida. O acolhimento familiar resulta também em efeitos positivos no
ajustamento psicologico, na melhor recuperacdo de problemas do foro comportamental e
de sintomas de stress pds-traumatico, no maior aproveitamento escolar e taxa de
empregabilidade (Ahmad et al., 2005; Dregan & Guilliford, 2012; Nowacki &
Schoelmerich, 2010).

Por fim, em Portugal, esta medida ainda retém muitas debilidades, no sentido em que
se caracteriza pela auséncia de informacgdo, de campanhas de divulgagao, recrutamento e
selecdo de familias de acolhimento, consequente baixo numero de familias, bem como
entraves no acompanhamento dos processos motivados pelos meios humanos limitados e
materiais disponibilizados pelos servigos (Delgado et al., 2015). Delgado (2012) refere
que o acolhimento familiar em Portugal apresenta uma aplicacdo lenta e uma dificil
progressdo. Neste contexto, o acolhimento familiar caracteriza-se pela estabilidade e
permanéncia, ou seja, sdo raros os casos de mudanga de familia de acolhimento, estando
muitas destas criangas inseridas numa familia de acolhimento para além dos 18 anos ou
até alcangar a sua independéncia. Verifica-se também uma adaptacdo positiva por parte
das criancas/jovens neste contexto, mostrando assim que o acolhimento familiar é
propicio ao desenvolvimento da crianga nos dominios principais da vida, como o percurso
escolar, a saude e a integragdo social. Ainda assim, este desenvolvimento implica o
afastamento da familia de origem/bioldgica, intensificando o tempo de permanéncia e

integracdo na familia de acolhimento (Delgado et al., 2015).

No que concerne as principais problematicas destas criangas/jovens, sabe-se que sao
as mesmas em ambos os contextos, passando pelos problemas de comportamento,
praticas parentais inadequadas (Dessen & Szelbracikowski, 2007), baixo nivel
socioecondmico, exposi¢cdo a violéncia doméstica, absentismo escolar (Pardilhdo et al.,

2009).
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Importa também referir, para além de tudo o que ja foi citado anteriormente, que,
segundo o artigo 58° da LPCJ, todas as respostas de acolhimento, sejam as casas de
acolhimento residencial bem como as familias de acolhimento, devem assumir, através
das suas diversas fun¢des, o cumprimento de direitos das criangas e jovens que se
encontrem em situag@o de acolhimento. Resumidamente, tanto o acolhimento residencial
como o acolhimento familiar sdo medidas necessarias para responder com qualidade a
variada e complexa desprotecio na infincia e juventude, devendo incluir um
aprofundamento do seu modelo de enquadramento (Lei n°® 147/99). Ambas as respostas
devem proporcionar a satisfagdo das necessidades basicas da crianga/jovem, através da
concessdo das suas necessidades basicas, ao nivel do vestuario, alimentacdo,
equipamento. Deve ser também providenciado o conforto e o bem-estar, elementos
indispensaveis ao desenvolvimento sauddvel da crianca/jovem; devem também
providenciar uma educacdo formal, informal e vocacional, promovendo hdbitos de
trabalho, através da supervisdo proxima e da dedicacdo por parte da figura significativa;
deve também prover cuidados médicos e outros cuidados de satde, bem como
proporcionar um ambiente reparador e terapéutico, promovendo a integragdo social e a
preparacdo para a autonomia (Lopes & Menezes, 2017). So6 assim ¢ possivel verificar-se

o sucesso de ambas as medidas contempladas na LPC]J.

Necessidades encontradas

Analisando a institui¢do como um todo, tendo em conta o funcionamento e a dindmica
da instituicdo € possivel identificar os fatores positivos e os fatores negativos. Partindo
desta perspetiva, chegamos a conclusdo, tendo em conta a opinido da equipa técnica e a
opinido dos utentes, e seguindo o modelo de analise SWOT (Anexo F) em que se analisa
as Strengths (Forgas), as Weaknesses (Fraquezas), as Opportunities (Oportunidades) e as
Threats (Ameacas) da instituicdo, com o intuito de tornar os dados recolhidos
compreensiveis, de modo a proceder ao levantamento e apresentacdo das necessidades de
forma mais estruturada. Este modelo de analise das necessidades da instituicdo ¢ uma
ferramenta utilizada para fazer analises das necessidades da institui¢do e permite delinear
as areas que serdo alvo de intervengdo (Silva et al., 2005). Podemos assim afirmar,
conforme o descrito no referido Anexo F que os principais pontos positivos, ou seja, as
Strengths (Forgas) do IMA sao: (1) a relacdo positiva e proxima entre as educadoras e os

utentes; (2) Preparacdo para a autonomia dos jovens; e, por ultimo, (3) Formagdo dos
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profissionais. Por outro lado, os fatores menos fortes, da instituicdo, ou seja, as
Weaknesses (Fraquezas) e as Threats (Ameagas) sdo: (1) Impacto na vida
pessoal/envolvimento emocional das educadoras; (2) Dificuldades dos elementos das
equipas na estabilizacdo de grupo; Dificuldades na comunicagdo e gestdo emocional
intra-equipa educativa e, por fim, (3) Dificuldade, por parte dos utentes do género
masculino, em aceitar regras. De modo simplificado, entende-se que a institui¢do podera
vir a potenciar uma melhor ag@o perante as criangas e jovens institucionalizadas aquando

da interveng¢ao nestas ultimas areas mais desfavoraveis.

Neste sentido, através da andlise das entrevistas realizadas, tanto as jovens como
a equipa educativa e equipa técnica podemos referir que, o ponto focado por cada uma
das entrevistadas passa pela consideragdo de que os utentes passam demasiado tempo a
utilizar o telemo6vel e mencionam alguns comportamentos de risco no uso da Internet/
redes sociais e também referem que, dada a idade dos utentes, ¢ imprescindivel intervir
nos comportamentos sexuais saudaveis e focar as relacdes de intimidade. Na realiza¢do
das entrevistas para o levantamento de necessidades apercebemo-nos também de que ¢
importante criar trés agdes de sensibilizacdo junto da equipa educativa no sentido de
intervir no Ambito das trés temadticas apresentadas: (1) gestdo emocional da equipa educativa;
(2) Formas de comunicagdo para com os jovens e entre equipa; (3) Gestdo de conflitos entre
criangas e jovens; Ou seja, considerando a priorizagdo das necessidades e atendendo a
analise realizada anteriormente, o foco do estagio curricular incidiu sobre as dificuldades
sentidas de forma transversal aos entrevistados. Atendendo as dificuldades apresentadas
e, apds analise para efeitos de construcdo de dindmicas e interven¢do neste ambito,
optamos por abordar, junto dos adolescentes institucionalizados, as seguintes temadticas:
comportamentos sexuais saudaveis e os comportamentos de risco nas redes sociais. Junto
da equipa educativa decidiu-se criar entdo as trés uma agdes de sensibilizacdo apontadas

anteriormente.
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Atividades desenvolvidas

A partir dos objetivos do estagio curricular, do levantamento de necessidades
efetuado, do delineamento das prioridades e da presenca de um olhar critico, importa
fazer uma conceptualizagdo tedrica acerca das tematicas a abordar junto da populagio-
alvo, a fim de desenvolver uma interven¢do em grupo no dmbito da sexualidade, onde se
abordardo os comportamentos sexuais de risco e a violéncia nas rela¢des de intimidade,
tendo como populagdo-alvo dois grupos de jovens entre os 13 e os 17 anos residentes na
CAR. Esta interven¢do foi aplicada nos meses de maio e junho, com periodicidade de
uma sessdo com cada um dos grupos de jovens por semana. Foi ainda desenvolvida uma
acdo de sensibilizacdo relativamente aos comportamentos de risco na Infernet/redes
sociais, bem como trés agdes de formacdo no ambito da gestdo emocional, das formas de
comunicag¢do para com os jovens e gestdo de conflitos entre criancas e jovens. Foi ainda
possivel observar um programa de interveng¢do em grupo, com 0s jovens, sobre o

comportamento social desviante.

Observaciao

Apesar de ter realizado o estdgio curricular em periodo pandémico, importa referir
a seccdo referente a observagdo dos acompanhamentos psicologicos, ainda que esta ndo
tenha ocorrido nos tramites normais. Importa entdo referir que a observagdo constitui a
primeira etapa do estdgio curricular e ¢ um momento crucial para a integracdo na
instituicdo de acolhimento. No contexto clinico, a observagao centra-se na observagao
direta de comportamentos e atitudes do individuo, tendo como objetivo a compreensdo
de si e dos seus problemas. Esta observacdo ¢ focalizada sobre o individuo e em diversas
ocasides, nomeadamente, na entrevista clinica, na realizag@o de provas e/ou testes e, pela

interpretagdo dos variados contextos em que o sujeito se insere (Almeida, 2004).

Dado o contexto pandémico derivado da Covid-19, ndo nos ¢ possivel descrever
momentos de observagdo de casos clinicos ¢ de outras atividades institucionais descritas
num periodo “normal”, uma vez que as deslocagdes, num periodo inicial do estagio
curricular, foram escassas, tendo de nos adaptar a uma nova realidade. Neste contexto,
ndo havia quaisquer possibilidades de realizar encontros presenciais, devido as medidas
governamentais de controlo da disseminagd@o do novo coronavirus que se alastrou por
todo o mundo. Neste sentido, apos a integracdo na instituicdo de estdgio que decorreu em

modo remoto, a nossa primeira visita presencial a institui¢do deveu-se ao levantamento
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de necessidades, cujas entrevistas foram cumpridas segundo as regras de higiene
recomendadas. Apesar de ndo conseguirmos ter a oportunidade de observar casos clinicos
em concreto, considero que o facto de realizarmos as entrevistas no periodo de
levantamento de necessidades, a observag@o do programa Gerar Percursos Sociais (GPS)
e, principalmente, a realizagdo dos momentos de pré e pos/teste referentes as A¢des de
formag@o, a A¢do de sensibilizacdo e ao programa referente aos Comportamentos sexuais
de risco e da violéncia nas relagdes de intimidade serviu para compreender determinados

comportamentos e atitudes do individuo, abrangendo as suas problematicas.

Ainda assim, tenho a percecdo de que o estagio curricular teria sido mais produtivo
se tivéssemos tido a oportunidade de realizar esta vertente mais dindmica, uma vez que
terlamos a oportunidade de descrever as fases e o processo dos acompanhamentos
psicoldgicos, podendo adquirir um conjunto de competéncias necessarias ao bom

desempenho da pratica clinica no futuro.
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Intervencio em grupo - Comportamentos sexuais saudaveis nos jovens
institucionalizados e rela¢des de intimidade

A Organizag¢do Mundial de Saude encara a adolescéncia como o periodo entre os dez
e 0s 19 anos ¢ a juventude entre os 15 e os 24 anos (Prior et al., 2001). E na adolescéncia
que ocorrem as principais mudangas corporais que, ainda assim, podem nao ser
acompanhadas por uma educagdo sexual adequada ou pelo conhecimento de aspetos
bioldgicos acerca da sexualidade e da reprodugdo (Mendes et al., 2014). Os adolescentes
e os jovens constroem assim a sua identidade através da integracdo e solidificagdo de
sentimentos e desejos (Ferreira & Torgal, 2011; Mendes et al., 2014) e, ja varios estudos
defendem que ¢ no periodo da adolescéncia/juventude que ocorrem o0s primeiros
comportamentos sexuais (Ferreira & Torgal, 2011; Soares et al., 2015), estando
associados a existéncia de multiplos parceiros sexuais, elevadas taxas de Doengas
Sexualmente Transmissiveis (DST) e de perturbagdes emocionais, consumos precoces de
alcool, tabaco e drogas, maiores taxas de abortos e complicag¢des na gravidez, bem como
partos pré-termo (Deardorff et al., 2005). Associado a um inicio precoce da atividade
sexual verifica-se a falta de conhecimentos que conduzem a comportamentos arriscados
que, muitas vezes, podem tornar-se hdbitos com profundas implicagdes para a satde e o

bem-estar (Organiza¢do mundial da saude, 2019).

No retrato que se faz dos adolescentes e jovens institucionalizados verificam-se
sentimentos de perda, abandono e soliddo, na medida em que estes s@o confrontados com
a negligéncia parental (Mota & Matos, 2008). Neste sentido, a puberdade e o despertar
para a sexualidade pode acontecer de forma precoce nos adolescentes e jovens
institucionalizados (Lino, 2009). Torna-se entdo imprescindivel que a educacgdo sexual e
a promog¢do da saude sejam o objetivo basilar antes do inicio da vida sexual, para evitar
comportamentos de risco e influenciando a vivéncia saudavel da sexualidade (Lino,

2009).

Sabe-se que na Adolescéncia, o grupo de pares pode influenciar o comportamento
responsavel, a maturidade e o desenvolvimento saudavel, como pode ser replicado na
adesdo a comportamentos sexuais imprudentes. Ainda assim, neste sentido, os
adolescentes/jovens que se envolvem em relacionamentos mais duradouros estdo mais
aptos a adotar comportamentos sexuais mais saudaveis e seguros (Reis et al., 2012).
Também a relagdo familiar tem influéncia sobre os comportamentos dos

adolescentes/jovens, ou seja, 0 mau ambiente familiar e relacdes conflituosas entre pais e



32

filhos parece ter consequéncias a nivel do mal-estar do adolescente/jovem, como a
depressio ou a baixa autoestima e existe uma maior probabilidade dos
adolescentes/jovens se envolverem em comportamentos sexuais de risco (Crosnoe et al.,
2002). No que concerne ao meio familiar, varias variaveis podem desencadear
comportamentos sexuais problematicos, tais como a disfun¢ao familiar, as dificuldades

nas relagdes entre pais e filhos e valores elevados de stress (Silovsky & Niec, 2002).

Também a insercdo da crianga num ambiente sexualizado e/ou a exposi¢ao da crianca
a sexualidade, quer através da televisdo, da internet ou observando os adultos em
atividades sexuais constituem fatores de risco, podendo influenciar a perce¢do das
criangas/jovens sobre o que constitui um comportamento sexual adequado (Lévesque et
al., 2012). Ou seja, a exposicdo aos meios de comunicagdo social pode contribuir para
influenciar a ado¢do de comportamentos de risco (Morgado et al., 2013). Ainda assim,
segundo Silovsky e Niec (2002) existe uma maior possibilidade de as criangas/jovens
com comportamentos sexuais problematicos se tornarem vitimas de abuso sexual do que

agressores sexuais.

No que concerne ao ambiente institucional, € necessario identificar e intervir com as
criancas/jovens que manifestam este tipo de comportamentos (Friedrich et al., 2005),
sendo importante verificar a presenca de comportamentos sexuais problematicos e
aumentar os conhecimentos para uma melhor capacidade de resposta nesta area, uma vez
que esta problematica também causa stress aos cuidadores, diminuindo a capacidade de
eficacia e sensibilidade para com as criancas a seu cargo (Baker et al., 2001). Entdo,
quando se trata de criangas, adolescentes ou jovens institucionalizados, pretende-se que
os técnicos das CAR tenham a fun¢@o de promover uma educagdo sexual sauddvel junto
dos utentes, informando sobre as Doencas Sexualmente Transmissiveis (DST), bem como
realgar a importancia dos métodos contracetivos (e.g.: preservativo, pilula), realcando a
importancia de promover e prevenir a diminui¢do dos comportamentos de risco, bem
como dos consumos de drogas e alcool (Lino, 2009). Nestes casos, podemos estar a falar
de criancas e jovens abusados ou vitimas de negligéncia por parte dos pais ou dos seus
representantes legais. Nestes casos, existe uma maior probabilidade de usar a violéncia
contra pais e irmaos. Quando nos referimos também a adolescentes sexualmente abusados
ou vitima de negligéncia é provavel que esta vivéncia tenha consequéncias negativas a
longo prazo, podendo os adolescentes envolverem-se em atividades sexuais precoces ou

intensas, engravidar ou de tornarem-se delinquentes, abusar do alcool e outras drogas,
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estar confusos quanto a sua identidade sexual, estar deprimidos ou ansiosos e pensar ou
tentar o suicidio. Os adolescentes abusados sexualmente ou vitimas de negligéncia podem
evidenciar problemas graves do foro comportamental ou problemas académicos ou do
sono, comportamentos auto-lesivos ou imprudentes e autodestrutivos, o consumo de

drogas “pesadas” ou tendéncias suicidas (Papalia et al., 2001).

Deste modo, ¢ importante conhecer os comportamentos sexuais dos adolescentes e
jovens, tendo em vista a intervencdo precoce dentro das CAR, trazendo assim multiplos
beneficios, ajudando a colmatar as necessidades sentidas dentro do proprio ambiente
institucional (Carvalho & Salgueiro, 2019). Deste modo, a promogao e educagdo para a
sexualidade ¢ essencial para uma vivéncia sauddvel e consciente da sexualidade,

melhorando a satide do adolescente e contribuindo para a sua realizagdo.

Importa ainda referir que, no que concerne aos padrdes de vinculagdo, Bowlby (1969),
defende que esta ultima ¢ um sistema biopsicossocial necessario para a sobrevivéncia do
individuo, ou seja, mais do que a proximidade fisica, o objetivo da vinculagdo ¢ sentir-se
seguro na relagdo. Deste modo, as experiéncias relacionais com as figuras significativas,
geralmente os pais, vao criando uma organizagdo interna que promove o desenvolvimento
de modelos internos dindmicos. Ou seja, segundo Bowlby (1969), as qualidades das
relacdes de vinculacdo podem servir de modelo a constru¢éo de relagdes futuras ao longo
da vida, como por exemplo, as relagdes amorosas/relacdes de intimidade. Ou seja, podem
distinguir-se diversas formas de funcionamento parental, cujo impacto no
desenvolvimento da vinculagdo e da personalidade pode ser negativo, como por exemplo
nos casos de negligéncia dos cuidados parentais, as ameagas de abandono, a sensagao de
culpa atribuida a crianga, doenga ou morte da figura parental (Bowlby, 1988). Estes tipos
de experiéncias podem levar a uma vinculagao insegura, caracterizada por uma ansiedade
constante, com medo de perder a figura de vinculagdo ou por reagdes evitantes face ao
medo de rejeig¢do por parte da figura significativa (Bowlby, 1988). Neste sentido, ao longo
do desenvolvimento, jovens que percecionam confianga e apoio nas figuras de vinculagio
tendem a desenvolver personalidades estruturadas, caracterizadas por uma vivéncia
emocional mais firme e confiante para enfrentar o futuro, bem como face ao
estabelecimento e particularidade de novas relagcdes romanticas (Mikulincer et al., 2002).
Por outro aldo, os jovens com estilos de vinculagdo insegura tendem a mostrar-se mais
resistentes, defensivos face ao estabelecimento de relagdes de grande proximidade

(Feeney et al., 2008). Ainda, os jovens com uma representacdo de vinculagdo aos pais
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ansiosa-evitante, sentir-se-ia relutante em depender de um parceiro romantico. Por fim,
um adolescente com uma representagdo ansiosa-ambivalente de vinculagdo aos pais,
sentir-se-ia inseguro sobre a disponibilidade de um parceiro romantico e seria, entdo,
dificil ser consolado por ele (Avila et al., 2011). Ou seja, podemos referir que o estilo de
vinculacdo podera ser a ligagdo entre as vivéncias dos elementos de uma relagdo (Chorpita

& Barlow, 1998).

De um modo geral, na adolescéncia, o par amoroso pode ser visto como uma figura
afetivamente significativa a qual se recorre em situacdo de necessidade, procurando
conforto, protecdo e apoio (Ainsworth, 1991), ndo sendo esta procura obrigatoriamente
fisica, mas implica um desejo de intimidade partilhada (Meeus et al., 2005). Sabe-se entdo
que, adolescentes e/ou jovens mais seguros em relagdo as figuras parentais estabelecem

relagdes mais duradouras e seguras com o par romantico (Gleeson & Fitzgerald, 2014).

Por fim, importa ainda ressalvar que um relacionamento saudavel ¢ pautado pela
comunica¢do aberta, respeitando os limites, mantendo o interesse e a reciprocidade
(Davila et al., 2017). Pelo contrario, também se sabe que uma relagdo abusiva ¢
caracterizada por qualquer comportamento desajustado dentro de uma relacdo intima, que
causa dano fisico, sexual ou psicologico, podendo incluir ataques fisicos, imposi¢ao
sexual, abuso psicologico e condutas controladoras (Organizagdo Mundial de Saude,
2012). E imprescindivel uma intervengdo precoce e continuada para que a violéncia nos
relacionamentos nos relacionamentos ndo perdure ao longo de toda a vida, uma vez que
diversos estudos evidenciam que a violéncia no namoro entre os jovens ¢ bastante

recorrente (Costa & Modesto, 2020).

Objetivo geral e objetivos especificos da interven¢iao em grupo

Esta proposta de interven¢do tem como objetivo geral: Intervir na promogao da saude
sexual dos adolescentes e tem como objetivos especificos: (1) Contribuir para o aumento
de conhecimentos ligados a sexualidade; (2) Contribuir para o conhecimento das
alteracdes fisicas, psicologicas e sociais da adolescéncia; (3) Promover o
desenvolvimento e valores e atitudes positivas face a sexualidade; e, por ultimo, (4)
Promover a aprendizagem de comportamentos sexuais responsaveis ao nivel pessoal e

social e afetivo.
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Descricdo da Intervencio em grupo

Inicialmente, foram criados dois grupos com as jovens residentes no IMA, tendo
em conta as idades e a maturidade para falar sobre a tematica. O grupo das jovens mais
novas foi constituido por nove jovens raparigas € o grupo das jovens mais velhas foi
constituido por cinco raparigas, tendo este ultimo terminado com quatro jovens, dado que

uma das jovens fugira da institui¢ao.

O programa de intervengdo foi constituido por oito sessdes, tendo cada uma a
duracdo de aproximadamente uma hora. Ao grupo das jovens mais novas foi aplica a
totalidade das sessdes, contrariamente ao grupo das jovens mais velhas, as quais apenas
se aplicaram as sessoes 1, 5, 6 e 7. Relativamente a periodicidade, as sessdes decorreram
semanalmente, antes do jantar (entre as 19:00 e as 20:00 horas), as tercas (com o grupo
das jovens mais novas) e quintas-feiras (com o grupo das jovens mais velhas), excetuando
em ¢época de feriados que optamos por desenvolver as sessdes em dias alternados. Uma
vez que a “prestacdo” dos rapazes no programa GPS tinha decorrido com alguns
percalcos, uma vez que estes tinham demonstrado alguns comportamentos de oposi¢do e
a imaturidade para falar sobre a temdtica e, apds conversacdes com a Dr.” Rita Peixoto e
com a Dr.? Rosa Gongalves, foi decidido que os rapazes nao participariam das sessdes de
intervencdo em grupo acerca dos comportamentos sexuais saudaveis nos jovens

institucionalizados e relagdes de intimidade.

A seguir, estdo representadas em tabela, as sessdes constituintes do programa de

intervencdo com os adolescentes acerca da Sexualidade e da Violéncia no namoro (Tabela

1.
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Na primeira sessdo do programa de interveng@o no ambito dos comportamentos
sexuais de risco e da violéncia nas relagdes de intimidade, foi administrado um pré-teste
(Anexo G) para avaliar os conhecimentos sobre ambas as tematicas, determinar o do grau
de aceitagdo da violéncia nas relagdes amorosas, avaliar o grau de conhecimento dos
adolescentes acerca da sexualidade e, por fim, avaliar as atitudes sexuais dos jovens. Os
testes utilizados foram: Acceptance of Couple Violence Scale (Soeiro & Couto, 2013),
cujos 11 itens sdo distribuidos por trés dimensdes: (1) aceitacdo de violéncia masculina
face ao sexo feminino; (2) aceitacdo de violéncia feminina face ao sexo masculino; e, por
fim, (3) aceitagdo violéncia relacional no geral, o Questionario de Conhecimentos sobre
Sexualidade (Carvalho et al., 2017) cujos 25 itens sdo distribuidos por seis areas
tematicas: (1) Primeira relacdo sexual e preocupacdes sexuais; (2) Sexualidade e prazer
sexual; (3) Contracecdo e praticas sexuais seguras; (4) Prevencdo da Gravidez; (5)
Infe¢des sexualmente transmissiveis e VIH/SIDA; e (6) Aconselhamento e atendimento
em saude sexual e reprodutiva e a Escala de Atitudes Sexuais (Antunes, 2007), cujos 22
itens se distribuem por quatro dimensdes, sendo elas: (1) Permissividade sexual; (2)

Comunhao; (3) Instrumentalidade; (4) Praticas sexuais.

Considerando os dados obtidos no pré-teste, considera-se que o grupo das jovens
mais novas ndo apresentou, na sua globalidade , tendéncias de aceitagdo da violéncia nas
relagdes amorosas, em todas as dimensdes avaliadas pelo instrumento “Acceptance of
Couple Violence Scale” (Soeiro & Couto, 2013). Tendo em conta o total do instrumento,
todas as jovens apresentaram um total inferior a média , ou seja, ndo se verificam
tendéncias de aceitacdo da violéncia nas rela¢des de intimidade. No pos-teste, verificou-
se 0 mesmo facto, ou seja, as jovens mais novas também se mostram contra qualquer tipo
de violéncia nas relacdes amorosas, revelando assim que as jovens assumem ter
competéncias relativas a adotar relagdes de intimidade ditas saudéveis, tal como se pode

verificar através da Tabela 2.
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E também possivel aferir, tal como se pode verificar na tabela 3, que no pré-teste
o grupo das jovens mais novas apresentou pontuagdes mais elevadas na dimensio
“Infe¢des sexualmente transmissiveis e VIH/SIDA”, seguido da dimensdo “Primeira
relacdo sexual e Preocupacdes sexuais”. Neste sentido, as jovens revelam ter
competéncias relativas as doengas sexualmente transmissiveis e VIH/SIDA, bem como
transmitem conhecimentos acerca da primeira relagdo sexual e preocupagdes sexuais,
subescalas que avaliam os conhecimentos acerca das diversas infe¢des sexualmente
transmissiveis e aspetos relacionados com a primeira relacdo sexual e preocupacdes
advindas da mesma, respetivamente. No pos-teste, os dados obtidos indicaram que o
grupo das jovens mais novas apresentou uma maior perce¢do nas dimensdes
“Contracecdo e Praticas sexuais seguras” e “Infecdes sexualmente transmissiveis e
VIH/SIDA”. Tendo em conta o total do instrumento “Questionario de Conhecimentos
sobre Sexualidade” (Carvalho et al., 2017), todas as jovens pertencentes a este primeiro
grupo apresentaram um total superior a média, revelando assim terem bons

conhecimentos sobre a tematica.
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Por fim, conforme se pode verificar pela tabela 4, os resultados apresentados no
pré-teste demonstraram também que a dimensdo mais pontuada pelas jovens mais novas
no instrumento “Escala de Atitudes Sexuais” (Antunes, 2007) foi a “Permissividade
sexual”, seguida da dimensdo “Comunhdo”, ou seja, se por um lado, os valores admitidos
pelas jovens referem atitudes para com o sexo como experiéncia fisica, psicoldgica,
partilha, envolvimento e idealismo, avaliado pela dimensdo “Comunhio”, o que ¢ um
dado positivo, por outro lado, as jovens também admitem atitudes perante o sexo sem
compromisso, a diversidade e simultaneidade de parceiros sexuais, o que ¢ um dado
negativo. No pos-teste, os dados obtidos indicaram que o grupo expressa pontuacdes

mais elevadas nestas mesmas dimensoes.
Tabela 4

Resultados pré/pos-teste da Escala de Atitudes Sexuais do grupo das jovens mais novas

Permissividade = Comunhdo  Instrumentalidade Praticas Total
sexual M=15 M=15 sexuais M= 66
M=27 M=9
Pré Pos Pré Poés Pré Pos Pré Pés  Pré Pos

2088 225 1775 1538 12.25 15 12.13 10.63 63.63 60.75
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Considerando os dados obtidos no pré-teste, apresentados na tabela 5, considera-se que o
grupo das jovens mais velhas ndo apresentou, na sua globalidade , tendéncias de aceitacio
da violéncia nas relagdes amorosas, em todas as dimensdes avaliadas pelo instrumento
“Acceptance of Couple Violence Scale” (Soeiro & Couto, 2013). Tendo em conta o total
do instrumento, todas as jovens apresentaram um total inferior 4 média , ou seja, ndo se
verificam tendéncias de aceitagdo da violéncia nas relagdes de intimidade. No pos-teste,
verificou-se o mesmo facto, ou seja, as jovens mais velhas também se mostram contra
qualquer tipo de violéncia nas relacdes amorosas, ou seja, as jovens admitem ter

capacidades para adotar relagdes de intimidade saudaveis.
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E também possivel aferir, tal como se pode verificar pela tabela 6 que, no pré-
teste, no que concerne ao “Questionario de Conhecimentos sobre a Sexualidade (Carvalho
et al., 2017), o grupo das jovens mais velhas apresentou pontuagdes mais elevadas nas
dimensdes “Primeira relacdo sexual e Preocupagdes sexuais”, “Contrace¢do e Praticas
sexuais seguras” e “Infecdes sexualmente transmissiveis e VIH/SIDA”. No pos-teste, os
dados obtidos indicaram que o grupo das jovens mais velhas apresentou uma maior
perce¢do nas dimensdes “Contracecdo e Praticas sexuais seguras” e “Infecdes
sexualmente transmissiveis e VIH/SIDA”, ou seja, as jovens revelam ter mais
conhecimentos relativamente as doengas sexualmente transmissiveis e VIH/SIDA e
tendem a exprimir conhecimentos acerca da contracecdo e a adotar praticas sexuais
seguras, Tendo em conta o total do instrumento “Questiondrio de Conhecimentos sobre
Sexualidade” (Carvalho et al., 2017), todas as jovens pertencentes a este primeiro grupo

apresentaram um total superior a média no segundo momento da avaliacéo.
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Por fim, os resultados apresentados na tabela 7, demonstraram também que, no
pré-teste a dimensdo mais pontuada pelas jovens mais velhas no instrumento “Escala de
Atitudes Sexuais” (Antunes, 2007) foi a “Permissividade sexual”, seguida da dimensao
“Instrumentalidade”, ou seja, de forma negativa, as jovens admitem ter atitudes referentes
ao sexo ocasional, sexo sem compromisso, diversidade e simultaneidade de parceiros
sexuais, admitindo também atitudes de orientacdo para com o sexo utilitario, visando a
obten¢do de prazer meramente fisico, respetivamente. No pds-teste, os dados obtidos
indicaram que o grupo expressa pontuacdes mais elevadas na dimensao “Permissividade
sexual” e “Comunhdo”. Contrariamente ao verificado no pré-teste, verifica-se uma
melhoria nos resultados, dado que as jovens, através da intervencdo em grupo,
compreenderam que o sexo deverd ser visto como uma experiéncia intima, fisica e
psicologica, de partilha, envolvimento e idealismo, tal como avalia a subescala

“Comunhio”.

Salienta-se que ndo nos foi possivel ter acesso aos resultados do pds-teste da
jovem A., uma vez que esta desenvolveu um comportamento de fuga da institui¢do. Tal
como seria de prever, foram criados relatorios individuais, de modo a apresentarmos os
resultados a cada uma das jovens de forma individual, uma vez que esta é entendida como
uma tematica de foro privado e ainda lidada com alguma relutancia. Deste modo, estdo
detalhados mais pormenores no exemplo de relatorio individual da jovem G.V.

apresentado em anexo (Anexo H).

Tabela 6

Resultados pré/pos-teste da Escala de Atitudes Sexuais do grupo das jovens mais velhas

Permissividade Comunhio Instrumentalidade Praticas Total
sexual M=15 M=15 sexuais M =66
M=27 M=9
Pré Pés Pré Pos Pré Pos Pré Pé6s Pré Pos

194 198 134 154 15 i3 102 106 58 583
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Reflexao sobre a Interven¢io em grupo
Considerando a implementagdo deste programa de intervengdo em grupo no IMA,
pode concluir-se que os objetivos deste foram atingidos, no sentido em que foi

possibilitado a estes dois grupos de jovens a reflexdo acerca das tematicas abordadas.

Inicialmente, denotou-se que o grupo de jovens que reside na instituicdo de
acolhimento residencial, devido a sua historia de vida e desenvolvimental, é bastante
resistente a qualquer tipo de trabalho em grupo que explore tematicas relacionadas com
a intimidade, uma vez que a partilha de contetudos relacionados com a sexualidade deixa
as jovens constrangidas e vulneraveis, o que nem sempre ¢ bem aceite por estes grupos.
Neste sentido, apesar das jovens referirem que ja tinham os conhecimentos suficientes
sobre a tematica, considerou-se indispensavel trabalhar esta tematica, de modo que estas
jovens entenderem que a sexualidade devera ser vivenciada de forma positiva.
Considerou-se imprescindivel trabalhar esta tematica, uma vez que, estando estas jovens
institucionalizadas ndo tém um suporte familiar que lhes possa transmitir os
conhecimentos necessarios para uma vivéncia positiva da sexualidade e que lhes
esclarecam algumas davidas que possam surgir no decorrer da vida sexual e intima. Deste
modo, esta interven¢do em grupo tornou-se numa mais valia no que concerne a aquisi¢ao
e transmissdo de conhecimentos essenciais para uma vivéncia positiva da sexualidade.
Neste sentido, posso também referir que o programa de intervengdo em grupo acerca dos
comportamentos sexuais de risco e violéncia nas relagdes de intimidade também me dotou
de novos conhecimentos, de uma nova perspetiva acerca de alguns comportamentos € me

esclareceu alguns mitos que tinha acerca da tematica.

Atendendo aos objetivos basilares deste programa de intervengdo em grupo: (1)
Contribuir para aumento de conhecimentos ligados a sexualidade; (2) Contribuir para o
conhecimento das alteragdes fisicas, psicologicas e sociais da adolescéncia; (3) Promover
o desenvolvimento e valores e atitudes positivas face a sexualidade; e, por ultimo, (4)
Promover a aprendizagem de comportamentos sexuais responsaveis ao nivel pessoal e
social e afetivo, considera-se que todos eles foram cumpridos, tendo os resultados obtidos
comprovado isso mesmo, uma vez que, tal como se pode verificar através das tabelas
acima que, tanto as jovens mais velhas como as jovens mais novas apresentam valores
que condizem com uma menor aceitag@o da violéncia relacional. Estas jovens apresentam
também valores positivos no que concerne aos conhecimentos adquiridos sobre a tematica

e, também, no que concerne as dimensdes da Escala de Atitudes Sexuais. Uma vez que ja
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tinhamos adquirido um certo nivel de convivéncia com as jovens ndo se denotou uma
resisténcia em participar nas atividades, sendo que a principal entrave foi mesmo o facto
das jovens considerarem que ja tinham todos os conhecimentos necessarios acerca da
tematica. Ainda assim, denotou-se uma maior envolvéncia e participacdo das jovens a

cada sessdo que se desenvolvia.

De um modo geral, o programa de interven¢do no ambito dos comportamentos
sexuais de risco e da violéncia no namoro decorreu conforme planeado, tendo sido
aplicadas todas as sessdes e dindmicas previstas, para cada um dos grupos, embora
tenham existido alguns entraves como por exemplo os conflitos entre os jovens durante

as sessdes que foram possiveis colmatar.

Enquanto estagidria, considero que esta intervencdo em grupo foi a atividade mais
exigente mas mais prazerosa, pois ao longo da implementa¢do decorreram varias fases:
mediar os comportamentos do grupo dentro das sessdes, adaptar as sessdes mediante o
interesse e a envolvéncia dos grupos e, numa forma inicial, planear as sessdes de modo a
abordar as tematicas mais importantes dentro da sexualidade, programar as atividades e
desenvolver debates mais direcionados ao publico feminino, uma vez que os rapazes nao

participaram neste programa de interven¢@o, dado os seus comportamentos de oposicao.

De modo geral, observamos uma maior envolvéncia do grupo a medida que se
desenvolviam as sessdes, sendo notdvel a coesdo grupal e o espirito de partilha de

conhecimentos, opinides e abertura individual perante os momentos de debate.

Acio de sensibilizacio em grupo

A implementacdo desta ag@o de sensibilizagdo prende-se com o facto de os jovens
residentes na instituicdo demonstrarem utilizar de forma desadequada a Internet/redes
sociais. Neste sentido, considerou-se pertinente a realizacdo desta acdo de sensibilizagdo,
orientada para os jovens, tendo como objetivos basilares: (1) Sensibilizar e
consciencializar para os riscos associados a utilizagdo desadequada da Infernet/redes
sociais na adolescéncia; (2) Promover o conhecimento relativo ¢ a reflexdo acerca dos
riscos e potencialidades das redes sociais e Infernet; ¢ (3) Sensibilizar para as
consequéncias do uso da Internet/redes sociais ao nivel do desenvolvimento cognitivo,

social e emocional.
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Fundamentacio teorica sobre o uso inadequado da Internet

Tal como visto no topico anterior, a adolescéncia ¢ o periodo entre os 10 ¢ os 19
anos e a juventude entre os 15 e os 24 anos (Prior et al., 2001). E neste periodo que, para
além das mudangas fisiologicas, também se d4 a formag¢do da identidade, resultado das
interagdes entre a dimensao bioldgica e social que se ddo ao longo da vida. Este periodo
é, portanto, marcado por instabilidade, duvidas e curiosidades (Diorio et al., 2017). E
também neste periodo que se descobrem e experimentam novas coisas €, ocorrem,
frequentemente os primeiros contactos com o mundo online. As redes sociais permitem
ao adolescente estabelecer novas relacdes e interagdes sociais e construir a sua identidade
(Rosado et al., 2014). No processo complexo, ativo e dindmico da socializagcdo € possivel
transmitir ao individuo os valores, os modos de vida, as crengas, as representagdes dos
papéis sociais e os modelos de comportamento. Ainda assim, as sociedades
contemporaneas estio a sofrer diversas mudancas relacionadas com o aparecimento dos
meios de comunicacdo e, mais concretamente, com o aparecimento da Internet (Belloni,

2007).

A Internet faz, assim, parte do dia-a-dia dos adolescentes, sendo este publico o
que mais acede a este meio de comunicagdo. Os adolescentes conhecem as diversas
utilidades da Internet, como por exemplo a rapidez, a economia, o facto de possibilitar o
conhecimento de novas pessoas € aumentar o numero de amigos, porém, este meio de
comunica¢do também pode comprometer a vida social do utilizador, uma vez que possui
algumas desvantagens, estando os adolescentes cientes das mesmas, sendo elas: o
contacto com a pornografia, o acesso a conteudo violento/ofensivo, a possibilidade de
encontrar pessoas pouco honestas, o Cyberbullying, a perda de privacidade e a
possibilidade de ser vitima de extorsdo (Nuernberg & Gongalves, 2012). Existe um vasto
role de efeitos prejudiciais relacionados com a dependéncia da Internet como:
dificuldades com o sono, reducdo da produtividade nas atividades comuns do quotidiano,
comprometimento das relagdes sociais, alteragdes do rendimento escolar, perturbagdes
do humor, ansiedade, depressdo e prejuizos no que respeita a saude mental (Portugal &
Souza, 2020). A Internet ¢ cada vez mais utilizada como um espago de exposicao da vida
e opinides, nomeadamente através da partilha de fotografias, videos e comentarios. Ou
seja, um dos perigos associados ao uso inadequado da Internet é o Cyberbullying, uma
vez que se gera um espago de discussdes entre os jovens e a sociedade, ndo existindo

controlo dos conteudos (Besserra et al., 2016). Também Silva e Silva (2017) sdo da
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opinido de que os adolescentes apresentam alguns problemas comportamentais em
consequéncia da dependéncia da Infernet e, em concreto, das redes sociais, como por
exemplo: o sedentarismo e o estimulo da sexualidade através de acessos a conteudos

pornograficos.

E preocupante quando os adolescentes expdem e registam imagens e informagdes
de caracter privado através dos seus telemoveis e computadores, tornando-as disponiveis
ao publico e a pessoas desconhecidas (Eisenstein & Estefenon, 2011). Torna-se
importante que os adolescentes tenham o discernimento e sejam capazes de avaliar com
olhar critico os conteudos, reconhecer possiveis perigos e proteger-se deles (Fichtner,
2015). Segundo Strassberg e colaboradores (2017), quando uma imagem ¢ publicada na
Internet, o sujeito que a publica perde o controlo sobre qual o piiblico a quem esta chegara.
Esta pratica pode constituir um risco social, com amplas repercussdes em contextos
diversos do desenvolvimento, uma vez que apos a exposi¢ao de determinadas imagens ou
informacdes pode levar a ocorréncia de represalias, condenagdes morais, assédio,
intimacdo, entre outros prejuizos psicossociais, muitas vezes altamente danosas para as

pessoas que foram expostas (Leal et al., 2016; Mejia-Soto, 2014).

Ainda que a adolescéncia seja um periodo de descobertas, ¢ imprescindivel
salientar alguns cuidados ou atitudes preventivas que visem aumentar o grau de seguranga
durante a utilizacdo da Internet (Pires et al., 2010). Deste modo, é importante que exista
um acompanhamento por parte dos pais ou, em caso de a crianga/jovem se encontrar
institucionalizada exista um acompanhamento por parte dos cuidadores, no que se refere
ao uso da Internet, deste modo, ¢ importante educar os adolescentes para uma utilizagao
positiva de meio de comunicag@o e criar a consciéncia de que existem riscos e evidenciar
as formas de os evitar, sendo que a prevengdo deve ser uma aposta dos
educadores/cuidadores (Baltasar, 2004). Devem, ainda, ser estimulados os
comportamentos de seguranga, como por exemplo: encerrar sempre a sessdo nas contas
de correio eletronico/ e-mail, referenciar a publicagdo/revelacdo a terceiros ou
desconhecidos nas conversas em chats, foruns de discussdo e/ou redes sociais de
informacdes pessoais e/ou de fotografias sem qualquer critério para manter o anonimato;
Ensinar aos adolescentes/jovens a importancia da privacidade (Pires et al., 2010) e, acima
de tudo, salientar os perigos da exposi¢ao na Internet, uma vez que as publicagdes podem

chegar a pessoas mal intencionadas.
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Segundo a Ordem dos Psicologos Portugueses (2020), o Cyberbullying pode ser
particularmente nefasto e perturbador, uma vez que ¢, muitas vezes, anonimo e dificil de
controlar, sendo assim, as vitimas podem nem saber de onde vieram as mensagens ou
posts ofensivos, nem quantas pessoas ja os viram. Os agressores sdo geralmente mais
hostis, uma vez que estes ndo sabem exatamente o que provocam na vitima, sendo mais
dificil sentirem-se culpados. Neste sentido, as vitimas podem sentir-se sem saida da
situacdo, desenvolvendo problemas de satde psicoldgica, como a ansiedade ou a
depressdo e, em caso limite, poderd conduzir ao suicidio, devido ao facto de que o
Cyberbullying pode tornar-se viral e prolongar-se no tempo, sendo a audiéncia muito
vasta e os comportamentos agressivos podem ser replicados e partilhados inumeras vezes.
Nota-se também que as criangas/adolescentes evitam a procura de ajuda de adultos
proximos, com medo do que poderdo pensar acerca deles e o receio de perder o acesso as

tecnologias digitais.

Resumindo, ¢ fundamental sensibilizar criancas e jovens, pais e cuidadores,
professores e escolas, bem como profissionais de satide para esta tematica, promovendo
a literacia, a cidadania digital e a ciber-seguranca, promovendo a consciencializacdo,
desenvolvendo e implementando programas de prevencdo online e intervindo nas
situagdes de Cyberbullying, promover a percecao correta do risco, enquadrar o atual nivel
de risco, promover o equilibrio entre rotinas reais e virtuais, promover a identificagio de
vulnerabilidades individuais (e.g.: exposi¢do precoce e sem supervisdo, baixa autoestima,
impulsividade e baixa tolerancia a frustragdo, entre outras), apoiar no estabelecimento de
regras e na gestdo de emogdes, sensibilizar para a monitorizacao do tipo de conteudos que

podem ser acedidos (Ordem dos psicologos portugueses, 2020).

Descriciio da acao de sensibilizacio

Considerando a analise SWOT realizada previamente, considerou-se pertinente a
elaboragdo e aplicagdo de uma acdo de sensibilizacdo dirigida aos jovens, uma vez que,
de acordo com as educadoras, alguns jovens t€ém desenvolvido algumas atitudes de risco
na Internet/redes sociais, desenvolvendo algumas atitudes de dependéncia. Esta acdo de
sensibiliza¢do teve como objetivos: (1) Sensibilizar e consciencializar para os riscos
associados a utilizacdo desadequada da Infernet/redes sociais na adolescéncia; (2)

Promover o conhecimento relativo e a reflexdo acerca dos riscos e potencialidades das
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redes sociais e Internet; e (3) Sensibilizar para as consequéncias do uso da Internet/redes

sociais ao nivel do desenvolvimento cognitivo, social € emocional.
O grupo no IMA foi constituido por 14 jovens do sexo feminino.

Inicialmente, com recurso ao PowerPoint (Anexo I), apresentamos os resultados
dos pré-testes do grupo e foi feita uma reflex@o sobre as dimensdes com os valores mais
altos e os valores mais baixos. Posteriormente, com o objetivo de sensibilizar para as
consequéncias do uso da Internet/redes sociais ao nivel do desenvolvimento cognitivo,
social e emocional, foram apresentadas algumas questdes/frases polémicas (A Internet
provoca alteracdes cognitivas, nomeadamente nas fungdes relacionadas com a memoria?;
E possivel desenvolver sintomas de abstinéncia quando o sujeito diminui ou descontinua
o uso que faz da Internet?; Alteragdes na qualidade do sono, na nutri¢do, na atividade
fisica, menor desempenho académico ou profissional, prejuizo nos relacionamentos
interpessoais, perturbacdes de humor, défice de ateng¢@o e hiperatividade, perturbacdo de
uso de substancias, ansiedade, isolamento, baixa autoestima, hostilidade ¢
comportamento agressivo, comportamento compulsivo, impulsividade, maiores taxas de
perturbacdo de personalidade, menor felicidade e vitalidade subjetivas, prejuizos na saude
mental de forma geral e suicidio sdo alguns dos exemplos dos efeitos negativos do uso
excessivo da Internet; Apenas 30% dos adolescentes apresentam risco de dependéncia da
Internet; O uso excessivo da Internet ndo tem qualquer efeito a nivel neuroldgico; as redes
sociais tornam as pessoas mais felizes; o Instagram ¢ a rede social com mais utilizadores;
Segundo os dados do Instituto Nacional de Estatistica (INE, 2017), 82% dos adolescentes
com 15 anos tém acesso a Internet e dentro deste mesmo grupo etario, 90% possuem
telemodvel) sobre o uso das redes sociais/Internet € no final da sess@o houve um momento
de confronto com estudos acerca das frases que indicam a veracidade ou falsidade das
mesmas. Em seguida, com o objetivo de refletir sobre os niveis de perigo associados a
cada uma das atividades online, numa primeira fase, organizam-se diversos espacos na
sala, cada um deles identificado com cartazes com as seguintes afirmagdes: “muito
perigoso”, “perigoso”, “pouco perigoso” e ‘“sem perigo nenhum”. Apresentaram-se
situagdes (falar com desconhecidos; dar e-mail; conversar em chat; por fotografia na
Internet; conversar via webcam com desconhecidos; enviar fotografias a desconhecidos;
enviar a morada a desconhecidos; publicar o horario escolar nas redes sociais; marcar
encontro com desconhecido; partilhar dados pessoais com desconhecidos; ter um perfil

publico), tendo os jovens de ir para a zona da sala mais relacionada, na sua opinido, com
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o grau de perigo que sentiam existir naquela pratica. Apds esta dinamica houve espaco
para uma reflexdo com sintese da atividade. De seguida, com o objetivo de promover a
consciencializacdo dos perigos associados aos contactos estabelecidos na Internet, foi
apresentado um video de uma experiéncia social e procedeu-se um debate/reflexdo. Por
fim, houve um momento de discussdo e confronto das frases apresentadas na dindmica
do “Verdadeiro e/ou Falso”. Apos a finalizagdo da acdo, foi distribuida uma ficha de

avaliacdo de desempenho (Anexo J) e entregue o certificado de participacdo (Anexo K).

A seguir, estd representada em tabela, a estrutura da acdo de sensibilizagdo com

os jovens (Tabela 8).
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No dia 13 de marco, foi administrado um pré-teste (Anexo L) para avaliar o grau
das cogni¢des e dos comportamentos do uso problematico generalizado da Internet ¢ as
consequéncias negativas experienciadas e avaliar o grau de envolvimento com a Internet
e a forma como o uso excessivo desta ferramenta afeta negativamente nas vdrias areas da
vida da populacdo-alvo. Os testes utilizados foram “Escala do Uso Generalizado
Problematico da Internet 2 (Pontes et al., 2016), cujos 15 itens se distribuem por quatro
dimensodes: (1) Autorregulagdo Deficiente; (2) Regulagdo do humor; (3) Preferéncia pela
Interacdo Social Online; Consequéncias Negativas e o “Internet Addiction Test” (Pontes
& Patrdo, 2014) cujos 20 itens se distribuem por seis dimensdes: (1) Saliéncia; (2) Uso
Excessivo; (3) Negligéncia do Trabalho; (4) Antecipagdo; (5) Falta de Controlo e, (6)
Negligéncia da Vida Social.

Atendendo aos dados obtidos, € possivel verificar que o grupo apresenta valores
mais altos na dimensao “Autorregulagdo Deficiente” (itens 3, 4, 8, 9, 13 e 14 — “Quando
ndo estou Online por algum tempo, comego logo a pensar em voltar a ligar-me.”, “Tenho
dificuldade em controlar a quantidade de tempo que passo Online.”, “Sentir-me-ia
perdido(a) se ndo pudesse usar a Internet.”, “Sinto que € dificil controlar o meu uso da
Internet.”, “Penso obsessivamente em estar Online quando ndo estou na Infernet.” e

“Quando ndo estou na Internet, ¢ dificil resistir ao impulso de me ligar.”).

Contrariamente, o grupo apresenta valores mais baixos na dimensao “Preferéncia
pela Interagdo Social Online” (itens 1, 6 e 11 — “Prefiro a interacdo social Online em vez
da comunicagdo cara-a-cara.”, “Sinto-me mais confortavel com a interacao social Online
do que com a interacdo cara-a-cara.” e “Prefiro comunicar com as pessoas Online em vez

de cara-a-cara.”).

Tendo em conta o total, duas jovens (E. M. e M. S.) apresentam um total mais
elevado, o que indica uma maior intensidade de cogni¢des, comportamentos e de

consequéncias negativas do uso problematico generalizado da Internet (Tabela 9).



Tabela 8

Resultados Escala do Uso Generalizado Problematico da Internet 2 (EUGPI2)
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Nome  Idade Preferéncia  Regulagdo  Autorregulacdo Consequéncias  Total
inti:zao do humor deficiente negativas EUGP
social 12
Online
C. 14 anos 3 12 6 6 27
E.M. 15 anos 8 21 18 16 63
G.V. 14 anos 9 8 13 9 39
L A. 14 anos 5 13 26 5 49
J.R. 12 anos 3 14 13 9 39
M.S. 15 anos 8 18 22 12 60
S. 17 anos 3 11 9 4 27
S. 17 anos 13 15 18 8 54
L. 17 anos 3 9 7 3 22
C.G. 16 anos 3 10 8 6 27
A. 18 anos 3 14 10 6 33
C.R. 17 anos 4 18 25 5 52
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Atendendo aos dados obtidos, € possivel verificar que a generalidade do grupo
apresenta valores mais altos na dimensao “Uso Excessivo” (itens 1, 2, 14, 18 ¢ 20 — “Com
que frequéncia ficas Online mais tempo do que pretendias?”, “Com que frequéncia deixas
de fazer as tarefas de casa para poderes ficar mais tempo Online?”, “Com que frequéncia
perdes o sono por estares Online até tarde durante a noite?”, “Com que frequéncia tentas
esconder a quantidade de tempo que passaste Online?” e “Com que frequéncia ¢ que te
sentes deprimido(a), mal-humorado(a) ou nervoso(a) quando estas desconectado(a) e,

deixas de estar assim quando entras Online novamente?”).

Contrariamente, o grupo apresenta valores mais baixos na dimensdo
“Antecipacdo” (itens 7 ¢ 11 — “Com que frequéncia verificas o teu e-mail ou sites como
o Facebook ou Twitter antes de fazeres qualquer outra coisa que precisas?” e “Com que
frequéncia das por ti a pensar sobre quando irds estar Online novamente?”’) e “Negligéncia
da Vida Social” (itens 7 e 11 — “Com que frequéncia verificas o teu e-mail ou sites como
o Facebook ou Twitter antes de fazeres qualquer outra coisa que precisas?” ¢ “Com que

frequéncia das por ti a pensar sobre quando iras estar Online novamente?”).

Tendo em conta o total, sete jovens (E. M., I. A.,, S., L., C. G, A. e C. R)
apresentam-se no nivel de uso normal, quatro jovens (C., G. V., J. R. e S.) no nivel leve
de adicdo, uma jovem (M. S.) no nivel moderado de adi¢gdo e nenhum jovem no nivel

severo de adi¢do (Tabela 10).
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Tabela 9

Resultados Internet Addiction Test (IAT)

Nome Idade Saliéncia Uso Negligéncia  Antecipagdo  Faltade  Negligéncia Total
excessivo  do trabalho controlo da vida
. IAT
social
14
C. 9 7 12 2 5 3 38
anos
15
E.M. 4 8 4 0 4 5 25
anos
14
G.V 8 7 6 2 7 3 33
anos
14
L A 10 6 0 4 7 0 27
anos
12
J.R. 6 7 8 8 7 0 36
anos
15
M. S 19 19 6 4 9 6 63
anos
17
S 2 3 4 1 2 2 14
anos
17
S 10 13 10 1 5 2 41
anos
17
L 2 10 1 0 6 1 20
anos
16
C.G. 2 4 1 1 7 2 17
anos
18
A 0 2 0 0 0 0 2
anos
17
C.R. 10 10 0 5 1 2 28

anos
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Reflexdo acerca da agdo de sensibilizacdo
Tendo em conta os objetivos pretendidos para a ag¢do de sensibilizag¢do, pode
concluir-se que os mesmos foram atingidos, na medida em que existiu envolvéncia e

adesdo por parte da populagdo-alvo para esta tematica.

No inicio da sessdo, a jovem C. estava um pouco relutante, uma vez que ndo queria
participar na acdo, dado que lhe tinham retirado o telemovel. No entanto, no desenvolver
da a¢@o, esta jovem acabou por prestar atengao e participar nas dindmicas. Também outras
duas jovens, ao longo da sessdo, foram dizendo que as 20:00 horas iriam sair para jantar.
Ainda assim e, apesar das jovens estarem a conversar entre si (sem perturbar), mostraram-
se atentas e acabaram por ficar na sala durante a sessdo toda. Foi também de destacar o
comportamento ativo das jovens C. e S. que se mostraram muito atentas e participativas
em relacdo as dindmicas e em todos os momentos de debate e reflexdo. Para além de
destacar estas duas jovens, denotou-se o interesse da maior parte das jovens relativamente

a tematica.

Assim, importa destacar como pontos positivos desta acdo de sensibilizagdo, a
adesdo e envolvimento por parte das jovens relativamente a tematica. De modo geral, as

jovens participaram ativamente durante a agao.

Relativamente a ficha de avaliagdo, podemos concluir que 58% considerou a
apreciacdo global da acdo de sensibilizacdo com o valor 3, 25% com o valor 5 € 17% com
o valor 4 (tabela 11). Quanto a apreciagcdo global dos oradores, podemos concluir que
39% considerou o valor 4 (Satisfeito), 38% o valor 5 (Muito Satisfeito), 23% o valor 3

(Nem muito, nem pouco satisfeito) (Anexo M).

Por fim, relativamente a outras opinides ou sugestdes as jovens colocaram:
« : o .
abordar outros tipos de formas para nos distrairmos sem ser necessario o uso de

tecnologias”, “Igualdade de Género”, “Primeiros Socorros”.
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Acio de formacgio para a equipa educativa

A necessidade de implementagdo de uma acdo de formagdo, no dmbito da gestio
emocional da equipa educativa, formas de comunicagio para com os jovens e entre equipa
e gestdo de conflitos/comportamentos de oposi¢do entre criancas e jovens, prende-se com
as dificuldades demonstradas pelas educadoras e equipa técnica, aquando da realizagdo
da analise SWOT na institui¢do (Silva et al., 2005). Assim, esta acdo de formagdo ¢
dirigida a todas as educadoras, tendo como objetivo geral dotar a equipa educativa de
ferramentas ao nivel da gestdo emocional, comunicacdo intra-equipa e gestdo de

conflitos.

Gestao Emocional da Equipa Educativa

O desenvolvimento das criangas e jovens institucionalizados nas casas de
acolhimento residencial ¢ influenciado pela convivéncia com outras figuras significativas
como o pessoal da equipa educativa que pode dar respostas pessoais, afetivas e sociais de
qualidade (Mota & Matos, 2010). Desta forma, os cuidadores sdo a rede primordial de
apoio destes jovens, o que por si s promove o desenvolvimento de modelos internos

dindmicos mais positivos acerca de si mesmo e dos outros (Mota & Matos, 2010).

Nas casas de acolhimento residencial, os profissionais integrados nas equipas
educativas tém de assegurar as funcdes parentais, através do acompanhamento diario,
como por exemplo, a alimentacdo, a higiene, a execu¢do das tarefas domésticas, a
disciplina, a saude, a educacao e as atividades ludicas (Delgado, 2006). Para além disto,
devem também garantir as fun¢des de aconselhamento e o ensino de competéncias
individuais para a vida e orientacdo. Neste sentido, verifica-se uma grande envolvéncia
entre os cuidadores e as criangas, especificando assim um relacionamento potencialmente
significativo (Santos, 2016), que promove uma vinculag¢io segura (Matos et al., 2015). E
de extrema importancia que a crianga/jovem considere o educador como sendo um adulto
de referéncia, com quem se pode sentir a vontade (Santos, 2016). Este adulto de referéncia
também ¢ visto como um promotor de mudanga cujo objetivo € alterar a vida da
crianca/jovem de forma positiva e Util no seu crescimento e preparagdo para o futuro

(Matos et al., 2015).

De acordo com Valle ¢ Zurita (2000 citado em Sa et al., 2008), exercer fun¢des

em casas de acolhimento implica ter um perfil versatil, dotado de caracteristicas
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especificas, que permita responder adequadamente as particularidades do contexto.
Segundo Bermejo et al. (2008), estes profissionais devem ser dotados de uma autoestima
adequada, para serem capazes de responder eficientemente as necessidades que a maioria
das criancas institucionalizadas apresenta e de um equilibrio emocional, que se revela
essencial na gestdo das frustracdes inerentes a uma profissdo tdo desgastante. Estes
cuidadores deparam-se muitas vezes com as vivéncias complicadas das criangas/jovens,
tendo que ajudar estes ultimos a ultrapassar e resolver os problemas que surgem na escola,
com os colegas, tentando arranjar estratégias para ultrapassar estas problematicas (Barton
et al., 2012, citado em Santos, 2016). A tarefa destes elementos da equipa educativa é
ardua e exigente, sucedendo-se muitas vezes o facto de alguns sentimentos “virem ao de
cima”, podendo algumas destas vivéncias e partilhas recordarem aos proprios cuidadores
a sua infancia que podera ter sido também dolorosa e/ou problematica. Também o horério
de trabalho e a rotatividade do mesmo pode ndo ser propicia a formacdo de vinculos
estaveis entre criancas/jovens e cuidadores. Sdo estes, alguns dos motivos que acarretam
ansiedade e um impacto emocional muito grande nos profissionais. Blaustein e
Kinniburgh (2010) indicam que o cuidador tem de ser capaz de tolerar, moldar e lidar
com as suas proprias respostas emocionais antes de ajudar a crianca/jovem nas suas
problematicas. Estudos indicam que os educadores referem a dificuldade em lidar com os
seus proprios sentimentos, sendo importante receber apoio psicoldgico e de supervisao,
para que se sintam mais seguros e confiantes no seu trabalho. As vivéncias experienciadas
pelas criangas/jovens provocam nos cuidadores a complexidade de interpretacdo,
desgaste emocional e interfere na capacidade de resposta no que concerne as mais
diversas situagdes com que se deparam no quotidiano (Golin & Benetti, 2013). Deste
modo, podemos entender que o desgaste emocional pode ser identificado através de sinais
fisicos como enxaquecas, tensdo arterial elevada, fadiga cronica, ou através de marcas
psiquicas como perturbag¢des do sono, ansiedade, depressdo ou outros sintomas ligados
ao burnout — estado de cansago fisico, emocional e mental causado pelo envolvimento

prolongado em situagdes emocionalmente exigentes (Mendes & Vaz Santos, 2014).

De acordo com Mattingly (1977), a profissd@o de cuidador e educador ¢ muito
complexa e dificil, uma vez que a sua missdo ¢ educar criangas € jovens em risco, o que
nem sempre ¢ muito facil, j& que as criancas/jovens acolhidos nas institui¢des de
acolhimento apresentam, por vezes, comportamentos conflituosos e as dificuldades

trazidas para a interagdo com os pares e os profissionais, facto que provoca um maior



65

esgotamento nos profissionais que lidam com eles diariamente. Uma vez que estes
profissionais lidam com uma carga excessiva de sofrimento, bem como com o facto de
eles proprios frequentemente terem fragilidades nas competéncias técnicas e
vulnerabilidades nas competéncias individuais. Algumas vezes, ndo tém capacidade, quer
ao nivel fisico quer psicoldgico para lidar com as incapacidades dos jovens, os seus
medos, anseios, lacunas cognitivas, sofrimento familiar, histérico de violéncia, entre
outras situagdes (Kesselring & Klement, 2001; Kovacs, 2008; Ramalho & Nogueira-
Martins, 2007). A sobrecarga emocional das educadoras tende a ocorrer quando estas
assumem as cargas emocionais das criangas e jovens. Neste sentido, ¢ importante que os
cuidadores utilizem a empatia cognitiva de modo a reconhecer, compreender e ajudar a
crianga/jovem com os seus problemas, sem que se envolva emocionalmente (Santos,
2016). Deste modo, o educador deve fazer o uso inteligente das suas emocgdes, ou seja,
este deve identificar e compreender os seus proprios sentimentos, aceitar as emogdes
como habilidades aprendidas, estabelecer o controlo quando as emocgdes se manifestam e

identificar o reflexo das emog¢des no comportamento e na motivacdo (Goleman, 2007).

Neste momento importa entdo definir o que ¢ a Inteligéncia Emocional (IE),
muitas vezes relacionada com este assunto. Goleman (2000), define a Inteligéncia
Emocional (IE) como sendo a capacidade que a pessoa tem de se auto-motivar, persistir
no objetivo apesar das frustragdes, controlar os impulsos e adiar a recompensa, de regular
o seu estado de espirito e impedir que o desdnimo subjugue a aptiddo para pensar, de

sentir empatia e de ter esperanca.

E necessario que exista o uso da compreensio, regulagio e estado de humor como
parte imprescindivel para a adaptacdo ao meio, bem-estar psicoldgico e crescimento
pessoal (Mayer & Salovey, 1997; Salovey & Mayer, 1990). Os autores citados defendem
entdo que a emocao torna o pensamento mais inteligente, a inteligéncia cognitiva auxilia
o individuo a pensar nas suas emogdes € nas emocdes dos outros e a auséncia desta relagdo
binominal torna o individuo incapaz de se relacionar emocional e socialmente, devido as

falhas na motivagdo, na cogni¢do e afetivas.

Portanto, quando falamos em Inteligéncia Emocional (IE), por certo ndo se associa
este conceito ao processo de uma equipa mas, € certo que, esta é essencial para atingir um
patamar de exceléncia, tal como referem Aratjo e Henriques (2005), a exceléncia ¢ a
competéncia atingida conforme a utiliza¢do de determinados recursos especificos, tendo

em conta alcangar determinados objetivos. Ou seja, quando as equipas atingem a
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exceléncia estamos perante uma manifestacdo do uso da IE. Esta ultima ¢ constituida por
cinco dominios definidos por Goleman (1997) como: (1) Autoconsciéncia; (2)
Autorregulacdo; (3) Automotivacdo; (4) Empatia; e, por fim, (4) Competéncias Sociais;
estas competéncias da IE ndo sdo aptidoes inerentes, mas adquiridas. A Autoconsciéncia
apresenta-se como sendo a percecdo do que se estd a sentir ou a capacidade para
reconhecer as nossas proprias emocdes e sentimentos no instante em que estes se
sucedem. A Autorregulagdo diz respeito a avaliacdo realista que o sujeito faz dos seus
proprios recursos, for¢as e fraquezas. A Automotivagdo refere-se a forma como se
utilizam e catalisam as energias, no sentido de se atingirem os objetivos. A empatia ¢ a
capacidade de compreender os outros, colocando-se no lugar do outro. Por fim, das
competéncias sociais fazem parte a Influéncia, a Comunicacdo, a Gestdo de conflitos, a
Lideranga e funciona como um catalisador de mudanga, construtor de uma rede de
relacdes e colaboragdo e cooperacdo (Ceitil, 2006). Também neste dmbito, Mayer e
colaboradores (2000) defendem que a IE, para além de ser constituida pelos cinco
dominios acima citado, possui determinadas caracteristicas que se manifestam através de
quatro competéncias: (1) Perce¢do emocional — Habilidade para compreender, valorizar
e expressar as emogdes com precisdo; (2) Simplificagdo emocional — Capacidade em
gerar sentimentos que auxiliem o pensamento; (3) Compreensdo emocional — Aptidao
para compreender as emogdes de modo a conseguir identificar de que forma estas podem
modificar os sentimentos; e, por fim, (4) Gestdo emocional — Competéncia para regular

as emocdes, promovendo o crescimento intelectual e emocional.

Conclui-se assim que, segundo Goleman e colaboradores (2007), a gestdo de uma
equipa so funciona melhor através de elementos emocionalmente inteligentes e que sejam

mais eficientes.

Com esta ag¢do de formagdo pretendeu-se colocar em pratica os seguintes
objetivos: (1) Promover o autoconhecimento das proprias emogdes € comportamentos;
(2) Reconhecer os sinais de sobrecarga emocional; e, por fim, (3) Desenvolver estratégias

de IE.

Descricio da Acio de formacao “Gestiao Emocional da Equipa Educativa”
O grupo no IMA, inicialmente, foi constituido por oito participantes, pertencendo

trés participantes a equipa educativa, trés a direcdo e dois a equipa técnica. Os objetivos
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para esta a¢do pretendiam dotar a equipa educativa de ferramentas, competéncias e

técnicas ao nivel da gestdo emocional.

De seguida, com o objetivo de promover o autoconhecimento das prdprias
emocdes e dos comportamentos, explorou-se a importancia do papel do educador numa
casa de acolhimento, tendo sido apresentada aos participantes a frase “Educador ¢ todo o
adulto que tem a coragem e assume a responsabilidade de educar uma crianga”. Perante
esta frase, as participantes destacaram as palavras “coragem” e “responsabilidade” como
sendo o mais importante no papel do educador. Posteriormente, foi apresentado um
Powerpoint (Anexo N) em que constava uma vertente psicoeducativa relativamente as
emogdes e a influéncia das mesmas nos comportamentos. Aqui questionamos as
participantes sobre se ja tinham sentido que as emocdes interferiram de algum modo na
toma de decis@o/imparcialidade dentro de uma situacdo de stress em contexto laboral, ao
qual a maior parte das educadoras responderam que sim. Apds isto, foi lida a “Histdria
do Assaltante”: “A vida ¢ uma comédia para os que pensam e uma tragédia para os que
sentem (Horace Walpole)”. Com a leitura desta historia pretendeu-se refletir em plendrio
a forma como as nossas emogdes tém impacto nas agdes/comportamentos. Neste
momento, informamos as participantes de que cada agdo tem uma reagdo, ou seja,
“comportamento gera comportamento” e que, no caso dos comportamentos de € para com
os jovens, funciona como um “espelho” em que, se falarmos de forma “rude” para com o
jovem, ele agird da mesma forma e tornar-se-4 um ciclo vicioso em que ndo ocorrera
mudanca de comportamento, da mesma forma que “uma estratégia podera funcionar
muito bem com um jovem e ndo funcionar com outro”. Posteriormente, com o objetivo
de reconhecer os sinais de sobrecarga emocional abordamos o conceito de sobrecarga
emocional e questionamos as participantes sobre como reconhecem os sintomas/sinais de
sobrecarga emocional, tendo as participantes referido “dores de cabega e insonias” e “sair
do IMA e continuar a pensar nos problemas que deixou pendentes, saindo da institui¢ao
fisicamente, mas continuando 14 mentalmente”. Posteriormente foram questionadas sobre
quais as estratégias que adotam para combater estes sinais, tendo uma participante
referido “medicacdo”, evidenciando que ndao ¢ o método mais adequado. Apds esta
partilha, informamos as participantes que podemos entender que o desgaste emocional
pode ser identificado através de sinais fisicos como enxaquecas, tensdo arterial elevada,
fadiga cronica, ou através de marcas psiquicas como perturbagdes do sono, ansiedade,

depressao ou outros sintomas ligados ao burnout — estado de cansago fisico, emocional e
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mental causado pelo envolvimento prolongado em situagcdes emocionalmente exigentes
(Mendes & Vaz Santos, 2014). E sugerimos como estratégias de combate ao desgaste
emocional: ter habitos de sono (ter uma hora de deitar e levantar — rotina), praticar
exercicio fisico (ajuda a aliviar o stress), reavaliar o dia-a-dia (perceber como correu o
dia, o que podia ter sido feito diferente), meditacdo e conversar/conviver. De seguida,
com o objetivo de desenvolver estratégias de IE, foi abordado o conceito de inteligéncia
emocional tendo-se questionado as participantes sobre o que entendiam por inteligéncia
emocional, sendo que uma delas afirmou tratar-se da “forma como lidamos com as
emocgdes” e, questionamos se “utilizavam alguma estratégia para ativar a “IE”, ao que
uma participante afirmou que “conversava com as colegas de equipa sobre determinada
situagdo”. Neste sentido, foi-nos possivel introduzir algumas estratégias de gestdo
emocional, sendo elas: “(1) Autoconsciéncia (apresenta-se como sendo a perce¢do do que
se estd a sentir ou a capacidade para reconhecer as nossas proprias emogdes e sentimentos
no instante em que estes se sucedem) — “Como me estou a sentir? Que emogdes estou a
sentir?”’; (2) Autorregulacdo (diz respeito a avaliagdo realista que o sujeito faz dos seus
proprios recursos, forcas e fraquezas) — “O que posso fazer?”; (3) Automotivagao (refere-
se a forma como se utilizam e catalisam as energias, no sentido de se atingirem os
objetivos) — “Eu consigo fazer determinada coisa!”; (4) Empatia (a capacidade de
compreender os outros, colocando-se no lugar do outro) — “Sei o que estds a sentir e
compreendo o que sentes.” e, por fim, (5) Competéncias Sociais (fazem parte a Influéncia,
a Comunicagdo, a Gestdo de conflitos, a Lideranga ¢ funciona como um catalisador de
mudanca, construtor de uma rede de relagdes e colaboragdo e cooperacdo)”. Por fim, com
o intuito de promover e consolidar a integragdo das partilhas fizemos uma sintese
(reconhecer as nossas emocdes, comportamento gera comportamento e ativar a
inteligéncia emocional através de estratégias). No final, entregamos a ficha de avaliagdo
da acdo de formagdo (Anexo J) as participantes, cujos resultados também se encontram
em anexo (Anexo O) e demos-lhes algum tempo para preencherem e, no final, recebemos
o feedback de algumas das participantes (elementos da direcdo e equipa técnica) que
afirmaram gostar muito da forma como os contetidos foram apresentados e do cuidado
que tivemos em explicar alguns conceitos, agradecendo o facto de termos em
consideragdo as outras dinamicas das equipas e afirmando o gosto que teriam de
“prolongar esta sessdo para a equipa da Estrutura Residencial Para Idosas”,
parabenizando-nos pelo bom trabalho que temos feito. A seguir, estdo representadas em

tabela as estruturas das a¢des de formagdo (tabela 11).
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Formas de Comunicacio para com os Jovens e entre Equipa

Segundo Sim-Sim e colaboradores (2008), a comunica¢do entende-se como o
processo ativo de troca de informagdo que envolve a codificagdo, a transmissdo e a
descodificagdo de uma mensagem entre dois, ou mais, intervenientes. Deste modo,
também a linguagem assume um papel fulcral na interacdo dos individuos com a
sociedade e o ambiente onde estd inserido, permitindo a estrutura¢do do pensamento, bem

como a comunicagdo entre os mesmos (Frias, 2014).

O processo de comunicagdo ocorre conforme nove elementos: (1) Situacdo —
entendida como a razdo pela qual a mensagem € passada do emissor para o recetor; (2)
Objetivos - Estimulos que conduzem o emissor a cedéncia da mensagem. Uma vez que a
comunicacdo pressupde interacdo entre as pessoas, o objetivo ¢ entendido como o
interesse que leva o emissor a interagir com o recetor. E fundamental que o objetivo seja
claro, para se obter uma comunicagéo eficaz. (3) Emissor — fonte ou origem do processo
de comunicagdo, ou seja, ¢ entendido como o sujeito que imite a mensagem; (4) Recetor
— pessoa a quem a mensagem ¢ dirigida, ou seja, € tido como o foco da comunicagdo e
quem descodifica a mensagem recebida e reage ao estimulo do emissor, dando inicio a
um novo ciclo do processo comunicativo; (5) Mensagem — ¢ constituida pelo conteudo
que ¢ transmitido; (6) Codificacdo e descodificagdo — A codificagdo ¢ efetuada pelo
emissor quando do processo de transmissdo da mensagem e o recetor, quando a recebe,
descodifica a mensagem. (7) Meio de comunicacdo — Veiculo de comunica¢do, modo
através do qual ¢ transitada a mensagem. (8) Significado — Compreensdo da mensagem
entre emissor e recetor; e, por fim, (9) Resposta — feedback a mensagem do emissor

(Santos, 2014).

Para ocorrer a transmissdo correta da mensagem, é necessario que a mensagem
seja codificada, considerando o publico-alvo que normalmente a descodifica. Neste
sentido, ¢ também importante a selegdo do canal de comunicagdo eficiente para atingir
esse publico-alvo, bem como o desenvolvimento de canais de feedback por forma a
monitorizar a resposta dada pelo recetor. Nas institui¢des, o processo de comunicagdo sio
formas pragmaticas de organizacdo do trabalho, de resolu¢do de problemas e de
relacionamento interpessoal, bem como de estabelecer metas e fazer cumprir objetivos

(Ramos, 2013; Sousa, 2006).

A comunicagdo ¢ um aspeto central da vida de qualquer estrutura residencial. Os

seus membros tém, entdo, de saber comunicar entre si € com o exterior € é fundamental
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que o facam de forma eficaz, j4 que ndo se podem prestar bem os cuidados necessarios
sem conhecer os sentimentos, desejos, necessidades e preocupagdes das criangas ou

jovens (Leandro et al., 2006).

Antes da prestacdo de qualquer cuidado ou da realizacdo de qualquer atividade
deve ser dada informagdo suficientemente clara sobre o que se vai fazer e qual a
participagdo que se espera das criangas ou jovens. No caso destas recusarem a
intervengdo, deve-se tentar conhecer a razdo da sua atitude e, se conveniente para ele(a),

tentar motiva-lo, sempre com respeito pela sua opcao (Leandro et al., 2006).

A forma mais natural de saber o que pensa, quer ou sente uma crianga ou jovem ¢
junto do proprio, devendo ser privilegiados enquanto fonte direta de informagao. Ao fazé-
lo, respeitando sempre a sua privacidade, ndo s6 se demonstra interesse por ele(a), como
se da sinais de que acreditam na sua capacidade de avaliar e exprimir os seus problemas
e desejos. Embora a comunicagdo possa ocorrer com varios intervenientes ao mesmo
tempo, € indispensavel escutar cada crianca ou jovem individualmente. No entanto, so
vale a pena encorajar as criangas ou jovens a expressarem-se se os soubermos escutar. O
nosso comportamento ao comunicar influencia o do interlocutor, e vice-versa. A postura
fisica, o tipo de discurso, a aten¢do que prestamos, a empatia que transmitimos, sdo
fatores que vao determinar a informag¢do que conseguimos obter e fazer passar, podendo
estimular o residente a exprimir-se ou, pelo contrario, intimidd-lo e desmotiva-lo
(Leandro et al., 2006). Também importa salientar que existem alguns entraves/obstaculos
a comunicag¢do, sendo eles a estrutura da personalidade que pode conduzir a distor¢des
na mensagem, as diferencas individuais, os valores pessoais, o foco de ateng¢do do

observador/recetor e outras caracteristicas do ambiente (Lasswell, 1971).

Nas institui¢des de acolhimento residencial, o cuidador tem o papel de criar
situagdes e elaborar estratégias para que as criangas/jovens participem ativamente e
desenvolvam competéncias comunicativas, nomeadamente na ordem de se fazerem ouvir,
saberem ouvir os outros e expressarem-se oralmente, a0 mesmo tempo que o proprio
educador tem de compreender a mensagem transmitida pelas criancas/jovens e aprender

a comunicar com estes ultimos e até mesmo entre equipa educativa (Colorado, 2018).

Segundo Rego (1999), existem trés modelos de comunicagdo: (1) modelo tubo: o
emissor ¢ eficaz se o recetor compreender o significado das palavras deste primeiro na
totalidade; (2) Modelo de circuito: a comunicagdo ¢ eficiente quando o emissor € o recetor

testam a correta perce¢do dos sentidos transmitidos. Este modelo sugere que ambos
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compreender-se-20 mutuamente se se esforcarem; (3) Modelo de danga: este modelo tem
de ser ajustado a cada publico (criangas e jovens com varias problematicas, historias de
vida e personalidades), sugerindo ainda que a liberdade de movimentos pode ser benéfica.
Este modelo comunicacional da danga implica que a linguagem seja ambigua; induz
criatividade, permite resolver conflitos; ¢ impossivel que a comunicagdo seja 100% pura;
o conteido da comunicag¢do e o contexto combinam-se para produzirem significados;
serve muitos propoésitos; os significados partilhados pelo emissor e pelo recetor podem

divergir, mas isso, ndo invalida que exista coordenacdo entre ambos.

A comunicagdo ¢, assim, um processo dindmico, complexo e multidimensional,
sendo que existe uma multiplicidade de vertentes que a caracterizam como a codificagio
e descodificacdo da mensagem transmitida, o feedback, a estrutura e o conteido das
mensagens, as redes de comunicacdo, os canais formais e informais, os filtros existentes

no processo comunicacional, os estilos preferenciais da comunicagdo (Rego, 1999).

A comunicacdo ¢ eficaz quando se consideram todos os elementos do processo da
mesma acima descritos, sendo que existem também, a semelhanga das barreiras a este
processo, diversos fatores facilitadores do processo de comunicacdo, tais como: saber
escutar, caracteristica associada a pratica da escuta ativa, a precisdo sem fragmentagéo,
sendo que o emissor devera ser conciso, sem prejudicar o significado e a compreensdo da
mensagem, o fiming, ou seja, o emissor deve procurar o local e a altura certos de modo a
captar a atencdo do recetor e, por fim, o emissor deve perceber as diferencas existentes

entre 0 mesmo ¢ o recetor (Ramos, 2013).

E importante salientar que a comunicag#o interna nas institui¢des de acolhimento
residencial apresenta varios objetivos, entre os quais, manter informados e integrados
todos os elementos da equipa, permitir que os colaboradores conhecam as altera¢des do
ambiente de trabalho e se tornem influentes, assertivos e pro-ativos, facultar a
intercomunica¢do em equipa, de maneira a alcancar os objetivos comuns e transmitir a
comunica¢do com o publico-alvo (Melo, 2006), neste caso com as criancas € jovens

institucionalizados.

Este segundo tema, “Formas de comunicagdo para com os jovens e entre equipa”,
teve como objetivos especificos: (1) Promover o conhecimento do processo de
comunicacdo € a sua importancia; e, (2) Desenvolver estratégias para uma comunicagdo

eficaz.
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Descrigdo da Ac¢do de formagdo “Formas de Comunicag¢do para com os
Jovens e entre Equipa”

O grupo no IMA, foi constituido por dez participantes, pertencendo cinco
participantes a equipa educativa, trés a direcdo e dois a equipa técnica. Os objetivos para
esta acdo pretendiam dotar a equipa educativa de ferramentas ao nivel da comunicagdo
intra-equipa. De seguida, com o objetivo de promover o conhecimento do processo de
comunicag¢do € a sua importancia, questionou-se as participantes sobre o que entendiam
por comunicacdo e qual a importancia que tinha no dia-a-dia delas. Neste sentido, apenas
a Dr.* R. G. se pronunciou e afirmou que a comunicagdo era a “forma que usavamos para
transmitir informacdes € que nos permite expor ideias, pensamentos”. Posto isto, através
de PowerPoint (Anexo P) foi apresentado o conceito de comunicagdo € os seus principais
elementos (situagdo, objetivos, emissor, recetor, mensagem, codificacdo, meio de
comunicagdo, significado e resposta). Apds isto, foi realizada a dindmica “Telefone
estragado” onde foi pedido as participantes para sairem da sala, ficando apenas uma
participante, R. G., a quem foi lido um curto excerto do livro “Os Maias”: “O Ramalhete
possuia, ao fundo dum terrago de tijolo, um pobre quintal, abandonado as ervas, um cedro,
uma cascatazinha, um tanque e uma estitua de marmore”. Passando a palavra de
participante em participante, a mensagem que chegou a ultima participante foi “Havia um
Ramalhete”. Desta forma, podemos concluir que o processo de comunicagdo nao foi
concluido com sucesso, uma vez que a mensagem foi sofrendo alteragdes a medida que
era contada pelas participantes. Posteriormente, com o objetivo de desenvolver estratégias
para uma comunica¢do eficaz, foram abordados os principais entraves/obstaculos a
comunicacdo (estrutura da personalidade, diferencas individuais, valores pessoais, foco
de ateng@o e caracteristicas do ambiente) ¢ os modelos de comunicagdo (modelo tubo,
modelo de circuito e modelo de danca). De seguida, foram apresentados os elementos
facilitadores da comunicacao, sendo eles: “saber escutar, caracteristica associada a pratica
da escuta ativa, a precisdo sem fragmentagdo, sendo que o emissor devera ser conciso,
sem prejudicar o significado e a compreensdo da mensagem, o timing, ou seja, 0 emissor
deve procurar o local e a altura certos de modo a captar a aten¢@o do recetor e, por fim, o
emissor deve perceber as diferencas existentes entre 0 mesmo e o recetor”. Apos isto,
através da dinamica “Estratégias”, pretendia-se que as participantes, em grupos de 2/3
elementos, dessem a sua opinido conforme a solu¢do que pensavam ser a mais adequada
para lidar com cada um dos dilemas apresentados. Neste sentido, em rela¢do ao dilema 1:

“Educadora d4 uma ordem a um jovem e este por estar distraido com o telemdvel ndo
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ouve. Educadora repete a ordem mas o jovem recusa-se a fazer o que a educadora
ordenou. O que deve fazer a educadora?” A Dr.* R.G. e a Dr.* G.S. afirmaram que a
educadora deveria “assegurar que o jovem ouviu a mensagem (e.g.: contacto ocular), dar
timing e atribuir uma consequéncia se este ndo entregasse o telemdvel.” O grupo seguinte
afirmara que “a educadora deveria, em primeiro lugar, explicar o que o jovem tem de
fazer e explicar os beneficios de o fazer e “ignorar” o comportamento de estar no
telemével” (M.J.). A participante L. do grupo seguinte afirmou que se “deveria tirar de
forma imediata o telemdvel durante 10 minutos de modo a que o jovem escute o que lhe
dizem, ao invés de apenas ouvir”’, porém, passado algum tempo este grupo chegara a
conclusdo de que “nunca se deveria chegar 14 e “arrancar” o telemdvel.” O grupo seguinte
reforgou as ideias citadas anteriormente concordando com algumas ideias. No que
concerne a segunda situag@o: “Numa reunido de equipa algumas educadoras falam ao
mesmo tempo e outras mexem no telemovel e ndo ouvem a informagéo que € transmitida.
O que fazer?”, as participantes G.S. e R.G. indicaram de que se deveria “colocar o
telemodvel em siléncio”, sendo que o grupo de L. indicou que este era um “comportamento
muito mais grave do que o comportamento dos mitudos, sendo que se deve chegar a um
equilibrio de forma a passar o testemunho, ou seja, ndo deveriam pedir ao jovem para ndo
estar no telemdvel se elas mesmas o fazem.” Tendo em conta a terceira situacao: “Técnica
da informag¢do a uma educadora. Educadora ndo transmite as educadoras do turno
seguinte nem escreve no livro de registos e as educadoras do turno seguinte ndo consultam
o livro de registos. A informag¢@o dada pela técnica ndo chegou as restantes educadoras.
O que fazer?”, o grupo da Dr.* G.S. e R.G. afirmou que se deveria “falar diretamente com
a pessoa que deveria ter transmitido a informagao e perceber porque existiu a quebra de
informacdo”, sendo importante “ndo chamar a aten¢do em publico, devendo ser em
privado para ndo humilhar a pessoa, sendo empatico.” O grupo da educadora M.J.
afirmara que “¢ importante que a mensagem seja transmitida no livro de registos”. E de
salientar que, nesta altura, a diretora interna da institui¢do (M. L.) tomou a oportunidade
de “chamar a aten¢@o e puxar as orelhas” as participantes da equipa educativa, tornando
o ambiente um pouco pesado, dando o exemplo da folha de presencas, de que deveria
estar mais gente a ouvir a mensagem e que ndo se deveria “envolver meio mundo”, “ter
alguma autonomia” e dever-se-ia passar a informagdo a todos para “acautelar situacdes
como “ela disse-te a ti, ndo a mim”.” Por fim, com o intuito de promover e consolidar a
integracdo das partilhas fizemos uma sintese (a comunicacgio ¢ um aspeto central da vida

de qualquer estrutura residencial; para ocorrer a transmissdo correta da mensagem, ¢é
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necessdrio que a mensagem seja codificada, considerando o publico-alvo que
normalmente a descodifica; o nosso comportamento ao comunicar influencia o do
interlocutor e vice-versa) e entregamos a ficha de avaliagdo da agdo de formagio (Anexo
J). Os resultados obtidos através desta ficha de avaliagdo acerca da a¢do de formagao
estdo descritos em anexo (Anexo Q). A seguir, estd representada em tabela a estrutura da

acdo de formacao (tabela 12).
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Gestao de Conflitos entre Criancas e Jovens

A junc¢do e a interacdo de diversos fatores de risco (e.g.: individuais, familiares e
ambientais) interferem no aparecimento de diversas perturba¢des do comportamento e de
alguns comportamentos de Oposic¢do (Pardilhdo et al., 2009; Vitaro & Gagnon, 2000). No
que concerne aos fatores individuais, existem adolescentes que, desde crianga t€ém um
temperamento dificil, com uma predisposi¢do genética para este tipo de problemas
(Goldschmidt, 2009). No que respeita aos fatores familiares, quando a crianca € exposta
a violéncia, direta ou indireta, podem ocorrer percecdes negativas em relagdo aos outros,
nomeadamente no relacionamento com os pares, tendo como base a passagem de modelos
familiares para outros contextos, sendo esta uma das causas apontadas para os problemas
de comportamento (Dessen & Szelbracikowski, 2007; McCarty & McMahon, 2003;
Wotherspoon et al., 2008). Também nos fatores ambientais se destacam o baixo nivel
socioecondmico, o absentismo escolar e a exposi¢do a violéncia nos meios de
comunicacdo. Deste modo, as criangas e jovens que foram abusadas ou negligenciadas
pelos cuidadores ndo desenvolvem padrdes de vinculagdo seguros, sendo frequente
existirem dificuldades na relacdo com os pares e com outros adultos, apresentando-se
agressivas e mostrando uma maior dificuldade na relacdo interpessoal e na capacidade de
empatizar com o outro que, no caso das criangas € jovens institucionalizados sdo as

educadoras (Azevedo & Maia, 2006; Morrison, et al., 1999).

Tal como visto acima, a equipa educativa é responsavel por assegurar as fungdes
parentais, como por exemplo, a alimentacdo, a higiene, a execucdo das tarefas domésticas
e a disciplina. Para além disto, também devem manter garantidas fungdes de
aconselhamento e o ensino de competéncias individuais para a vida e orientagdo. Neste
sentido, torna-se também imprescindivel que a equipa educativa oriente os conflitos
interpessoais que surgem no decorrer do processo de socializagdo das criangas e jovens
institucionalizados. Torna-se entdo importante que o educador compreenda a
crianca/jovem de forma a perceber quais as causas que a levam a expressar tal

comportamento, antes de pensar em aplicar sang¢des ou castigos (Reis & Mateus, 2013).

E imprescindivel saber que, segundo Torrego (2003, citado em, Almeida, 2013),
o conflito ¢ um fendmeno normal, que surge quando duas ou mais pessoas entram em
dissonancia porque as suas posi¢des, interesses, necessidades, desejos ou valores sdo
inconcilidveis. Ainda segundo Almeida (2013), o conflito ¢ tido como um elemento

fundamental para o desenvolvimento do processo de maturagdo cognitiva de um
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individuo, tendo uma série de origens: (1) Controlo sobre recursos (e.g.: espaco, dinheiro,
propriedade, poder, prestigio, alimenta¢do); (2) Preferéncias e aborrecimentos — quando
os gostos ou atividades de uma das partes se sobrepdem as elei¢cdes da outra parte; (3)
Valores — quando os sistemas de valores das partes (e.g.: religiosos, ideologicos) s@o
opostos; (4) Crencas — quando factos, informag¢des, conhecimentos ou crengas acerca da
realidade, divergem entre as duas partes; e, por fim, (5) A natureza da relagdo entre as
partes — tem origem na maneira como uma das partes idealiza a relacdo com a outra
pessoa. O conflito € visto, entdo, como um mecanismo que possibilita as criangas e jovens
adquirirem novas estruturas cognitivas, desenvolvendo novas perspetivas que
complexificam os seus padrdes de raciocinio, traduzindo-se assim em mudancas de
comportamento em relag@o aos adultos e pares, podendo surgir da experiéncia individual
(intrapsiquica) quer da experiéncia relacional (interpessoal) (Almeida, 2013). Deste
modo, também a resolucdo de conflitos se trata de uma mobilizagdo de recursos
cognitivos e afetivos, de modo a facilitar a compreensdo. Estes conflitos podem ser
resolvidos de maneira violenta ou, por outro lado, de forma pacifica. A forma com
escolhemos resolvé-los, depende dos recursos cognitivos e afetivos que ambas as partes
possuem e dos contextos sociais em que os conflitos ocorrem (Leme, 2004). Neste
sentido, sabe-se que o estado emocional se envolve no processamento de informagdes e
consequentemente na qualidade das ag¢des, ou seja, segundo Vicentin (2009), a cognicdo
interfere no estado afetivo e vice-versa. Segundo a mesma autora, se o sujeito
experimentar um sentimento de raiva intenso, encontrara dificuldade em raciocinar sobre
todas as dimensdes envolvidas na situacdo ou realizar operagdes mentais mais complexas,
como o pensamento que envolve as intengdes ou implicagdes das suas agdes a longo
prazo, tendo tendéncia a agir conforme o seu estado emocional. Verificam-se trés
tendéncias de resolucdo de conflitos: agressiva, submissa e assertiva, ou seja, 0
comportamento agressivo caracteriza-se pelo uso de formas coercitivas no confronto da
situagdo, compreendendo inumeras expressdes comportamentais de intensidade varidvel,
incluindo elementos verbais, ndo-verbais, psicolégicos e fisicos. O comportamento
submisso configura-se pelo ndo confronto direto da situag@o, considerando-se os direitos,
ideias, opinides e sentimentos do outro em detrimento aos seus, ndo por compreendé-los
e/ou consenti-los, mas pela dificuldade de enfrentamento do problema. Por fim, o
comportamento assertivo envolve o enfrentamento do conflito, porém, sem o uso de

qualquer tipo de coer¢do (Leme, 2004). E a resposta que leva em consideracio os direitos,
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sentimentos, ideias e opinides dos outros, bem como os proprios, na procura por solugdes

aceitaveis e mais justas (Frick et al., 2013).

Apos revisdo da literatura, apesar de um vasto leque de diferentes nomenclaturas
ou de diferentes tipologias de conflito, a maior parte dos autores postula que os conflitos
se distinguem pela relagdo entre os objetivos de interesses das partes e o nivel de
interesses pessoais, percebidos por cada uma das partes em conflito. Segundo Torrego
(2003), os conflitos podem ser categorizados da seguinte forma: (1) conflitos de
relacdo/comunicagdo (conflitos que se baseiam em agressdes, lutas, ofensas, ameagas,
desvalorizagdes, rumores, confusdo, etc. Engloba ainda os conflitos por diferentes
percecdes entre as partes); (2) conflitos de interesses/necessidades (quando existem
diferencas entre as partes devidas a um problema de conteudo. Pretende-se procurar a
forma de satisfazer os interesses e necessidades através de uma solucdo alternativa de
ganhar-ganhar); (3) conflitos por recursos (conflitos que se baseiam no possuir, emprestar
e ceder); (4) conflitos por atividades (conflitos gerados a partir de desacordo na realizagdo
de tarefas ou trabalhos); e, por fim, (5) conflitos por preferéncias, valores, crengas
(conflitos que se baseiam nas diferencas de principios e na tentativa de imposi¢do da

diferenca ao outro).

No que concerne ao trabalho especifico com adolescentes, a equipa técnica e os
cuidadores devem ter formacao especifica para lidarem com comportamentos desafiantes
e de auto e heteroagressividade, sendo que esta formacdo deve reger-se por principios
inerentes a compreensdo e enquadramento da crianga/jovem e, por formas de intervengao
especificas, tais como técnicas de gestdo de conflitos (Gomes, 2010). Neste sentido, a
Psicoterapia com adolescentes em acolhimento ¢ essencial na supera¢do de traumas
associados ao motivo do acolhimento e na redug¢do dos comportamentos externalizados
(Hunter, 2001). Também o Treino de Competéncias Pessoais e Sociais, através da
resolucdo de conflitos, treino de estratégias de autocontrolo e assertividade sdo estratégias
que poderao ser desenvolvidas num trabalho individual ou de grupo (Keil & Price, 2006;
Rios & Williams, 2008). De acordo com Siqueira e Dell’Aglio (2006), ¢ imprescindivel
que haja uma formagdo continua das equipas técnicas para que haja desenvolvimento da
consciéncia social, bem como uma nog¢do de que o seu trabalho tem impacto direto no
desenvolvimento das criangas e jovens institucionalizados. Sendo assim, o contexto
institucional deve preocupar-se em garantir a qualidade dos cuidados prestados as

criangas/jovens, tentando compreender os seus interesses, habilidades, competéncias,
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davidas, dificuldades e limitagdes, de modo a compreender o que os leva a terem

determinados comportamentos (Cavalcante et al., 2007).

A resolucdo de conflitos interpessoais € uma solugdo permanente para o problema
ou disputa através do dialogo, sem violéncia fisica ou verbal. Existe uma ampla variedade
de estratégias de resolugdo de conflitos, tais como, a escuta ativa, sendo que esta apresenta
uma vasta aplicag@o em situagdes de conflito. Da mesma forma, o uso de mensagens “eu”
em vez de mensagens acusatdrias contribuird para a resolugdo efetiva de conflitos
interpessoais (DeVito, 2003). Neste sentido, na gestdo de conflitos com adolescentes
existe uma pandplia de estratégias, no entanto ¢ fundamental entender que as estratégias
escolhidas sdo influenciadas por diversos fatores, tais como: (1) as metas a serem
alcancadas; (2) o estado emocional; (3) avaliagdo cognitiva da situagdo; (4) personalidade
e competéncias de comunicagdo e, por fim, (5) a histdria familiar (Koerner & Fitzpatrick,
2002, citado em, DeVito, 2013). Pesquisas apontam que o uso de estratégias produtivas
de conflito pode ter muitos efeitos benéficos, enquanto o uso de estratégias inadequadas
pode estar relacionado a uma saude psicoldgica mais pobre (Weitzman & Weitzman,

2000, citado em, DeVito, 2013).

e Objetivos — As metas estabelecidas a curto e longo prazo influenciam as
estratégias que lhe parecem adequadas (DeVito, 2013).

e Estado emocional — Os sentimentos vdo influenciar as estratégias. E pouco
provavel que se selecione a mesma estratégia quando sentimos tristeza ou raiva,
ou seja, serdo selecionadas estratégias distintas dependendo do nosso estado
emocional (DeVito, 2013).

e Avaliacdo cognitiva — As atitudes e crencas acerca do que € justo e equitativo irdo
influenciar a disponibilidade para reconhecer a justi¢a na posicao da outra pessoa.
A sua propria avaliacdo de quem (se alguém) é a causa do problema também ird
influenciar o seu estilo de conflito. Aqui também poderdo ser avaliados os efeitos
provaveis das varias opg¢des (DeVito, 2013).

e Competéncia de personalidade e comunica¢do — Se a pessoa ¢ timida e pouco
assertiva, ¢ mais provavel que tente evitar o conflito, ao invés de o enfrentar, por
outro lado, se o individuo ¢ extrovertido e demonstra desejo em marcar a sua
posicdo, ¢ mais provavel que estes sejam propensos a lutar ativamente e a
argumentar. E, claro, algumas pessoas tém maior tolerdncia a discordéncia e,

consequentemente, sdo mais propensas a deixar as coisas escorregarem € nao se
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tornarem emocionalmente aborrecidas ou hostis como aqueles com pouca
tolerancia para discordancia (DeVito, 2013).

e Historia de familia — Os topicos escolhidos para lutar, e talvez as tendéncias para
obsessdo ou para esquecer conflitos interpessoais, s3o provavelmente
influenciados pela historia familiar e a forma como os conflitos foram tratados no

seio da familia onde o individuo foi criado (DeVito, 2013).

Sabe-se entdo que as estratégias mais eficazes para a gestdo de conflitos permitem
que se diminua o processo de reagdo, tornando-se assim mais consciente e, por sua vez,
intervenha no processo de melhoria da comunicagdo. Uma ferramenta poderosa para
mitigar o conflito € a troca de informagdes. Pedir mais informacdes antes de reagir a um
evento gerador de conflito ¢ uma boa maneira de adicionar um buffer entre o gatilho e a
sua reacdo. Outro elemento-chave € saber se um comunicador esta ou ndo orientado para
metas autocentradas ou centradas nos outros. Por exemplo, se o seu objetivo ¢ “ganhar”
ou fazer a outra pessoa “perder”, vocé mostra uma grande preocupacdo com o self e uma
baixa preocupag¢do com os outros. Se o seu objetivo ¢ facilitar uma “vitdria/vitdria”
resolucdo ou resultado, vocé€ mostra uma grande preocupacdo com o self e outros. Em
geral, as estratégias que facilitam o intercAmbio de informagdes e incluem a preocupacio
com metas mutuas serdo mais bem-sucedidas na gestdo de conflitos (Sillars, 1980).
Segundo Rahim (1983) as cinco estratégias para a gestao de conflitos sdo competir, evitar,

acomodar, comprometer e colaborar.

Quando competimos, estamo-nos a esforcar para “vencer” o conflito,
potencialmente a custa ou “perda” da outra pessoa. Se a assertividade nio funcionar,
existe a probabilidade do aumento da hostilidade. Nestes casos existe um padrdo de
escalada verbal: pedidos, queixas, declaragdes de raiva, ameacas, assédio e abuso verbal
(Johnson & Roloff, 2000). A comunicagdo agressiva pode-se tornar padronizada, o que
pode criar um ambiente volatil e hostil, sendo que, viver neste tipo e ambiente volatil
criaria stressores em qualquer relacionamento, por isso é importante monitorizar o uso da
competi¢do como uma estratégia de resolu¢do de conflitos para garantir que nao acabe

em agressao.

O estilo de evitamento da gestdo de conflitos, muitas vezes indica uma baixa
preocupacdo por sim mesmo € uma baixa preocupagdo pelos outros, e nenhuma
comunica¢do direta sobre o conflito. Em geral, evitar ndo significa que ndo ha

comunicagdo sobre o conflito. Mesmo quando tentamos evitar conflitos, podemos
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intencionalmente ou ndo intencionalmente afastar os nossos sentimentos através da nossa
comunicac¢do verbal e ndo-verbal. O estilo de evitamento ¢ passivo ou indireto, o que
significa que héa pouca troca de informagdes, o que pode tornar esta estratégia menos
eficaz do que outras. Podemos decidir evitar conflitos por muitas razdes diferentes,
algumas das quais sdo melhores do que outras. Se o conflito for percecionado como tendo
pouca importancia, pode ser melhor ignora-lo. Por exemplo, a evitagdo poderia primeiro
manifestar-se como mudar o assunto, em seguida, o progresso de evitar a questdo e evitar

a pessoa completamente, até mesmo terminar o relacionamento.

O estilo de gestdo de conflitos de acomodacgio indica uma baixa preocupacido com
o self e uma grande preocupagdo com o outro € ¢ muitas vezes visto como passivo ou
submisso. O contexto e motivagdo por tras da acomodacdo desempenha um papel

importante em se ¢ ou ndo uma estratégia adequada.

O estilo comprometedor mostra uma preocupag@o moderada por si e pelos outros,
podendo indicar que hd um baixo investimento no conflito e/ou no relacionamento.
Mesmo que muitas vezes ougamos que a melhor maneira de lidar com um conflito € o
compromisso, o estilo comprometedor ndo é uma solu¢do win/win, ¢ um parcial
ganhar/perder. Em esséncia, quando nos comprometemos, desistimos de algo. E verdade
que o conflito € resolvido temporariamente, mas pensamentos persistentes sobre do que
se desistiu podem levar a um conflito futuro. Comprometimento pode ser uma boa
estratégia quando ha limitagdes de tempo ou quando prolongar um conflito pode levar a
deterioracdo do relacionamento. Compromisso também pode ser bom quando ambas as
partes t€ém igual poder ou quando outras estratégias de resolugdo ndo funcionam

(Macintosh & Stevens, 2008).

O estilo de colaboragdo envolve um alto grau de preocupag¢do com o self e dos
outros, geralmente indica investimento na situacdo de conflito e no relacionamento.
Embora o estilo de colaboracdo tenha mais trabalho em termos de competéncia de
comunicacdo, finalmente leva a uma situagdo win/win em que nenhuma das partes tem
que fazer concessdes porque uma solu¢do mutuamente benéfica é descoberta ou criada.
A vantagem dbvia é que ambas as partes estdo satisfeitas, o que poderia levar a uma
resolugdo positiva de problemas no futuro e fortalecer o relacionamento global. A
desvantagem ¢ que este estilo ¢ muitas vezes demorado, e apenas uma pessoa pode estar
disposta a usar essa abordagem, enquanto a outra pessoa esta ansiosa para competir para

cumprir os seus objetivos ou disposto a acomodar.
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Seguem-se algumas dicas para colaborar e alcangar um resultado win/win (Hargie,

Nao ver o conflito como um concurso que esta a tentar ganhar;

Permanecer flexivel e perceber que existem solugdes ainda a ser descobertas;
Distinguir as pessoas do problema (ndo o tornar pessoal);

Determinar quais s3o as necessidades subjacentes que estdo a dirigir as
necessidades da outra pessoa;

Identificar areas de terreno comum ou interesses compartilhados que podem ser
trabalhadas para desenvolver solugdes;

Faga perguntas para lhes permitir esclarecer e ajuda-lo a entender a sua perspetiva;

Ouga com ateng¢do e forneca feedback verbal e ndo-verbal.

Conclui-se, assim, que a forma como a pessoa interpreta a situacdo de conflito,

fornece um indicador das hipdteses de agdes do individuo (associadas aos valores e as

crengas que o sujeito constroi sobre o mundo, sobre si proprio e acerca das pessoas que

estdo ao seu redor), assim sendo, os sentimentos estariam conexos as representacdes de

mundo do sujeito que sofrem a influéncia da cultura em que esta inserido (Vicentin,

2009).

Com esta a¢do de formagdo pretendeu-se: (1) Reconhecer a importancia do papel

da equipa educativa junto dos jovens; (2) Desenvolver o conhecimento relativo a gestao

de conflitos em acolhimento residencial; e, por fim, (3) Capacitar para a tomada de

decisdo e adogdo de estratégias de gestdo de conflitos.
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Descricio da Acio de formacio “Gestiao de Conflitos entre Criangas e
Jovens”

O grupo no IMA, inicialmente, foi constituido por 11 participantes (seis
participantes pertencem a equipa educativa, trés a dire¢do e duas a equipa técnica). O
objetivo basilar desta agdo de formagdo era: dotar a equipa educativa de ferramentas ao

nivel da gestdo de conflitos.

A sessdo iniciou-se com a apresentacdo dos objetivos definidos para a agdo de
formag@o. Apos este momento inicial, com o objetivo de reconhecer a importancia do
papel da equipa educativa junto dos jovens questionamos as participantes sobre qual a
importancia que atribuem a fun¢do que desempenham. A educadora M. J. respondeu que
tinham um “papel fundamental para seguirem em frente”, bem como “ajudar o jovem a
tornd-lo mais autébnomo para enfrentar a vida 14 fora” (L.L). Apds as respostas, com
recurso ao PowerPoint (Anexo R), foi explorada a importancia da equipa educativa na
casa de acolhimento, bem como o papel da equipa educativa e da equipa técnica nos
conflitos. Tendo as participantes sido informadas de que a equipa educativa € responsavel
por assegurar a alimentacdo, a higiene, a execu¢do das tarefas domésticas e a disciplina.
Para além disto, também devem manter garantidas fun¢des de aconselhamento e o ensino
de competéncias individuais. Neste sentido, torna-se também imprescindivel que a equipa
educativa oriente os conflitos interpessoais que surgem no decorrer do processo de
socializacdo das criangas e jovens institucionalizados. Torna-se entdo importante que o
educador compreenda a crianca/jovem de forma a perceber quais as causas que a levam
a expressar tal comportamento, antes de pensar em aplicar san¢des ou castigos (Reis &
Mateus, 2013). Posteriormente, realizou-se o brainstorming “Situa¢des de Conflito” onde
as participantes foram questionadas sobre exemplos de situagcdes de conflitos entre
criangas/jovens que tenham experienciado, qual o papel que desempenharam e que
estratégias ¢ que utilizaram. A educadora M. J. contou uma situagdo em que teve de
intervir relativamente a uma situacdo ocorrida entre as jovens L. N. e C. (“estas discutiram
porque, segundo C., L. N. cheirava mal dos pés), ao que a educadora questionara a jovem
C., se esta queria que lhe fizesse 0 mesmo, mostrando assim que esta ndo tinha de a
chamar a aten¢do.” De seguida, com o objetivo de desenvolver o conhecimento relativo
a gestdo de conflitos em acolhimento residencial, foi explorado o conceito de conflito (¢
um fendémeno normal, surgindo quando duas ou mais pessoas entram em dissondncia

porque as suas posi¢des, interesses, necessidades, desejos ou valores sdo inconciliaveis),
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as suas origens (controlo sobre recursos, preferéncias e aborrecimentos, valores, crengas,
natureza da relagdo entre partes), tipologias (conflitos de relagdo/comunicagio, conflitos
de interesses/necessidades, conflitos por recursos, conflitos por atividades e conflitos por
preferéncias, valores, crencas) e as tendéncias de resolucdo de conflitos (agressiva,
submissa e assertiva). Apos isto, com o objetivo de capacitar para a tomada de decisdo e
adocdo de estratégias de gestdo de conflitos, foram apresentados alguns estilos de gestdo
de conflitos (evitar, acomodar, comprometer e colaborar) e também algumas dicas para
gerir os conflitos (ndo ver o conflito como um concurso que estd a tentar ganhar;
permanecer flexivel e perceber que existem solucdes ainda a ser descobertas; distinguir
as pessoas do problema (ndo torna-lo pessoal); determinar quais sd@o as necessidades
subjacentes que estdo a dirigir as necessidades da outra pessoa; identificar areas de terreno
comum ou interesses compartilhados que podem ser trabalhadas para desenvolver
solugdes; faga perguntas para lhes permitir esclarecer e ajudd-lo a entender a sua
perspetiva; ouca com atengdo e fornega feedback verbal e ndo-verbal). Neste momento, a
Dra. Rosa interveio de forma a informar que as educadoras também deveriam “prever e
antecipar o conflito”. Por fim, com o intuito de promover e consolidar a integragdo das
partilhas fizemos uma sintese (O conflito € um fenomeno que surge quando duas ou mais
pessoas entram em dissonancia porque as suas posicoes, interesses, necessidades, desejos
ou valores sdo inconciliaveis; existe uma ampla variedade de estratégias de resolugdo de
conflitos, tais como, a escuta ativa, sendo que esta apresenta uma vasta aplicacdo em
situacdes de conflito). Posto isto, foi lido um enigma: “Um homem mora no 15° andar de
um prédio muito antigo. Nos dias de chuva, ele sobe direto para o 15° andar. Mas, nos
outros dias, ele vai até o 7° andar de elevador e sobe oito langos de escadas a pé. Porqué?”,
ao que as participantes responderam prontamente de que o “homem era ando, ou seja, nos
dias de chuva carregava com o guarda-chuva no botdo do 15° andar.” Apesar das
participantes chegarem a conclusdo desejada, pretendia-se que as participantes soubessem
que cada pessoa na equipa podera ter opinides diferentes, mas que todas se devem
respeitar entre elas e de que o mais importante ¢ garantir o bem-estar das criancas e
jovens. No final, entregdmos as fichas de avaliagdo da a¢do de formagdo (Anexo J) as
participantes ¢ demos-lhes algum tempo para preencherem e, apos isto, entregamos 0s
certificados de participacdo (Anexos S), bem como o Flyer referente as trés Ag¢des de
formacdo (Anexo T). Antes das participantes comecarem a dispersar, a diretora M. L.

pediu a palavra e agradeceu a nossa intervencao afirmando que a institui¢do estd sempre
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“de bracos abertos para nos receber”, desejando-nos “muito sucesso na nossa vida

académica e pessoal”.

A seguir, estdo representadas em tabela as estruturas das acdes de formagdo e, em
anexo, estdo apresentados os resultados obtidos nas fichas de avaliagdo dos oradores

acerca desta acdo de formacgdo (Anexo U).
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Reflexiio acerca das Ac¢des de formacao
Todas as agdes de formagdo decorreram consoante as expectativas, pelo que

consideramos significativo o nimero de participantes a trocar opinides e experiéncias.

Tendo em conta os objetivos propostos para a ac¢do de formagdo “Gestdo
Emocional da Equipa Educativa”, pode concluir-se que os mesmos foram atingidos, na
medida em que, existiu envolvéncia e adesdo por parte da populagdo-alvo para esta
tematica. No entanto, foi notério que alguns elementos (principalmente da equipa
educativa) preferiram ndo confidencializar alguns aspetos das dindmicas da institui¢do e
das equipas com os jovens. Também ¢ de salientar que faltaram alguns elementos da
equipa educativa. Assim, importa destacar como pontos positivos desta acdo de formagao,
a adesdo e envolvimento por parte das participantes relativamente a tematica. De modo
geral, as participantes participaram ativamente durante a acdo. Relativamente a ficha de
avaliagdo, podemos concluir que 87% considerou a apreciacdo global da agdo de
formag@o com o valor 4 e 13% com o valor 5. Quanto a apreciacdo global dos oradores,
podemos concluir que 50% considerou o valor 5 (Muito Satisfeito), 38% o valor 4
(Satisfeito), 12% o valor 3 (Nem muito, nem pouco satisfeito) (Anexo ). Foram
percebidas algumas limitagdes, nomeadamente, a duragdo e ao nimero de dindmicas.
Apesar das dinamicas utilizadas, considera-se que, poderiam ter sido utilizadas dindmicas
mais praticas. Neste aspeto, apesar das participantes ndo referirem que tipo de dindmicas
poderiamos ter realizado, considera-se que poderiamos recorrer a atividades de

relaxamento progressivo, caso dispuséssemos de mais tempo.

A agdo de formagdo “Formas de Comunicacdo para com os Jovens e entre Equipa”
decorreu consoante as expectativas, pelo que consideramos significativo o numero de
participantes a trocar opinides e experiéncias. Tendo em conta os objetivos propostos para
a acdo de formacgdo, pode concluir- se que os mesmos foram atingidos, na medida em que,
existiu envolvéncia e adesdo por parte da populagdo-alvo para esta tematica. Esta acdo de
formacdo correu bem até ao momento em que existiu uma ‘“chamada de atencdo” da
diretora interna para com os elementos da equipa educativa, ficando um ambiente pesado
em seguida. Relativamente a ficha de avaliacdo, podemos concluir que 60% considerou
a apreciagdo global da a¢do de formagdo com o valor 5 e 40% com o valor 4. Quanto a
apreciacdo global dos oradores, podemos concluir que 50% considerou o valor 5 (Muito

Satisfeito) e 50% o valor 4 (Satisfeito) (Anexo Q). Por fim, relativamente a outras
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opinides ou sugestdes uma participante colocou: “Gostaria que as acdes durassem mais

algum tempo para aprofundar melhor o tema.”

A acdo de formacdo “Gestdo de Conflitos entre Criancas e Jovens” decorreu
consoante as expectativas, pelo que consideramos significativo o nimero de participantes
a trocar opinides e experiéncias. Tendo em conta os objetivos propostos para a acdo de
formagdo, pode concluir-se que os mesmos foram atingidos, na medida em que, existiu
envolvéncia e adesdo por parte da populagdo-alvo para esta tematica. No entanto, tal como
nas sessdes anteriores, alguns elementos preferiram ndo partilhar alguns aspetos das
dindmicas da institui¢do e das equipas com os jovens. Assim, importa destacar como
pontos positivos desta acdo de formacgdo, a adesdo e envolvimento por parte das
participantes relativamente a tematica. De modo geral, as participantes participaram
ativamente durante a acdo. Relativamente a ficha de avaliagdo, podemos concluir que
73% considerou a apreciacdo global da acdo de formacdo com o valor 4 e 27% com o
valor 5. Quanto a apreciacdo global dos oradores, podemos concluir que 45% considerou
o valor 5 (Muito Satisfeito) e 55% o valor 4 (Satisfeito) (Anexo U). Por fim, relativamente
a outras opinides ou sugestdes duas participantes colocaram: “exemplos praticos de
situagdes de conflito e estratégias a adotar” e “penso que poderiam colocar situagdes mais

praticas”.
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Observacio de intervencido em grupo — Programa “Gerar Percursos Sociais”

Gerar Percursos Sociais (GPS) é um programa de prevencdo e reabilitagdo
psicossocial para jovens em risco ou que apresentem comportamentos desviantes. Este
programa foi construido de modo a poder ser utilizado em contextos de prevengdo do
comportamento desviante, antissocial ou delinquente, tal como em contextos de
reabilitagdo para jovens com marcado desvio social. O objetivo do programa Gerar
Percursos Sociais (GPS) ¢ promover mudangas no funcionamento cognitivo dos
participantes, ndo sé ao nivel das distor¢des cognitivas, mas sobretudo ao nivel dos
Esquemas mal-adaptativos precoces. Ao modificar o processamento disfuncional de
informacao social, o programa Gerar Percursos Sociais (GPS) procura também mudar
correlatos comportamentais e emocionais do comportamento antissocial, tendo como
objetivos a prevencdo do comportamento antissocial e a reabilitacdo de individuos com

comportamento desviante (Rijo et al., 2007).

Segundo Rosa (2012), o programa GPS evidencia ser capaz de provocar mudangas
a varios niveis, nomeadamente comportamentais, emocionais e cognitivas. Deste modo,
estas mudancgas ocorridas nos diferentes niveis podem contribuir para uma melhoria
significativa em relacdo a visdo que os jovens tém de si, dos outros ¢ do mundo.
Efetivamente, ao trabalhar-se a mudanga no processamento distorcido da informagao, que
deriva das crengas disfuncionais acerca de si e dos outros, construidas ao longo do
desenvolvimento do sujeito, estamos a desenvolver outras alternativas de comportamento
interpessoal e de interpretacdo da realidade, possibilitando deste modo a correcdo da
quantidade e natureza do registo emocional, assim como do tipo e adequabilidade do
comportamento observavel que emite. Deste modo, o GPS é uma opgao util e exequivel,
visto que responde a limites inerentes a outros programas de intervengdo para estes
jovens, possui uma metodologia de trabalho estruturada e atrativa, com objetivos bem
definidos e tendo por base um dos modelos teoricos mais eficazes no tratamento das

perturbagdes psicopatoldgicas (Rosa, 2012).

O modelo conceptual do GPS ¢ exposto a partir de seis pressupostos teoricos,
sendo eles: (1) Multicausalidade do comportamento desviante; (2) Mediagdo cognitiva,
(3) Crencas constitutivas de autoconceito; (4) Processos cognitivos disfuncionais; (5)
Finalidade da intervencdo e, por fim, (6) Natureza dos fatores de mudanca (Rijo et al.,

2007).
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De modo geral, considero que ter participado como observadora deste programa
de intervencdo contribuiu para que compreendesse melhor as dindmicas de cada um dos
jovens, os motivos da sua relutdncia para com o “desconhecido” e também, contribuiu

para que adquirisse novos conhecimentos através da observagao.

Atendendo a globalidade das sessdes do programa de intervenc¢do denotou-se,
praticamente desde o inicio, uma envolvéncia maior por parte de alguns elementos do
grupo, tornando as sessdes mais dinamicas, conseguindo desenvolver-se alguns
momentos de reflexdo acerca das tematicas abordadas, nomeadamente, algumas das
sessOes aplicadas, referentes aos trés dos cinco modulos constituintes do programa GPS
(Comunicagdo, Relacionamento Interpessoal e o significado das Emocgdes), aplicados na
valéncia da CAR do IMA, de forma a trabalhar as competéncias sociais € emocionais dos

jovens.
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Reflexio final

O estagio curricular no IMA revestiu-me de grandes expectativas, dado que foi o
primeiro momento em que pude colocar a prova todas as aprendizagens, contactar com
diferentes populacdes com necessidades distintas e formas particulares de perspetivar
determinados assuntos e tematicas. Apesar de tudo tentei dar o meu melhor para crescer
e amadurecer enquanto futura psicologa, respeitando os tramites da Ordem dos
Psicélogos Portugueses, bem como o seu Cdédigo Deontoldgico, contribuindo com um
trabalho competente e rigoroso. Este estagio curricular também contribuiu para conseguir
compreender que existe uma grande diferenca entre o que gostaria de ter realizado e o

que foi possivel realizar.

A primeira observa¢do que me convém referir, diz respeito ao timing em que
ocorreu todo o estagio curricular. Dado o contexto pandémico Covid-19, ndo nos foi
possivel assistir a sessdes de acompanhamento individual. Ainda assim, considera-se que
todas as restantes intervengdes compensaram esse facto, tendo conseguido atingir os

objetivos nesta fase final do estagio.

O periodo de observagdo e levantamento das necessidades foi crucial, pois
permitiu-nos conhecer melhor as dindmicas da instituicdo, das criangas e jovens, das
educadoras e dos restantes membros, bem como compreender melhor a intervengdo do
Psicologo em contexto institucional. Foi-nos possivel recolher muitos dados e
informacdes. Desta observagdo salienta-se como aspetos positivos a relagdo positiva e
proxima entre educadoras, técnicas e utentes, a preparagdo para a autonomia das criancas
e jovens e o contacto com as familias de origem. Como fragilidades apontamos o facto
do grupo de jovens do sexo masculino ter dificuldades em aceitar regras, os

comportamentos de oposi¢do e pouca coesdo grupal.

Relativamente as atividades de interven¢do programadas, nomeadamente,
intervencdo em grupo — Programa “Gerar Percursos Sociais”, intervengdo em grupo —
Programa “Comportamentos sexuais de risco e violéncia nas relagdes de intimidade, a¢do
de sensibiliza¢do no dmbito do uso inadequado da Infernet/redes sociais e das trés acdes
de formagdo cujos temas foram: gestdo emocional, formas de comunicacio e gestdo de
conflitos entre criangas e jovens, podemos considerar que foram realizadas com sucesso,
tendo em conta todas as limitagdes que fomos descrevendo ao longo do relatorio,
nomeadamente os comportamentos de oposicdo. Em relagdo a observagao da intervengao

em grupo sobre o comportamento social desviante — Programa “Gerar Percursos Sociais”,
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considero que esta foi uma mais-valia para conhecer melhor a populagdo-alvo e as suas
fragilidades em termos pessoais e emocionais, servindo também para adquirir novos
conhecimentos sobre a pratica na Psicologia e conseguir, de certo modo, formar uma
relacdo de empatia e respeito para com os jovens. Também a a¢do de sensibilizacdo no
ambito do wuso inadequado da [Internet/redes sociais contribuiu para que
compreendéssemos melhor o uso que as jovens fazem das redes sociais e da Internet, bem
como para uma maior adesdo e envolvimento por parte das jovens relativamente a
tematica. Em relagao as trés acdes de formagao, foi possivel denotar, em cada uma delas,
e de forma sucinta, um maior envolvimento e ades@o das participantes a todas as

tematicas.

Por fim, em relag@o ao programa no ambito dos comportamentos sexuais de risco
e da violéncia nas relagdes de intimidade, considero que foi bastante trabalhoso mas muito
aprazivel, no sentido em que criar um “projeto” de raiz ¢ bastante complicado no que
concerne a recolha da mais variada informagao e balanceando quais os melhores modelos
para tomar como exemplo mas foi uma mais-valia, uma vez que, no levantamento das
necessidades se destacava que os jovens tenderiam a adotar comportamentos de risco e
de se envolverem em relagdes de intimidade abusivas. Neste sentido, importa referir que,
no inicio da implementagdo deste programa de intervencdo as jovens se sentiram
constrangidas em partilhar as suas opinides e vivéncias em relacdo a tematica mas, a
medida que o tempo decorria senti que as jovens se mostravam mais a vontade e
partilhavam o sentimento de querer adquirir novos conhecimentos. Com a implementagao
deste programa de intervengdo em grupo, tive a oportunidade de aprender também novos

conhecimentos, o que se tornou muito vantajoso para a minha futura pratica profissional.

Assim, no final deste percurso, devo salientar que o balango que faco deste estagio
curricular ¢ bastante positivo, sendo imprescindivel para tecer estas consideracdes e ter
uma postura critica perante a nossa atuacdo, tentando melhorar e desempenhar cada vez
melhor a nossa pratica profissional. A principal limitacdo centrou-se no facto de se
realizar o estdgio curricular em pleno contexto pandémico e, tal como referido
anteriormente, nao houve a oportunidade de nos deslocarmos a instituicdo por diversas
vezes, 0 mesmo aconteceu com o facto de ndo se puder realizar observagdo de casos
clinicos. Porém, considero que o énfase dado as interven¢des em grupo dotou-nos de
novos conhecimentos, uma vez que foi uma parte bastante exigente, dado que tivemos de

preparar as sessoes, criar conteudo apelativo, comparar modelos a fim de perceber qual o
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que funcionaria melhor no caso das jovens institucionalizadas. Também as agdes de
formagdo e a agdo de sensibilizagdo foram criadas com o intuito de transmitirmos os
conhecimentos adquiridos através da lecionagdo prévia e da andlise de artigos sobre as
tematicas, de modo a conseguirmos prender a aten¢@o das participantes e de as dotarmos

de novos conhecimentos que poderdo colocar em pratica durante a vida.

Concluindo, a realizag@o deste estdgio curricular nesta institui¢do de acolhimento
residencial contribuiu positivamente para a minha formag¢do enquanto estagidria,
dotando-me das habilidade necessarias na pratica profissional, como a aquisi¢do de
conhecimentos, de colocar em pratica a empatia ¢ a capacidade de ultrapassar as
dificuldades na elaboracdo das tarefas e atividades e na implementagdo e adocdo de

metodologias adequadas nas intervencdes realizadas com os diferentes grupos.

De modo geral, fago um balanco positivo deste estagio curricular, do ponto de
vista profissional, humano e empatico que a institui¢do, os profissionais e os jovens nos

proporcionaram.
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Anexo A — Guifio de entrevista para os Prestadores de Cuidados/cuidadores

Estamos interessados em conhecer e compreender o funcionamento da instituicdo. Neste
sentido, gostariamos que respondesse a um conjunto de questdes que irdo refletir a sua
perspetiva pessoal sobre o desempenho das suas fungdes enquanto cuidador e sobre a
organizacdo e dindmicas institucionais. A informagao recolhida a partir deste questionario

¢ confidencial e utilizada, exclusivamente, para esta investigagao.

1. DADOS REFERENTES AO CUIDADOR
1.1. Sexo: Idade:

1.2. Habilitacdes Literarias/Formac¢ao Académica:

1.3. Recebeu formacio especifica para as funcdes que desempenha?
Sim: Nio:

Se sim, especificar qual:

1.4. Ha quanto tempo desempenha este cargo?

1.5. Horas de trabalho diarias:

1.5.1. Numero de dias de trabalho por semana:

Quais?

1.6. Os seus horarios sao:

Fixos Rotativos
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Das as Das as
Das as
Das as

1.6.1. Qual a frequéncia da rotatividade:

Diaria Semanal Mensal QOutra:

1.6.2. Esta satisfeito com o seu horario de trabalho?

Sim Nao

2. PRESTACAO DE CUIDADOS

2.1. Quantas criancas tem sob a sua responsabilidade por dia:

2.2. Em média, quantos minutos do seu tempo de atividade diaria dedica

individualmente a cada crianca:

2.2.1. Indique o que costuma realizar neste tempo:

23. As  fungdes que desempenha  sdo especificas,  fixas ou

ambas?
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3. PERSPETIVA DO CUIDADOR

3.1. Para cada uma das frases apresentadas, indique o seu grau de concordincia,
considerando que: 1 significa “discordo totalmente”, 2 significa *“Discordo
moderadamente”, 3 significa “ndo tenho opinido”, 4 significa “concordo

moderadamente” e 5 significa “concordo totalmente”:

Interagio Cuidador-Crianc¢a

1. Estabelecer um vinculo com a crianga vai fazer com
que esta venha a sofrer com a nova separagdo, no

momento de abandono da instituigao.

2. Preocupo-me com as crian¢as de quem cuido fora do

meu horario de trabalho.

3. E importante criar um vinculo afetivo com a crianga.

4. Sinto-me preocupado(a) com o futuro destas criangas.

5. Sinto-me emocionalmente ligado(a) as criangas com

quem trabalho.

6. Profissionalismo implica um distanciamento afetivo

em relagdo as criangas.

Adaptacao/Realizacio Profissional




118

1. O trabalho do cuidador é muito desgastante

emocionalmente.

2. Sinto-me realizado(a) e motivado(a) no meu trabalho.

3. Sinto necessidade de ser acompanhado(a)

psicologicamente.

4. Sinto-me com forg¢a e energia.

5. Desempenho as minhas func¢des de forma autéonoma.

Formacio Profissional

1. Sinto-me suficientemente preparado(a) e competente

para exercer as minhas fungdes.

2. Seria importante receber formagdo especifica para as

fungdes que desempenho.

3. Sinto necessidade de ser acompanhado(a)/

supervisionado(a) na realiza¢do do meu trabalho.

Organizacao Institucional

1. Disponho de todos os recursos necessarios ao

desempenho das minhas fung¢des.

2. Concordo com a forma como as atividades

desenvolvidas na instituicdo estdo organizadas.

3. Sinto-me acompanhado(a) pelos meus superiores

hierarquicos.

3.2. Para cada uma das frases apresentadas, indique o seu grau de concordancia,

considerando que: 1 significa “discordo totalmente”, 2 significa “Discordo



moderadamente”, 3 significa “nao tenho opinido”, 4

moderadamente” e 5 significa “concordo totalmente”:
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significa “concordo

Localizacao, Equipamento e Seguranca/Protecio

1. O meio que envolve a Institui¢do dispde de servigos de

saude (Centro de Saude, Hospital, Satide Mental, etc.).

2. O meio que envolve a Institui¢do dispde de recursos

educativos e formativos.

3. O meio que envolve a Instituicdo dispde de recursos de

lazer, desporto e entretenimento.

4. A Instituicdo ¢ segura para o tipo de populagdo que

admite (janelas e escadas com protegdo, corrimdes, etc.).

Alimentacio, Vestuario, Higiene, Satide e Escolaridade/Apoio

1. A alimentacdo ¢ programada segundo critérios

dietéticos e a sua qualidade ¢ satisfatoria.

7

2. A roupa das criangas ¢ comprada com a frequéncia

necessaria de forma a cobrir as necessidades das mesmas.

3. Sdo garantidas todas as condigdes de higiene
necessarias (com a crianga € com a conservagdo da

Institui¢do).

4. As criancas tém acesso a tratamentos especificos
quando necessitam (tratamentos dentarios, psicoldgicos,

etc.).

5. A Institui¢do apoia as criangas nas suas tarefas escolares

em fungdo das suas necessidades individuais.
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Individualidade

1. Os cuidadores tém tempo para o didlogo individual com

cada crianca.

2. Os cuidadores avaliam e registam as necessidades das
criangas ¢ efetuam a devida sinalizagdo (observagdo

sistematica, fichas, etc.).

Respeito pelos Direitos, Normalizacio e Integracio

1. Existem critérios claros sobre o respeito pela

confidencialidade e custddia.

2. Os funcionarios dirigem-se as criancas de forma correta

e respeitosa.

3. Existe uma normativa escrita sobre o tipo de castigos e

reforcos a aplicar, bem como os critérios da sua utilizagao.

Quais os tipos de castigos? Descreva:

4. A Instituigdo presta apoio a familia, trabalha-a e orienta-

a.

5. As criangas s3o frequentemente envolvidas em
atividades de natureza social, comunitaria e de lazer
(atividades desportivas, religiosas, visitas de estudo,

cinema, etc.).

6. As decisoes de saida da Instituicdo sdo comunicadas
com tempo suficiente para que a crianga seja previamente

preparada.

Clima e Lideranca
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1. Os horarios e os turnos dos cuidadores sdo razoaveis e

ajustados as necessidades das criancas.

2. As funcdes do posto de trabalho estdo claramente

definidas.

3. Os funcionarios da Instituicdo existem em numero

equilibrado consoante as necessidades das criangas.

4. A Instituicdo d& formacao aos profissionais ou permite

que estes a frequentem no exterior.

5. A formacdo e a reciclagem recebidas sdo adequadas e

suficientes.

6. Frequentemente, a Instituicdo preocupa-se em aplicar
programas e métodos inovadores (tratamentos, jogos,

atividades, programas em grupo, etc.)

7. O trabalho ¢ feito em equipa e de modo eficaz.

8. Os funcionarios participam na tomada de decisdes

importantes.

9. As relacdes entre profissionais sdo boas.

10. Os profissionais mantém uma relagdo afetiva estreita

com as criangas.

11. Os profissionais implicam-se no sentido de
proteger/defender os direitos da crianga e o seu superior

interesse (nos servigos sociais, vizinhanga, etc.)

12. O(A) Diretor(a) esta acessivel para que o(a) consultem

ou falem de qualquer problema.
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13. O(A) Diretor(a) responde de forma rapida e eficaz para

solucionar os problemas.

14. O(A) Diretor(a) conhece e interage com as criangas.

15. O apoio prestado pelo pessoal técnico (psicodlogo(a),

assistente social, etc.) € util e frequente.

16. Quando a crianga é seguida em tratamentos externos,
existe um profissional da Instituicdo responsavel por

contactar com estes profissionais, afim de seguir o caso.

17. Existe uma supervisdo periodica do trabalho dos

profissionais, o que permite sinalizar praticas nocivas.

OBSERVACOES: ASPETOS POSITIVOS E ASPETOS A MELHORAR NO
FUNCIONAMENTO DA INSTITUICAO
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Anexo B - Guido de entrevista para a Equipa Técnica

A presente entrevista tem como objetivo perceber, através do relato dos técnicos, quais
os procedimentos adotados nas instituigdes que acolhem criangas e jovens desde que estes

integram as Institui¢des até ao momento em que saem.

Primeiro, gostaria de lhe perguntar:

1) Qual € a sua formagdo académica?

2) Ha quanto tempo trabalha no IMA?

3) Trabalhou anteriormente noutra instituicdo desta natureza?

4) Quais sdo as suas principais fungdes?

5) Como se organiza com os outros técnicos, uma vez que pertence a uma equipa

multidisciplinar?

6) Recebem formagao para o exercicio das vossas fungdes? Que tipo de formagdes?

Relativamente a institucionaliza¢do das criangas e jovens:

7) Quais sdo as principais causas da institucionalizagdo destas criangas e jovens?

8) Havera certamente casos que foram bem-sucedidos, poderia contar-me a histdria do

percurso de um jovem na institui¢ao?
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9) Quais sdo os procedimentos a tomar quando surge um pedido de integracdo na

institui¢ao?

10) Como € que analisam a situacdo de cada crianca desde que entra até que sai da

Instituicdo? Quais as etapas por que passam?

11) Como € preparada a saida de um jovem do IMA?

12) O projeto de vida definido para estes jovens passa pela autonomia ou pelo regresso a

casa? Acha que este processo acaba por ser bem-sucedido?

13) Como se organiza a relagdo entre a equipa técnica, os menores e as familias destes?

14) Que constrangimentos consideram que estas familias enfrentam?

15) Qual considera ser a importancia da familia no processo do acolhimento?

16) Quais os aspetos mais positivos no trabalho com a familia das criangas e jovens?

17) Quais as principais dificuldades no trabalho com as familias?

18) Quanto a articulacdo com as escolas, que questdes lhe levantam os professores e os

educadores, acerca destes jovens?

Quanto aos projetos de vida:

19) Em que momento da integragdo iniciam os projetos de vida?
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20) Como € que definem o projeto de vida de cada crianga ou jovem?

21) Como sdo acompanhados os projetos de vida?

22) Quem ¢ que os acompanha?

23) E em termos de projeto de vida o que € que € mais dificil?

24) Considerando todas as necessidades da instituicdo, quais sdo as atividades que

considera essenciais a desenvolver no decorrer deste ano?

25) Quais as atividades em que estdo envolvidas as criangas e jovens?

26) Qual a importancia dessas experiéncias para os jovens?

27) Relativamente ao periodo de férias escolares, os jovens permanecem na institui¢ao?

Se sim, que atividades costumam ser realizadas?

28) Quais sdo as vossas responsabilidades, como instituicdo, para com cada uma destas

criangas e jovens?

29) Na sua opinido, quais os aspetos positivos e negativos da sua profissdo aqui na
institui¢ao.

30) Ha mais algum assunto que gostaria de abordar?
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Anexo C - Guifio de entrevista para o jovem

Gostaria que falassemos um pouco em relagdo a tua estadia na institui¢do, sobre como te

sentes ca e como te relacionas com as diferentes pessoas que ca habitam e trabalham.

1) H& quanto tempo entraste no IMA?

2) Lembras-te como foi o dia em que entraste no IMA?

3) Como te sentiste quando ca chegaste?

4) Como tem sido a tua integrag@o?

5) Fala-me do momento do dia de que mais gostas? E o que menos gostas?

6) O que ¢ que tu gostas de fazer nos teus tempos livres, por exemplo quando ndo estas

na escola?

7) Participas em algum desporto, hobbies?

8) Quem ¢ a pessoa mais proxima de ti no IMA?

9) O que gostas nele/nela?

10) Fala-me de alguém que nio gostes?

11) O que € que ndo gostas nele/nela?
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12) Tens algum problema com quem convives na instituicdo? Que tipo de problemas?

13) O que tentas fazer em relagdo a isso?

14) Lutas ou discutes com as outras criangas ou jovens?

15) Essas lutas envolvem gritos ou ataques fisicos?

16) Sentes-te sozinho/a ou excluido das coisas?

17) O que costumas fazer quando isso acontece?

18) Das regras definidas, qual a que mais tens mais dificuldade em cumprir?

19) Como ¢ a tua relacdo com as Educadoras e Técnicas?

20) Sempre que precisas de falar, quem procuras para o fazer? Com quem o costumas

fazer?

21) Como achas que poderias colaborar para que as coisas corressem melhor?

22) Manténs o contacto com a tua familia? Como?

23) Como imaginas o teu futuro? Consegues explicar porque ¢ que te vés assim?

24) O que sentes quando pensas sobre i1ss0?
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25) Se pudesses mudar alguma coisa na instituicdo o que seria?

26) Gostarias de acrescentar mais alguma coisa ao que ja foi dito?

Obrigada pela tua colaboracio!
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Anexo D — Exemplo de nota de observacao

Nota de campo n°1 — Visita guiada ao Instituto Monsenhor Airosa (2.12.2020)

Apoés contacto por e-mail, agendamos a primeira reunido para proceder ao
levantamento de necessidades para a quarta-feira, dia 2 de dezembro de 2020. Eram 17:15
quando eu e a Catarina chegamos ao exterior do imponente edificio do IMA. Nao
sabiamos bem onde estavamos, uma vez que na entrada faltava a sinalizacdo de que
aquele seria o local que procuravamos. Decidimos, a medo, bater a porta. Ao entrar
deparamo-nos com um grande hall de entrada e dissemos a rececionista que tinhamos
combinado com a Dr.* Rosa Gongalves, pelo que nos foi dito que ainda ndo se encontrava
no IMA, uma vez que tinha ido buscar duas criangas a terapia da fala. Foi-nos pedido para
aguardar. Fiquei a olhar para o interior de tudo, a tentar absorver o maximo de informagéo
para estar agora a escrever esta nota de campo/observagdo. Entretanto chegara a Dr.* Rita
Peixoto e convidou-nos a segui-la para uma “mini” visita guiada pelo piso inferior do
IMA. Esta mostrou-nos onde era o refeitorio, mostrou-nos alguns trabalhos afixados nas
paredes e quando nos estdvamos a voltar para subir as escadas que ddo acesso ao piso
superior, vimos ao longe a Dr.* Rosa a chegar, acompanhada de duas criancas. Fizemos
umas breves apresentagdes entre nds, uma vez que era a primeira vez que nos viamos
pessoalmente e as criangas (um menino € uma menina) também se apresentaram. Ambas

tinham 5 anos.

C.0: As criangas encontravam-se animadas e soubemos que era pratica comum

irem ao gabinete técnico buscarem algumas bolachas.

Subimos as escadas, fomos brevemente a sala da dire¢do técnica, fomos
apresentadas a Técnica da Seguranga Social, Dr.? Rafaela e seguimos caminho com a Dr.*
Rita e com a Dr.* Rosa para a “segunda parte” da visita guiada. Neste segundo piso, fomos
encontrando alguns jovens a quem fomos apresentadas e reparei que, maioritariamente
deles se encontravam entretidos no telemdvel. A primeira jovem que nos foi apresentada
agiu um pouco em tom de gozo mas com alguma insisténcia por parte da Dr.* Roa 14 se

apresentou e prosseguiu a visita connosco durante algum tempo.

C.0.: Nao foi preciso dizer mas denota-se uma grande adi¢do ao uso do telemovel

destes jovens.

A medida que iamos entrando fomos sendo apresentadas a mais alguns utentes,

um deles, apés a Dr.* Rosa lhe dizer que eramos estagidrias de Psicologia, ripostou,
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dizendo que “se sdo psicologas vdo querer saber tudo sobre nés.” Fomos vendo as
diversas salas onde os utentes fazem as refeicdes, as atividades e fomos vendo também
alguns dos quartos, tanto dos rapazes como das raparigas. A Dr.* Rosa pediu também a
jovem que se encontrava connosco para nos mostrar o seu quarto. Esta mostrou-se

reticente uma vez que dizia ter o quarto desarrumado. Perante alguma insisténcia 14 cedeu.

C.O.: Senti alguma apreensdo ao entrar na privacidade dos jovens, afinal, somos
um elemento externo a dindmica normal da instituicdo e os jovens poderiam sentir que

estavamos a entremeter-nos na sua privacidade.

Durante a visita a zona dos quartos das criangas mais pequenas, uma menina,
acabada de sair do banho, interagiu connosco, perguntando-nos o nome e dizendo ter
quatro anos, porém a Dr.? Rosa 14 a corrigiu dizendo que apenas faz quatro anos no inicio

do préximo ano.

Sempre que entravamos numa sala diferente aparecia na parede um placar cheio
de informagdes, o que nos foi explicado, uma vez que aquela papelada toda serviria para
que as educadoras tivessem as informag¢des detalhadas de cada um dos utentes (e.g.:
medicac¢do, registos mais importantes do dia, medi¢ao do febre) durante as mudangas de

turnos.

C.0.: Gostei bastante da dindmica da institui¢do ¢ valorizei muito o facto de terem
colocado a informacdo detalhada num sitio de facil acesso a todos. Considero isto um

ponto bastante positivo na dindmica da institui¢ao.

No meio desta visita guiada encontramos a educadora Maria Jos¢ que entregou as
chaves da sala da dire¢do a Dr.* Rosa, a fim de procedermos a entrevista formulada para
a equipa técnica de modo a encontrarmos as fragilidades e pontos positivos da institui¢do
através desta conversa com a Dr.? Rosa. Esta entrevista comegara pelas 18:25 e, a medida
que iamos colocando as questdes, tanto eu como a Catarina estdvamos a apontar as
intervengdes que nos pareciam pertinentes de registar. Acabando a entrevista a Dr.* Rosa
e a jovem Sofia, fomos um pouco até a sala da equipa técnica onde conversamos sobre
alguns dos jovens que se encontram a residir na institui¢ao e fomos descobrindo algumas
caracteristicas de cada um, através das palavras da Dr.* Rita. Terminamos esta primeira

ida a instituicdo por volta das 20:35, despedindo-nos da Dr.? Rita e da Dr.? Rosa.
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C.0.: Fiquei com a sensa¢do de que fomos muito bem recebidas e, tanto as
doutoras como os jovens se mostram colaborantes e prontos para ajudar nas intervencdes

futuras.
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Anexo E - Exemplo de nota de registo
Nota de registo da Sessdo 5 do programa da Sexualidade com o grupo das

jovens mais novas — 8 de junho de 2021

Cheguei a institui¢do, juntamente com a Catarina por volta das 18:05 horas, tendo-nos
dirigido a sala da equipa técnica onde ja estava a Dr.* Rita a nossa espera. Estivemos um
pouco a conversa e por volta das 18:50 dirigimo-nos a sala onde iria decorrer a sessdo, de
modo a organizarmos os materiais € o “lanche tardio” das jovens, enquanto estas viam o
filme. Aproveitdmos também para ir ao refeitorio alguns alimentos. A sessdo decorrera

entre as 19:20 horas e as 21:00 horas.

Identificag¢do dos intervenientes: Nesta sessdo estiveram presentes 8 jovens (C., C., L.,
G.V, LA, LN, M.S., JR.). A jovem E.M. voltou a ndo estar presente dado estar em

isolamento devido a pandemia Covid-19.

Objetivos da sessdo:

face as orientagdes sexuais;

b) Conhecer as varias orientacdes da

Objetivos Atividades
a) Promover o desenvolvimento de
atitudes de aceitagdo e ndo descriminagdo | “O que fazer?”

Visualizagdo do  filme

’

Simon.’

“Com amor,

sexualidade.

Descricdo da sessdo: As jovens foram chegando a sala, uma a uma, sendo que a
jovem L.N. nos cumprimentou com um “aperto de mao”, mostrando-se contente por nos
ver. Inicialmente, comegamos com a dinamica “O que fazer?”. Nesta dindmica pretendia-
se explorar trés dilemas com diversas solucdes, sendo que as jovens teriam de ponderar
as vantagens e desvantagens de cada uma das solugdes. O primeiro dilema: “A Francisca
tem 15 anos e foi a discoteca com os seus amigos. O Jodo Miguel, o rapaz mais giro da
escola, nessa noite meteu-se com ela e comegaram a curtir. No final da noite, segredou-
lhe ao ouvido, convidando-a a passar o resto da noite em casa dele, explicando-lhe que
estavam na boa pois os seus pais foram passar o fim-de-semana a aldeia. Eles os dois ndo
se conhecem. O que € que a Francisca deve fazer?” Apresentdmos as jovens as seguintes
opgoes de solugdo: a) Dizer que ndo, sem dar explicagdes; b) Dizer que sim, porque o

Jodo ¢ super giro e ndo pode perder a oportunidade de passar uns momentos a s6s com
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ele; ¢) Dizer que sim, mas na condi¢@o de se fazerem acompanhar por outras pessoas; d)
Outra opg¢ao. Qual?. As jovens C., LA. e L. optaram por escolher a op¢do D, afirmando
que “a Francisca deveria dizer que n2o ao pedido do jovem, porém deveria explicar as

suas razdes.” Contrariamente ao grupo, a jovem J.R. optou por escolher a opgdo B.

O segundo dilema: “A Maria tem 14 anos e estd apaixonada. O seu namorado
sente 0 mesmo por ela. Estdo juntos hd dois meses. Acontece que os pais da Maria sio
muculmanos ¢ quando souberem desta relagdo, vao querer que ela termine. Por isso, a
Maria encontra-se com o namorado as escondidas. O que ¢ que ela deve fazer?”
Apresentdmos as seguintes solugdes: a) Deixar de ver a pessoa pela qual se encontra
apaixonada; b) Leva-lo a sua casa e apresenta-lo aos pais; ¢) Continuar a encontrar-se
com ele em segredo; d) Outra opcdo. Qual?. Neste dilema, as jovens I.A., L. e C. optaram
pela resposta B. As jovens G.V. e C. concordaram com a op¢ao C., sendo que a primeira
jovem afirmara que “a jovem deveria apresentar o rapaz e dizer aos pais ha quanto tempo
namoram” e a jovem C. afirmara que a jovem deveria “esperar mais um pouco porque ¢

uma relagdo bastante recente.”

Em relagdo ao terceiro dilema: “O Paulo ¢ homossexual no entanto nunca teve
coragem de contar nem a familia nem aos amigos. Gosta de um rapaz da sua turma e
adorava namorar com ele. Porém n3o faz a minima ideia se esse rapaz também ¢&
homossexual e se podera estar apaixonado por ele. Tem medo que se revelar os seus
sentimentos ao rapaz, este conte a toda a gente e faga troga dele. O que deve o Paulo
fazer?”. Demos a escolher as jovens as seguintes opg¢oes: a) Esquecer a ideia e desistir do
rapaz; b) Contar aos pais e amigos que ¢ homossexual, convidar o rapaz para sair e ver o
que acontece; ¢) Tentar aproximar-se do rapaz e conhecé-lo melhor para se certificar se
ele ¢ homossexual e podera gostar dele, antes de lhe revelar os seus sentimentos; d) Outra
op¢do. Qual?. Neste caso, as jovens escolheram a opgdo C, sem se adiantarem muito, a
excegdo da jovem L. que escolhera a opgdo D., dizendo que “o jovem deveria contar aos

pais porque se deve confiar sempre nos pais.”

No final desta primeira atividade, tivemos oportunidade de fazer um pequeno
debate sobre algumas questdes. Quando questionadas sobre “Como € que as pessoas
fazem escolhas, quando confrontadas com este tipo de dilemas?”, as jovens disseram que,
por vezes, “as pessoas optam por ndo contar aos pais que sdo homossexuais”. Também,
quando lhes colocamos a questdo “Quais as consequéncias deste tipo de dilemas?”, as

jovens C., L., J.LR. e G.V. afirmaram que, por vezes, “existe preconceito”, “gozo” e
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“afastamento, deixando de ter amigos.”. A resposta a proxima questdo deixou-nos muito
felizes, tendo aplaudido a jovem C. em forma de “brincadeira”, deixando-a muito
orgulhosa, uma vez que esta, acertadamente, afirmara que “quando uma pessoa esta
indecisa, poderéa encontrar o apoio que a ajude a tomar decisdes desta natureza, nos pais
e nos psicologos”, afirmando que, preferia falar com um psicologo que “apenas ira contar
aos pais coisas graves, podendo confiar nele que néo ira espalhar a conversa.” Por outro
lado, as jovens J.R. e L. afirmara que deveria “confiar essas informag¢des aos amigos”.
Também, quando questionadas acerca de “Quais os direitos de cada pessoa relativamente
a sua vida sexual?”, as jovens afirmaram que as pessoas estdo no direito de decidir “tudo”

acerca da sua vida sexual, sendo “elas proprias a decidir os direitos de cada um/a.”

Neste momento de debate, a Dr.* Rita questionou as jovens se “achavam que as
pessoas sdo confrontadas com estes preconceitos pessoalmente ou de outras formas”, ao
que as jovens afirmaram que [A. e C. afirmaram que as pessoas sdo mais
“preconceituosas na rua”, sendo que a Dr.* Rita afirmara que as “redes sociais eram o
principal meio de propagacdo do preconceito.” Também percebemos que as jovens
consideram “existir mais preconceito por parte dos homens e ser menos aceite/chocar
mais um casal de gays do que um homem e uma mulher a terem relagdes sexuais na rua.”
Tivemos também a conversar com a jovem J.R. que, afirmara que “deveriamos respeitar
a opinido de uma pessoa homofdbica”, sendo que foi advertida que “todos nds temos
alguns preconceitos, o que é certo e chega ao limite ¢ odiar uma pessoa s6 porque ela

pensa de maneira diferente ou porque tem caracteristicas que ndo gostamos tanto.”

Em seguida, passamos para a visualizagdo do filme “Com amor, Simon.”, onde as jovens
tiveram a oportunidade de irem petiscando alguns alimentos e iam conversando sobre as
cenas que estavam a ver. Neste momento, a jovem C. vinha diversas vezes a nossa beira
comentar algumas cenas do filme, perguntando quem era “afinal o rapaz de quem Simon
gostava”. Numa das cenas a jovem C. compartilhou que “gostava de ter uma familia como
a de Simon” e a jovem G.V. também reconhecera a bandeira da comunidade LGBTI+
numa das cenas. Apesar de algumas das jovens se mostrem entusiasmadas com o filme,
a jovem L. mostrara-se desafiadora, afirmando que “15 minutos de filme pareciam uma
eternidade, que ja se estava a sentir sufocada na sala e que ja lhe doia as pernas de estar
sentada”. Fomos também advertidas por uma das educadoras de que ja se estava a fazer
tarde e que seria bom terminarmos a sessdo para as jovens tomarem banho e irem

descansar, visto que no dia seguinte tinham escola e estagios. Demos entdo por terminada
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a sessdo, sem concluir a visualizagdo do filme. As jovens L.N. e [.A. ficaram connosco
na sala para nos ajudarem a arrumar e a limpar a sala, ficando sensibilizadas pela
disponibilidade delas e despedimo-nos das jovens. Depois de arrumarmos os materiais,

sai da institui¢do por volta das 21:18 horas.

Reflexdo final: Na minha opinido esta sessdo correu bastante bem, apesar do
comportamento desafiante da jovem L. e de ndo termos terminado de ver o filme, os
objetivos foram cumpridos, tendo as jovens ficado esclarecidas acerca das orientagdes
sexuais, sendo que elas mesmas demonstraram alguns conhecimentos sobre a temaética.

Ainda assim, tentaremos visualizar os restantes minutos de filme na préxima sessao.

Em relacdo ao comportamento das jovens, denoto que todas elas se mostram mais
a vontade connosco, tendo de destacar o comportamento de abertura da jovem C. que, ao
longo de todo o filme veio questionar-nos sobre algumas cenas do filme, confiando em
nds para tecer alguns comentarios. A jovem G.V. continua a mostrar-se bastante
participativa, bem como tivemos oportunidade de ouvir todas as jovens nesta sessdo.
Considero que a primeira dindmica, “O que fazer?”, serviu, de forma bastante positiva,
para abrir o debate sobre algumas questdes ouvindo as diversas opinides das jovens. E de
destacar também a participacdo da jovem C. que se mostrou muito atenta ao debate criado

entre as jovens, dando sempre a sua opinido.

Neste momento, considero que a “relagdo terapéutica” estabelecida entre nos e as
jovens se tem demonstrado cada vez mais fortalecida, no sentido em que se denota uma
maior abertura e partilha de opinides por parte de todas as jovens e um maior interesse
em participar nas sessoes. Penso que, o facto de terem sido retirados os rapazes, foi um
aspeto positivo, uma vez que € possivel criar uma relagdo com as jovens na base do
“feminismo”, mostrando-se as jovens mais atentas e participativas do que, comprando
com as sessdes do programa “Gerar percursos sociais”’, em que estavam os rapazes, sendo
que, deste modo, denoto que as jovens ddo a sua opinido de forma mais espontanea acerca

da tematica, sem existir o receio de represalias por parte do sexo masculino.
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Strengths - Forgas

Relagdo proxima e positiva entre educadoras,
técnicas e utentes (a partir da observacao e da
entrevista as jovens e educadoras);

Inser¢do das utentes do LR em centros
ocupacionais fora da instituicdo (atualmente
cancelado devido ao contexto pandémico) (a
partir da conversa com a Dr.? Rita Peixoto);
Preparacdo para a autonomia dos utentes (a
partir da entrevista a Dr.* Rosa Gongalves);
Contacto com as familias de origem (e.g.:
telefonemas, visitas domiciliarias, fins-de-
semana deslocados a casa (a partir da
entrevista a Dr.* Rosa Gongalves);

Reunides semanais da equipa técnica (a partir
da entrevista a Dr.* Rosa Gongalves);
Formagao dos profissionais (a partir da
entrevista as educadoras);

Estabelecimento de regras comuns as
criangas/jovens (a partir da conversa com a
Dr.? Rita Peixoto);

Afetividade entre a diregdo e a equipa técnica
(a partir das entrevistas as educadoras);
Respeito, sem haver distin¢do entre os graus.
Satisfagdo com o horéario de trabalho (a partir
das entrevistas as educadoras);

Parceria com entidades externas para
atividades extracurriculares de acordo com a
preferéncia e gosto pessoal dos jovens (e.g.:
futebol, canto, danga, etc.) (a partir das
entrevistas a Dr.” Rosa, as jovens ¢ as
educadoras);,

Acompanhamento médico especializado (e.g.:
pedopsiquiatria, psicologia, terapia da fala,
terapia ocupacional) (a partir da entrevista as
educadoras).

Weaknesses — Fraquezas

Falta de aquecimento nos quartos (a partir da
observagdo e das entrevistas as educadoras);
Alimentagdo (a partir das entrevistas as
educadoras);

Grupo de jovens do sexo masculino com
dificuldades em acatar regras (a partir da
conversa com a Dr.? Rita Peixoto);
Dificuldades de estabilizagdo do grupo —
pouca coesdo grupal (a partir da conversa
com a Dr.? Rita Peixoto);
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Comportamentos de oposi¢do (a partir da
conversa com a Dr.? Rita Peixoto);
Necessidade de realizar trabalho direcionado
para criangas e jovens (programas de
intervencao sobre a tematica dos
comportamentos sexuais saudaveis e
intimidade e no ambito dos comportamentos
de risco na internet/redes sociais) (a partir da
entrevista a Dr.* Rosa Gongalves e conversa
com a Dr.* Rita Peixoto);

Dificuldades na comunicagao e gestao
emocional intra-equipa educativa (a partir da
entrevista as educadoras);

Necessidade de haver formagao no ambito da
gestdo emocional dentro da prépria equipa (a
partir da entrevista as educadoras);
Necessidade de haver formag¢ao no sentido de
saberem lidar com as situacdes mais
complicadas (a partir da entrevista as
educadoras);

Necessidade de haver formacao acerca da
comunicac¢do e em relacdo a abordar/acolher
uma crian¢a quando chega a instituicdo (a
partir da entrevista as educadoras);

Pouco envolvimento por parte da familia (a
partir da entrevista & Dr.” Rosa Gongalves).

Opportunities — Oportunidades

Projeto de vida do utente perspetivado com o
regresso a familia nuclear ou alargada e pela
autonomia de vida (a partir da entrevista a
Dr.? Rita Peixoto);

Cada técnica representa uma figura de
referéncia sempre disponivel para os utentes
(a partir da entrevista as educadoras).

Devido a diversidade de papéis
desempenhados na CAR (e.g.: encarregado de
educagdo, gestor de caso, psicologa/assistente
social, educador, etc.) os colaboradores sdo
promotores da socializacdo e da compreensao
das regras para os utentes (a partir da
entrevista as educadoras);

Contacto diario com os utentes fortalecendo a
dimensio afetiva, otimizando deste modo a
atencdo dada a cada um (a partir da conversa
com a Dr.? Rita);

Potencia a abertura a novas experiéncias (a
partir da conversa com a Dr.* Rita Peixoto);
Promove a relacdo das utentes com a
comunidade (a partir da conversa com a Dr.?
Rita Peixoto).
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Threats — Ameacas

Impacto na vida pessoal das educadoras (a
partir da entrevista as educadoras);
Dificuldade na gestdo emocional e falta de
estratégias para com os comportamentos de
oposi¢do, bem como dificuldades na
comunicagdo por parte da equipa educativa (a
partir da entrevista as educadoras).
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Anexo G — Protocolo de avaliacdo de Questionarios - Intervencio em grupo sobre
0s comportamentos sexuais e violéncia no namoro.

No ambito do estagio curricular em Psicologia Clinica e da Saude, da Universidade
Catolica Portuguesa, a decorrer no Instituto Monsenhor Airosa, por parte da aluna
Leticia Mendes e da Psicdloga Junior Rita Melo Peixoto, gostariamos de pedir a tua
colaboragdo para responderes as seguintes questdes. Estas questdes decorrem das
tematicas que iremos explorar nas sessdes do programa sobre a sexualidade.

Estes questionarios tém como objetivos compreender de que forma vés as mudangas
corporais e qual a visdo que tens da sexualidade na adolescéncia.

O preenchimento do questionario terd a duragdo de aproximadamente 15 minutos.

As respostas fornecidas pelos participantes serdo respeitadas e mantidas em sigilo
absoluto e os dados recolhidos serdo tratados segundo o Codigo Deontologico da
Ordem dos Psic6logos Portugueses.

Para este questionario, pedimos apenas que leias com aten¢do as questdes e sejas o/a mais

sincero/a possivel.

Obrigada pela colaboracéo!

O Aceito participar neste programa.



Questionario sociodemografico
Idade:
Género: Masculino: |:| Feminino: |:|
Ano de escolaridade:
Estatuto relacional:
Estou numa rela¢do de namoro: |:|
Se sim, ha quanto tempo dura o teu relacionamento:
Nao estou numa relacdo de namoro: |:|
Nos ultimos dois anos letivos tiveste Educacao Sexual (ou similar) na escola?
Sim: |:| Nao: |:|

Se sim, diz quais os temas que abordaram:
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Qual a importancia que atribuis a abordagem da Educacio Sexual na escola?
Muito Importante: |:|

Importante: |:|

Pouco Importante: |:|

Nada Importante: |:|

Como te sentes relativamente a todos os assuntos relacionados com a Educacéo
Sexual:

Muito Informado: |:|
Informado: |:|

Pouco Informado: I:l
Nada Informado: |:|

Na tua opinido, quantos jovens da tua idade ja tiveram relacdes sexuais?

A maioria;

Bastantes: |:|
Alguns: |:|
Nenhuns: |:|
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Na tua opinido, qual a razio porque a maioria dos jovens tem a sua primeira
relacio sexual?

J&a namora ha algum tempo: |:|

Decidem os dois, porque estdo apaixonados: |:|

Querem experimentar: |:|

Nao querem que o/a parceiro/a fique zangado/a ou o/a abandone: |:|

Na tua opinido, quantos jovens utilizam métodos contracetivos na primeira relacio
sexual?

Todos: |:|
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Acceptance of Couple Violence Scale (Soeiro & Couto, 2013)

Instrucdes: Iras encontrar de seguida um conjunto de afirmagdes relacionadas
com violéncia no namoro. L¢é atentamente essas frases e coloca um (x) na opgao que mais
condiz com as tuas crengas. Nao existem respostas certas ou erradas. Existe somente a
tua opinido.

As respostas a este questionario sdo confidenciais.

Discordo totalmente | Discordo Concordo Concordo totalmente
2 £
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1. Um rapaz que se zangue o suficiente ao ponto de bater na sua
namorada deve amd-la muito.

2. A violéncia entre namorados pode melhorar a relacéo.

3. As vezes, as raparigas merecem ser batidas pelos rapazes com
quem namoram.

4. Uma rapariga que faca ciimes propositadamente ao namorado
merece ser agredida.

5. As vezes, os rapazes merecem ser batidos pelas raparigas com
quem namoram.

6. Uma rapariga que se zangue o suficiente para bater no seu
namorado deve amd-lo muito.

7. Por vezes, a violéncia entre namorados € uma coisa boa.

8. Um rapaz que faga ciumes propositadamente a namorada
merece ser agredido.

9. As vezes, a violéncia ¢ a unica forma de expressarmos os
sentimentos.

10. Alguns casais devem usar a violéncia para resolver os seus
problemas.

11. A violéncia entre namorados ¢ um assunto pessoal e ninguém
deve interferir.
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Questionario de Conhecimentos sobre Sexualidade (QCS) (Carvalho et al., 2017)

Verdadeiro

Falso

1. Quase todos os jovens tém relagdes sexuais antes dos 18 anos.

2. Uma rapariga pode ficar grdvida mesmo que o rapaz ndo ejacule dentro da vagina.

3. Depois da excitacdo e com o pénis em ere¢do, o homem deve ejacular porque
podem surgir problemas se nio o fizer.

4. A sida pode apanhar-se através do beijo na boca.

5. O sexo oral e o sexo anal ndo possibilitam a gravidez, mas podem provocar
algumas doengas sexualmente transmissiveis.

6. A satisfacdo sexual ndo pode ser atingida sem penetracgdo.

7. Antes da colocagdo do preservativo deve-se verificar sempre o estado de
conservacdo da embalagem, a validade e o controlo de qualidade.

8. A pilula do dia seguinte s6 devera ser utilizada como método de excecdo e nunca
regularmente.

9. Nao existe risco de gravidez quando se utiliza o método “coito interrompido”.

10. Uma pessoa que tem um teste VIH positivo, tem sida.

11. O consumo de dlcool diminui a percecdo dos riscos nos comportamentos sexuais.

12. Uma mulher pode apanhar VIH se tiver sexo anal com um homem.

13. Uma rapariga ndo engravida se tiver tido relacdes sexuais durante a menstruagao.

14. Ter sexo mantém uma relagdo amorosa.

15. A sexualidade restringe-se as relagdes sexuais.

16. Fazer um teste de VIH uma semana depois de ter sexo dird a uma pessoa se ele
ou ela tem VIH.

17. Uma rapariga pode ficar gravida na primeira vez em que tem relacdes sexuais.

18. O virus do VIH pode transmitir-se através do sexo oral desprotegido.

19. A pilula previne contra as infecdes sexualmente transmissiveis (DST’S).

20. Um adolescente ndo precisa de autorizacdo dos pais para pedir o preservativo ou
a pilula num Centro de Satide ou noutras consultas de atendimento a jovens.

21. Nao ha uma idade prdpria para se iniciar a vida sexual.

22. O sexo € uma forma de prazer.

23. Ter sexo com mais de um parceiro(a) pode aumentar a probabilidade de uma
pessoa ser infetada com o VIH.

24. Qualquer aconselhamento na area da sexualidade que acontega na escola deve ser
dado a conhecer aos encarregados de educagio.

25. A tnica forma de evitar a transmissdo do VIH numa relagdo sexual € o uso do
preservativo.
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Escala de Atitudes Sexuais (Antunes, 2007)

Instrucdes: Agora estamos interessados em falar sobre as suas atitudes sexuais.
L¢& atentamente as afirmagdes que se seguem e indica, relativamente a cada uma delas,
qual o grau que corresponde as tuas opinides, pensamentos ¢ sentimentos.

Faz uma cruz (X) no numero apropriado, atendendo as seguintes significagdes:
1=Completamente em desacordo; 2= Parcialmente em desacordo; 3= Nao sei/nem
concordo nem discordo 4-=Parcialmente de acordo; 5= Completamente de acordo

Completamente em
desacordo
2. Parcialmente em
desacordo
nem discordo

1.

3. Naio sei/ nem concordo,

1. Nao preciso estar comprometido com uma pessoa para ter
relagdes sexuais com ela.

2. O planeamento familiar faz parte de uma sexualidade responsavel.

3. As relagdes sexuais ocasionais sdo aceitaveis.

4. Gostaria de ter relacdes sexuais com muitos parceiros.

5. O sexo ¢ melhor quando nos “deixamos ir” e nos centramos no
Nnosso pProprio prazer.

6. As “aventuras sexuais” de uma noite sdo, por vezes, muito
agradaveis.

7. As mulheres devem partilhar as responsabilidades do
planeamento familiar.

8. E correto ter relagdes sexuais com mais do que uma pessoa no
mesmo periodo de tempo.

9. O sexo ¢ a forma mais intima de comunicac¢ao entre duas pessoas.

10. O sexo é em primeiro lugar, obter prazer através do outro.

11. As relagdes sexuais como simples troca de ‘“servigos” sdo
aceitaveis desde que ambos os parceiros estejam de acordo.

12. O melhor sexo ¢ o que se faz na auséncia de quaisquer
“compromissos”.

13. Um encontro sexual entre duas pessoas profundamente
apaixonadas ¢ a forma mais sublime de intera¢do humana.

14. O sexo ¢, principalmente, uma atividade fisica.

15. E possivel gostar de ter relagdes sexuais com uma pessoa nao
gostando muito dessa pessoa.

16. Na sua melhor expressdo, o sexo parece ser a fusdo de dois
“seres”

17. Os homens devem partilhar as responsabilidades de planeamento
familiar.

18. O sexo é, geralmente, uma experiéncia intensa e absorvente.

4. Parcialmente de acordo
5. Completamente de acordo
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19. O sexo ¢ principalmente, uma fun¢do corporal, tal como comer.

20. O sexo apenas como forma de “descarga” fisica é bom.

21. O sexo ¢ uma parte muito importante da vida.

22. A principal finalidade do sexo ¢ darmo-nos prazer a n6s mesmos.

O questionario termina aqui! Obrigada pela tua colaboracio.
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Anexo H — Exemplo de relatério individual — jovem G.V.

G.V. é do sexo feminino, tem 14 anos e frequenta o 9° ano, ndo estando numa
relacdo de namoro. A jovem refere que nos ultimos dois anos letivos teve Educagio
Sexual na escola, sendo os assuntos abordados as “Doencgas sexualmente transmissiveis”
e os “métodos contracetivos”. Em relacdo a questdo “Qual a importancia que atribuis a
abordagem da Educag¢@o Sexual na escola?”, a jovem refere atribuir “muita importancia”,
sentindo-se “muito informada” relativamente a todos os assuntos relacionados com a
Educagdo Sexual. Na opinido da jovem, “a maioria” dos jovens da sua idade ja tiveram
relagdes sexuais e refere que a razdo pela qual a maioria dos jovens tem a sua primeira
relagdo sexual € por “ndo quererem que o/a parceiro/a fique zangado/a ou o/a abandone”,
por “ja namorarem hé algum tempo”, por “quererem experimentar” e por “decidirem os
dois, porque estdo apaixonados”. Por fim, na opinido da jovem “alguns” jovens utilizam

métodos contracetivos na primeira relacdo sexual.
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Tabela 1

Resultados pré/pos teste “Aceptance of Couple Violence Scale”

Nome Idade Aceitagdo da  Aceitagdo da Violéncia Total
violéncia violéncia relacional no M=27.5
masculina  feminina face geral

face ao sexo a0 sexo M=12.5
feminino masculino
M=1.5 M=1.5

Pré- Po6s- Pré- Pbés- Pré- Pos- Pré-  Pos-
teste teste teste teste teste teste teste teste
G.V. 14 anos 3 3 3 3 5 5 11 11

O instrumento “Acceptance of Couple Violence Scale” tem como objetivo
determinar o grau de aceitagdo da violéncia nas relagdes amorosas através da selecdo do
grau de concordancia com varias afirmagdes consoante as crengas do participante.
Atendendo aos resultados obtidos, € possivel aferir, através da analise dos resultados
obtidos no pré-teste e no pds-teste, que ndo se registam alteracdes nas pontuagdes de G.V.
neste instrumento entre os dois momentos de avaliagdo. Os resultados de G.V. parecem
denotar que ndo ha atitudes de aceitagdo de violéncia nas relagdes de intimidade em todas

as dimensdes, como expressa a pontuagao.
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Anexo I — Powerpoint “Comportamentos de risco nas redes sociais/Internet”

AALDE SENETEILIACAD

Comportamentos
de risco nas redes Tt s
sociais/internet

Pré-testes

D= i Padnists | 7™ Crima | 7~ Laiils

mhaluncl

s Fales da Costrols
= Nlipdnciady Traballo

& Ameipagio

@ Xegliphacia da Vida Soctsl




2.
VERDADEIRO QU

E POSSIVEL DESENVOLVER
SINTOMAS DE ABSTINENCLA
QUANDD O SUTEITO DIMINUL O
DESCONTINUIA O USO QUE FAT DA
INTEEMET?

4.
VERDADELR.

APEMAS 10% DOS ADGLESCENTES
APRESENTAM RISCO DE DEPENDENCLA
A INTEEMET.

VERDADEIROD QU

®

A INTEENET FROVOCA ALTERACOES
COGNITIVAS, NOMEADAMENTE HAS
FUNGOES RELACIONADAS COM A
MEMORIAT

VERDADEIRC OU

FALBOT

i

ALTERAGOES WA (MALIDADE Bk SO0k HA HUBRSZAQ,
A ATIVID A FISICA KBS (4 DESEMBEM I ACUSGNSC
O PROFIREIONAL, PREUED P BEL ACRHY AR ENTOE
INTERFESSOAIS, PERTURAACOSS DR HUMOR, BEFICIT 06
ATERG A0 B HIPRR ATV D, FRRTURRAG AD D4 LD 06
SUBSTAMCIAS, AMEIEDADE, ISOLAMENTCL RADS
AL TERETIN A, HITELIDADE E COMPORTARMEH I
AGREESIVL COMPME TAMBNTD COMFLSIVG,
PRI VAL, ol AR RS T2 D PRRTURRA A DR
FEESOHALIDADE, MENOR FELICIDADE B VITALLARE
SLRIETIY A5, FREILEZOR HA SAUDE WENTAL DE FORMA
GERAL B RUKIN0 BAG ALGURS D06 BXEMPLOE D06
IR MEGA TIVOK D0 US0-EXCRSSY D D [N TERRET

VERDADEIROQ OU
FALS

5

FALSO?

O US0 EXCESSIVO DA INTERNET NAQ
TEM QUALQUER EFEITO A HIVEL
KELROLOGICD.
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6.

VEEDADEIRD QU
FALSO?

A% REDES SOCIAIS TORMAM AR FESSOAR
BAIS FELIZES,

8.

SEGUMDO 08 DADGE 040 INSTITUTO
NACIONAL DE ESTATISTICA {INE, 2017},
2% DOS ADOLESCENTES COM 15 ANOS
TEM ACESS0 A INTERNET E DENTRO
DESTE MESMO GRUFOD ETARID, #0%
POBSUEM TELEMOVEL.

VEEDADEIRD QU
FALSO?

VERDADEIRO

KERCKHOVE [1955), ASSINALA QUE A

ALTERACAD OOCKITIVA MIEDIADIA PELAS
TECKOLOGHAS DA TRFOEMACAD E

COMUNICACRD MOS TRA-SE N0 FROCESSD
OE DEFINMAMERNTO DAS FURGOES Dl

MIEMHLIA, SENTIO ESTAS ASSUMIDAS FOL
LMA MEMOEIA ELETRONICA FEESENTE

MAS TECROLIKITAS DHETAIS,

VERDADEIRD QU
FALRQ?

1.

O INSTAGRAM E A REDE SOCIAL COM
BAIS UTILIZADGRES,

VERDADEIRO

SECAURNG YOUNG B ABREL (aE1) 06 Casr D6
DS T, 6 B T T A B LA CO0 A &
ASPETOG [ TOLERAMCIA B ARSTREMCIL CONDMETANTE
DHESCOREOR T FLEICD (PR O LMER TS N FIHS & D
ENTOMAS SENELEANTES A0G D8 AMSEEWDE D0
IRRITAR L IOA DR LS VAR (PUAN [0 1 A IS TR
TRMROF O A TE8 AL (0 §BUI S RADROES D6 US0.
WAL P O TGS L AT A BRRES §IMTOMAS D6
ARSTIENCTA (A1 NI DESCON TIN U AR OL DRINLES O
LS D B TRERET.
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Anexo J — Ficha de avaliacido da Ac¢ao de Sensibilizacido e das A¢des de formacao

O presente questiondrio realiza-se no ambito da A¢do de Sensibiliza¢do desenvolvida

pelas estagiarias de Psicologia Clinica e da Saude, pretendendo medir o teu grau de

satisfacdo a acdo de sensibiliza¢do. O questionario € anénimo e todas as informacdes

dadas serdo rigorosamente confidenciais.

1. Apreciacio global da Acdo de Sensibilizacio

1-Nada | 2 - Pouco 3- 4 - Muito | 5 - Muitissimo
Nem
muito,
nem
pouco
Ficaste satisfeito com a
o 1 2 3 4 5
acao de sensibilizagdo?
Ficaste satisfeito com a
duracdo da acdo de 1 2 3 4 5
sensibiliza¢do?
Ficaste satisfeito com o
conteido da acdo de 1 2 3 4 S
sensibiliza¢do?
Adquiriste novos
‘ 1 2 3 4 5
conhecimentos?
Ficaste satisfeito com as
o ‘ 1 2 3 4 5
atividades desenvolvidas?
A ac¢do de sensibilizagdo
correspondeu  as  tuas 1 2 3 4 S
expectativas?
Achaste pertinente o tema 5
o 1 2 3 4
da ac¢ao de sensibiliza¢do?
Apreciagdo global da agdo
1 2 3 4 5

de sensibilizagdo.




2. Apreciagio global dos Oradores

156

1-Nada | 2-Pouco 3 —Nem 4 - 5 - Muito
Satisfeito | Satisfeito muito, Satisfeito Satisfeito
nem
pouco
satisfeito
Conhecimento dos temas
1 2 3 4 5

apresentados.
Clareza na exposi¢do dos temas. 1 2 3 4 5
Disponibilidade para esclarecer

_ 1 2 3 4 5
duvidas.
Capacidade para motivar o0s

1 2 3 4 5

participantes.
Incentivo ao debate por parte dos

o 1 2 3 4 5
participantes.
Gestdo equilibrada do tempo, em
funcdo da estratégia e do ritmo do 1 2 3 4 S
grupo.
Apreciacdo global dos oradores. 1 2 3 4 5

3. Outras opinides ou sugestoes

Podes referir que outros aspetos gostarias de ver abordados, o0 que mais gostaste,

0 que mudarias, outros...

Obrigada pela colaboracio!
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Anexo K - Certificado de Participacio na Acio de sensibilizacio

CertificadodeParticipaciao {siics

FORTUGUESA

Para os devidos efeitos declara-se que:

Participou na Ag¢do de Sensibilizacdo “Comportamentos de risco
nas Redes Sociais/fnternet”, que se realizou no dia 22 de abnl de
2021.

Dr.* Rita Peixoto (Psicologa Junior)

Leticia Mendes (estagidria Catarina Araijo (estagidria
de Psicologia Clinica e da Satde) de Psicologia Clinica e da Saade) %
A\ |
it — 3 3
A § - |€%l a5
= a8 e A L
== NN\ 2N %
Z P £t
A 2
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Anexo L —Protocolo Aplicacio de Questionarios - Acdo de sensibilizacio sobre os

comportamentos de risco na Internet/redes sociais

No ambito do estadgio curricular em Psicologia Clinica e da Saude, da Universidade
Catolica Portuguesa, a decorrer no Instituto Monsenhor Airosa, por parte das alunas
Catarina Aratijo e Leticia Mendes e¢ da Psicologa Junior Rita Melo Peixoto,
gostariamos de pedir a tua colaboragdo para responderes as seguintes questdes. Estas
questdes decorrem das tematicas que iremos explorar na acdo de sensibilizagdo sobre

os comportamentos de risco na Internet/redes sociais.
O preenchimento dos questionarios terd a duracdo de aproximadamente 17 minutos.

As respostas fornecidas pelos participantes serdo respeitadas e mantidas em sigilo
absoluto e os dados recolhidos serdo tratados segundo o Codigo Deontoldogico da

Ordem dos Psicélogos Portugueses.

Para este questionario, pedimos apenas que leias com ateng@o as questdes € sejas o/a mais

sincero/a possivel.

Obrigada pela colaboracéo!

O Aceito os termos da minha participacdo nesta acdo de sensibilizacéo.
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Questionario Sociodemografico

Que idade tens? anos

Qual o ano que frequentas?

Ha quantos anos utilizas a Internet?

1) Ha menos de 1 ano O
2) Entre 1 a 4 anos O
3) Entre 5 a 10 anos O
4) H4 mais de 11 anos |

Qual a rede social que mais utilizas?

Quantos dias por semana utilizas as redes sociais?

Quantas horas por dia passas nas redes sociais?

Quando tens acesso a internet/redes sociais?

Quais sdo as condicoes de utilizacio?

EUGPI2

(Caplan, 2010; adaptado para a populagio portuguesa por Pontes, Caplan &
Griffiths, 2016)

Tendo em conta a seguinte escala, avalie em que medida concorda ou discorda com cada
uma das seguintes afirmagdes relativamente ao uso da Internet ndo profissional ou
académico. Isto €, apenas considere o uso por lazer, tanto no computador como em

qualquer outro tipo de dispositivo com acesso a Internet.
Escala de resposta:
1 = Discordo totalmente; 2 = Discordo; 3 = Discordo um pouco; 4 = Neutro;

5 = Concordo um pouco; 6 = Concordo; 7 = Concordo totalmente.
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)
od B| od cd o od
29 5| 25 | §4 E| T A
S § = 8§ B s 8 3 S §
249 Al 23 2| g9 g| €4
A 3 a8 “ SE S| 8¢
1. Prefiro a interagdo social online em
‘ 1 2 3 4 5 6 7
vez da comunicag¢do cara-a-cara.
2. Ja usei a Internet para falar com
outras pessoas quando me senti 1 2 3 4 5 6 7
sozinho(a).
3. Quando nio estou online por algum
tempo, comego logo a pensar em voltar | 1 2 3 4 5 6 7
a ligar-me.
4. Tenho dificuldade em controlar a
_ 1 2 3 4 5 6 7
quantidade de tempo que passo online.
5. Tenho dificuldade em gerir a minha
‘ 1 2 3 4 5 6 7
vida por causa da Internet.
6. Sinto-me mais confortadvel com a
interacdo social online do que com a | 1 2 3 4 5 6 7
intera¢do cara-a-cara.
7. Ja usei a Internet para me sentir
‘ ' 1 2 3 4 5 6 7
melhor quando me sentia em baixo.
8. Sentir-me-ia perdido(a) se ndo
1 2 3 4 5 6 7
pudesse usar a Internet.
9. Sinto que ¢ dificil controlar o meu
1 2 3 4 5 6 7
uso da Internet.
10. Perdi compromissos ou atividades
sociais por causa do meu uso da| 1 2 3 4 5 6 7

Internet.
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11. Prefiro comunicar com as pessoas

online em vez de cara-a-cara.

12. Ja usei a Internet para me sentir

melhor quando estava chateado(a).

13. Penso obsessivamente em estar

online quando ndo estou na Internet.

14. Quando ndo estou na Internet, &

dificil resistir ao impulso de me ligar.

15. O uso da Internet j& me criou

problemas na vida.

IAT

(Young, 1998; adaptada e traduzida para a populacio portuguesa por Pontes,
Patrao & Griffiths, 2014)

As perguntas que se seguirdo, irdo avaliar alguns dos teus habitos em relacdo ao uso do
computador, mais concretamente da Internet. Por isso, ao responder as perguntas deves
ter em consideracgio SOMENTE o tempo que passas online por MOTIVOS
RECREACIONAIS ou DIVERSAO, ¢ nio o tempo gasto na Internet com trabalhos

escolares ou laborais.
0 =Nao aplicavel; 1 = Nunca; 2 = Raramente; 3 = Ocasionalmente;

4 = Varias vezes; 5 = Sempre.
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£3 5| 29 28 §3 &
5 Z | §] 88 29 3
S % ©)
0 1 2 3 4 5
1. Com que frequéncia ficas online mais
tempo do que pretendias? = O . = = O
2. Com que frequéncia deixas de fazer
as tarefas de casa para poderes ficar . O . 0 0 O
mais tempo online?
3. Com que frequéncia preferes a
excitagdo da Internet a intimidade com . O . 0 0 O
o(a) teu(tua) namorado(a)?
4. Com que frequéncia crias novas
relagdes com outros utilizadores online? = = = o = =
5. Com que frequéncia as outras pessoas
se queixam em relagdo a quantidade de . o . O I:| O
tempo que passas online?
6. Com que frequéncia as tuas notas ou
trabalhos escolares sdo prejudicados
devido a quantidade de tempo que = = = = = =
passas online?
7. Com que frequéncia verificas o teu
email ou sites como o facebook ou
twitter antes de fazeres qualquer outra = = U O = =
coisa que precisas?
8. Com que frequéncia o teu
O O O O O O

desempenho ou produtividade no
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trabalho sdo prejudicados por causa da

Internet?

9. Com que frequéncia te tornas
defensivo(a) ou guardas segredo
quando alguém te pergunta o que estas

a fazer online?

10. Com que frequéncia bloqueias
pensamentos perturbadores sobre a tua
vida com pensamentos calmantes da

Internet?

11. Com que frequéncia dads por ti a
pensar sobre quando irds estar online

novamente?

12. Com que frequéncia receias que a
vida sem internet seria chata, vazia e

sem graga?

13. Com que frequéncia é que explodes,
gritas ou ficas irritado(a) quando
alguém te incomoda enquanto estas

online?

14. Com que frequéncia perdes o sono
por estares online até tarde durante a

noite?

15. Com que frequéncia te sentes
preocupado(a) com a internet quando
estds desconectado ou fantasias estar

online?
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16. Com que frequéncia das por ti a
dizer “sé mais alguns minutos” quando

estas online?

17. Com que frequéncia tentas reduzir a
quantidade de tempo que passas online

e ndo consegues?

18. Com que frequéncia tentas esconder
a quantidade de tempo que passaste

online?

19. Com que frequéncia preferes ficar
mais tempo online do que ir sair com

outras pessoas?

20. Com que frequéncia ¢ que te sentes
deprimido(a), mal-humorado(a) ou
nervoso(a) quando estas
desconectado(a) e, deixas de estar assim

quando entras online novamente?




165

Anexo M — Resultados da ficha de avaliacao da Acdo de Sensibilizacio

Tabela 4
Apreciagdo global da A¢do de Sensibilizagdo
M %
1 2 3 4 5

Ficaste satisfeito 3.86 0% 0% 43% 28% 29%
com a acdo de

sensibilizacdo?

Ficaste satisfeito 3.14 7% 14% 43% 29% 7%
com a duragdo da

acao de

sensibiliza¢do?

Ficaste satisfeito 3.79 0% 18% 27% 46% 9%

com o conteudo da
acao de
sensibiliza¢do?

Adquiriste  novos 3.71 0% 14% 22% 43% 21%

conhecimentos?

Ficaste satisfeito 3.71 0% 0% 62% 15% 23%

com as atividades
desenvolvidas?
A acao de 3.64 0% 14% 29% 36% 21%

sensibilizacao

correspondeu  as
tuas expectativas?

Achaste pertinente 3.64 0% 7% 43% 29% 21%

o tema da acdo de
sensibiliza¢ao?

Apreciagdo global 3.86 0% 0% 58% 17% 25%

da acao de

sensibilizagao.
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Tabela S
Apreciagao global dos Oradores
M %
1 2 3 4 5
Conhecimento dos 4.23 0% 0% 15% 46% 39%

temas

apresentados.

Clareza na 4.38 0% 0% 8% 46% 46%
exposicao dos

temas.

Disponibilidade 431 0% 0% 15% 39% 46%
para esclarecer

davidas.

Capacidade para 3.77 8% 0% 23% 46% 23%
motivar os

participantes.

Incentivo ao 3.69 8% 0% 23% 54% 15%
debate por parte

dos participantes.

Gestdo equilibrada 3.54 0% 15% 23% 54% 8%
do tempo, em

funcdo da

estratégia e do

ritmo do grupo.

Apreciacdo global 4.15 0% 0% 23% 39% 38%

dos oradores.
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Anexo N — Powerpoint “Gestao emocional”

= Promover W
autpconhevimenin ks
prapriz crmgies ]

Objetivos da agio s
dg ﬁ}tm"-ﬁq = Recomheesr 08 sinzis e
soheecargs cmmoniaial

= Dewevalver  carsidgion  de
'ﬂr_:l.#lﬂn' i cmmocional

Baira Peiwors | Cararasa Arado | Levicta Blesdes

- Flmiﬁﬂ parenrak
= Fungtes de aconselhame i

= Engima de mmpﬂbﬁ'm Inidividiaks pars a

@ wili e orlentagio
Grande epvalvineis ence os cuidadores e as

e, expecilicanda Free win
relacmimenta  porencislmente  sgaiflcsive
(Sampos, ok, que ESIGTE unE muh;u
segura { Maros er al, 2og)

GOMES, 2010

EMOCOES:
IMPORTANCIA
E IMPACTO




DESGASTE
EMOCIONAL
COMO
RECONHECER?

HABITOS DE SOND

PRATICAR EXERCICIO FiSICO
REAVALIAR O DIA-A-DIA
MEDITACAD

CONVERSAR/CONVIVER

Inzeligincia  Emocional {IE] -
capacidade gue 4 peseos tem de ge
AT e Ve,
abjerive spesar das Fruscragies,
coniralar os impelses ¢ adiar 2
recompenss, de regular o seu
estaca de espiriee ¢ impedi que o
desinimo subjugue a spridio pars
pensar, de sencis empatia e de cer
esperanga.

persisric L.C]

[ RSy
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ENXAQUECAS

TENMSAD ARTERIAL ELEWADA
FADIGA CRENICA

SOND NAD REFARADOR

ANSIEDADE, DEFRESSAD OU
OUTROS SINTOMAS LIGADOS AD
BURNDUT

INTELIGENCIA EMOCIONAL ——




ESTRATEGIAS DE IE

A RETER..

AUTO-CONSCIEMCIA

TAMLF ME EFTUHL A SINTIR LKIE
ML ETOL A SENTINS

169

AUTO-REGULACAD
SUUE PORSLE AR RS

AUTO-MOTIVACAD

L OSSR

EMPATIA

SEL L GIUL EETAS A SENTIR £
TP ESTI.

GLMEMAN, S
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Anexo O — Resultados da ficha de avaliagao acerca da acio de formacio “Gestao

emocional da Equipa Educativa”

Tabela 6

Apreciagdo global da A¢do de Formagao “Gestdo emocional da Equipa Educativa”™

M %

1 (Nada) 2 (Pouco) 3 (Nem 4 5
muito, (Muito) (Muitissimo)
nem
pouco)

Ficou satisfeita com

4.13 0% 0% 0% 87% 13%
a acdo de formagao?
Ficou satisfeita com
a duraciio da acdo de 4 0% 0% 12% 75% 13%
formacao?
Ficou satisfeita com
o contetdo da acdo 4.63 0% 0% 0% 37% 63%
de formagao?
Adquiriu— novos 3 55 (0, 0% 25% 5% 0%
conhecimentos?
Ficou satisfeita com
as atividades 413 0% 0% 0% 87% 13%
desenvolvidas?
A acdo de formacao
correspondeu s 4 0% 0% 0% 100% 0%
suas expectativas?
Achou pertinente o
tema da acio de 4.5 0% 0% 0% 50% 50%
formacao?
As  competéncias 4 0% 0% 2%  75% 13%

adquiridas vao ter
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impacto na sua

atividade

profissional?

Apreciagdo  global 13 g 0% 0%  87% 13%

da acdo de formag3o.

Tabela 7

Apreciagao global dos Oradores

M %
1 (Nada 2 (Pouco 3 (Nem 4 5 (Muito
satisfeito)  satisfeito) muito, nem  (Satisfeito)  satisfeito)
pouco
satisfeito)
Conhecimento
dos temas 4.75 0% 0% 0% 25% 75%
apresentados.
Clareza na
exposi¢ado dos 4.38 0% 0% 0% 62% 38%
temas.
Disponibilidade
para esclarecer 4.5 0% 0% 12% 25% 63%
duvidas.
Capacidade para
motivar os 4.13 0% 0% 12% 63% 25%
participantes.
Incentivo ao
debate por parte
0% 12% 0% 63% 25%

dos
participantes.
Gestao 45 0% 0% 12% 25% 63%

equilibrada do
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tempo, em
fun¢do da
estratégia e do

ritmo do grupo.

Apreciacdo
global dos 4.38 0% 0%

oradores.

12%

38%

50%
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Anexo P - Powerpoint “Formas de Comunicacio para com os jovens e entre

equipa”

* Promover o conhecimento
do processs de comunicacio
€2 sua imponincix

* Desenvolver estratégias para
uma comunicagio eficaz.

Rita Prisoe | Cararin Aradje | Leicia Moles

Commmicaglo — processe arivo
de troca de  informagio que
emvolve o codificagio, 2
reansmissic ¢ 1 descodificagio
de uma mensagem entre dois, ou

mais, inrervenienoes,

0 QUE £7 ' Silva & Concs (2008)
QUE IMPORTANCIA TEM NO DIA-A-DIAT

SITUACAD p CODIFICACAD E
DESCODIFICAGAD
OBIETIVOS
PRINCIPALS e PRINCIPAIS B MELO DE COMUNICACAD
mhﬂ o Wm B SIGNIFICADD
Santun (20141 MENSAGEM Sarses (20141 b RESPOSTA
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A RETER...
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Anexo Q — Resultados da ficha de avaliagao acerca da acio de formacio “Formas

de comunicaciio para com as criangas e entre equipa”

Tabela 8

Apreciagdo global da A¢do de Formagao

M %
1 2 3 4 5

Ficou satisfeita com a
acdo de 4.3 0% 0% 0% 70% 30%
sensibilizacdo?
Ficou satisfeita com a
duragio da acdo de 4.1 0% 0% % 90% 10%
sensibiliza¢do?
Ficou satisfeita com o
contetido da acdo de 4.5 0% 0% 0% 50% 50%
sensibilizacdo?
Adquiriu - novos 5 g 0% 10%  10%  60%  20%
conhecimentos?
Ficou satisfeita com
as atividades 43 0% 0% 11% 45% 44%
desenvolvidas?
A acdo de formacdo
correspondeu as suas 4.5 0% 0% 0% 30% 50%
expectativas?
Achou pertinente o
tema da acio de 4.7 0% 0% 0% 30% 70%
sensibiliza¢ao?
As competéncias

4.1 0% 0% % 90% 10%

adquiridas vao ter

impacto na  sua
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atividade

profissional?

Apreciagdo global da
acdo de 46 0% 0% 0% 40% 60%

sensibiliza¢3o.

Tabela 9

Apreciagdo global dos Oradores

M %
1 2 3 4 5
Conhecimento dos
q 4.7 0% 0% 0% 30% 70%
temas apresentados.
Clareza na exposi¢do
q 4.4 0% 0% 10% 40% 50%
o0s temas.
Disponibilidade para
| divid 4.6 0% 0% 0% 40% 60%
esclarecer duvidas.
Capacidade para
motivar os 4.5 0% 0% 10% 30% 60%
participantes.
Incentivo ao debate
por parte dos 4.3 0% 0% 0% 22% 78%
participantes.
Gestao equilibrada do
tempo, em funcdo da
e dori 4.7 0% 0% 0% 30% 70%
estratégia e do ritmo
do grupo.
Apreciagdo global
4.5 0% 0% 0% 50% 50%

dos oradores.
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Anexo R — Powerpoint “Gestiao de conflitos entre criancas e jovens”

* Recomhecer 3 importincia do
paped da equips  educariva

junta dos jovens:
Gmd‘lfh - Dﬂe!mh'\er o conhecimento
———————  relativo @ gestdo de conflives
& w em scolhimento residencial;

* Capaciear paras o tomada de
decisin ¢ adogio de esorarégias
de gestin de conflinos,

Riia Peisii | Caiariin Arago | Letsca Mendes

EQUIPA EDUCATIVA R

* Assegurar fungbes parentais,

* Guaranrir funghes de ieonselhamento;

* Guramtic o ensinn de  comperéneias

individluais para a vida e oriencagio
QUE IMPORTANCIA ATRIBUEM A FUNCAD QUE

DESEMPENHAM?

* Urientagio de conflitos interpessoais que
surgem no decorrer do processo de
socislizagio  das  criangas e jovens

@ AN BRAINSTORMING “SITUACOES DE

J -
* Compreender a criangy/jovem de forma a CONFLITO
perceber quais a5 causas que 1 levam o
expressar val comporramenrs, anres de SETURCALYL DE COMPLITEE SNTHE CAIAMCAS/IOVERS QUE TENMAR
pensar em splicar sancles ou castigos. CAPERIESMCIADO £ GUE FAREL DELEMPEHRANAM

Roris e Marcus {2003}

QuE LATHATIOA8 COUTUMAN WITLIEAN EM UTUACOES D8 CANFLITO tnTRE
CRIANCAR JOVEMES




TIPOLOGIAS

Tarrege (2003}

Conflito — fendmeno normal, que
surge  quando  duss oo mais
pessoas enmmam em dissondncia
pPoque  as suas posigles,
ingeresses, necessidades,  desejos
ou valores sio inconcilifiveis.

Tawregn (2003

lCDRFLITGS DE RELACAO/COMUNICACRD

pLCONFLITOS DE
INTERESSES/NECESSIDADES

p CONFLITOS POR RECURSOS

p CONFLITOS POR ATIVIDADES

p CONFLITOS POR PREFERENCIAS,
VALORES, CRENCAS

BSTRATEGIAS DE GESTAO DB

CONFLITOS

ORIGENS

Alsscids (2013}

AGRESSIVA

SUBMISSA

ASSERTIVA

ESTRATEGIAS

Babiim {1933}
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CONTROLO SOBRE RECURSOS

PREFEREMCIAS E ABORRECIMENTOS

VALORES

CRENCAS

MATUREZA DA RELACRO ENTRE

AS PARTES
TENDENCIAS DE
RESOLUGAO DE
CONFLITOS
Leme (1004)
(1) EVITAR

{2) ACOMODAR
{3) COMPROMETER

{4) COLABORAR



®  HAOVER O CONFLITO COMO UM
CONCURSO QUE ESTA A TENTAR
GANHAR;

® PERMANCER FLEXIVELE
PERCEBER QUE AINDA EXISTEM
SOLUCOES A SEREM
DESCOBERTAS;

@ DISTINGUIR AS PESSOAS DO
PROBLEMA [NAD TORNA-LO
PESS0AL);

® FACA PERGUNTAS PARA LHES

PERMITIR ESCLARECER E AJUDA-LO

AENTENDER A SUA PERSPETIVA;

@ OUCA COM ATENCAD E FORNECA
FEEDBACK VERBAL £ NAO-VERBAL.

COLABORAR E
ALCANGAR UM
RESULTADO
WIN/WIN

Hargic (3011

COLABORAR E
ALCANGAR UM
RESULTADO
WIN/WIN

Hargic (3011}
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® DETERMINAR QUAIS SAO AS

WECESSIDADES SUBJACENTES QUE
ESTAD A DIRIGIR As NecessipaDes COLABORARE

DA DUTRA PESSSOA; ALCANGAR UM
= RESULTADO
® IDENTIFICAR AREAS DE TERRENO
COMUM OU INTERESSES WIN/WIN

COMPARTILHADOS QUE PODEM 3ER
TRABALHADAS PARA DESENVOLVER

SOLUCGES; Hargie (3011}
A RETER...
O confiita & um fendmenc que swge Existe uma ampla variedade de
guanda duas ou mals pessoas endram estratégias de resalugio de
em dosondncla porque as  suas ieitice, ok omec X o

pasipbes, interesses, mecessidades, apresenta sma vassa aplicagio
desejos ou valores sdo inconcilidvels. ‘=m situsagBes de conflio.
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Anexo S — Certificados de Frequéncia nas acdes de formacéo

o R UNIVERSIDADE

K ) CATOLICA
PORTUGUESA
BRAGA

Certificado de Frequéncia na Acio de
formacio — Gestio emocional

Certifica-se que .

portador do Cartdo de cidadio/BI n° . participou

na Ac¢io de formacio “Gestido emocional” organizada pela Psicologa Janior Rita Peixoto e
pelas estagidrias de Psicologia Clinica e da Saude, Catarina Araijo e Leticia Mendes, no dia
14 de junho de 2021, com a duragdo de | hora/l hora e 30 minutos.

Braga, 14 de junho de 2021

{Dr.* Rita Peixoto - Psicologa Janior)

{Catarina Araijo — Estagiaria de Psicologia Clinica ¢ da Saide)

{Leticia Mendes — Estagiana de Psicologia Clinica ¢ da Saiide)
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PORTUGUESA

BRAGA

Certificado de Frequéncia na Acao de
formacao — Formas de comunicacao

Certifica-se que i
portador do Cartdo de cidadio/BI n° . participou

na Acéo de formagdo “Formas de comunicagdo™ organizada pela Psicologa Jinior Rita Peixoto
e pelas estagiarias de Psicologia Clinica e da Satde, Catarina Aragjo e Leticia Mendes, no dia

16 de junho de 2021, com a duragdo de 1 hora/l hora e 30 minutos.

Braga, 16 de junho de 2021

{(Dr.* Rita Peixoto - Psicologa Jinior)

(Catarina Aratjo — Estagiaria de Psicologia Clinica e da Saide)

(Leticia Mendes — Estagiaria de Psicologia Clinica e da Satde)
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J3iis UNIVERSIDADE
et CATOLICA
- PORTUGUESA
INSTITUTO MONSENHOR AIROSA

BRAGA

Certificado de Frequéncia na Acio de
formacio — Gestao de conflitos

Certifica-se que

portador do Cartdo de cidadio/BI n® . participou

na Ac¢do de formacdo “Gestio de conflitos™ organizada pela Psicologa Tunior Rita Peixoto e
pelas estagidrias de Psicologia Clinica e da Sande, Catarina Aratjo e Leticia Mendes, no dia

17 de junho de 2021, com a duragio de 1 hora/l hora e 30 minutos.

Braga, 17 de junho de 2021

{Dg? Eita Peixoto - Paicologa Jonior)

{Catarina Arafjo — Estagiania de Paicologia Clinica e da Saide)

{Leticia Mendes — Estagiaria de Psicologia Clinica e da Saide)
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Anexo U — Resultados da ficha de avaliacido acerca da acio de formacao “Gestiao

de conflitos entre Criancas e Jovens”

Tabela 10

Apreciagao global da A¢do de Formagao

M %
1 2 3 4 5

Ficou satisfeita com a
acdo de 4 0% 0% 18% 64% 18%
sensibiliza¢do?
Ficou satisfeita com a
duracio da acdo de 3.8 0% 0% 27% 64% 9%
sensibiliza¢do?
Ficou satisfeita com o
conteido da acio de 4.4 0% 0% 9% 46% 45%
sensibiliza¢do?
Adquiriu nOvOsS 41 0% 9% 0% 64% 27%
conhecimentos?
Ficou satisfeita com
as atividades 39 0% 0% 27% 55% 18%
desenvolvidas?
A acdo de formacio
correspondeu as suas 4 0% 0% 9% 82% 9%
expectativas?
Achou pertinente o
tema da acio de 4.9 0% 0% 0% 9% 91%
sensibiliza¢do?
As competéncias

4.2 0% 0% 0% 82% 18%

adquiridas vao ter

impacto na  sua
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atividade

profissional?

Apreciagdo global da

acio de 43 0% 0% 0% 73% 27%
sensibilizag3o.
Tabela 11
Apreciagao global dos Oradores
M %
1 2 3 4 5
Conhecimento dos
q 4.5 0% 0% 0% 45% 55%
temas apresentados.
Clareza na exposi¢ao
q 4.4 0% 0% 9% 46% 45%
0s temas.
Disponibilidade para
| divid 4.7 0% 0% 0% 33% 67%
esclarecer davidas.
Capacidade para
motivar os 4.3 0% 0% 18% 36% 46%
participantes.
Incentivo ao debate
por parte dos 4.4 0% 0% 18% 27% 55%
participantes.
Gestao equilibrada do
tempo, em fun¢do da
e dor 4.3 0% 0% 27% 18% 55%
estratégia e do ritmo
do grupo.
Apreciacdo global
4.5 0% 0% 0% 55% 45%

dos oradores.
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