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UPA FAZ A DIFERENCA - ACCOES DE SENSIBILIZACAO PRO-SAUDE MENTAL

JUNTO DE JOVENS ENTRE OS 15 E OS 18 ANOS: DIFERENCAS DE GENERO

LUISA CAMPOS™™"™ - FILIPA PALHA"""”: PEDRO DIAS"""” :ELISA VEIGA™"" - VANIA SOUSA

LIMA™™ - NATALIA COSTA™"” E ANA ISABEL DUARTE"™"

Dados da literatura indicam que um em cada cinco jovens apresenta problemas de
desenvolvimento, emocionais ou comportamentais (U.S. Department of Health and Human Services
[USDHHS], 1999). Tal constatagdo tem vindo a enfatizar a necessidade de se desenvolverem recursos,
junto dos jovens, destinados a promover o seu maximo potencial (Dwight et al., 2005; National
Institute for Health and Clinical Excellence [NICE], 2009); assumindo-se a prevengdo € o tratamento
dos problemas de satde mental como uma prioridade de satide publica (Dwight et al., 2005). No
entanto, a escassez de informagdo e o estigma associado as perturbagdes mentais constituem sérios
entraves a promogao de saide mental (Pinfold et al., 2003; Schulze, Richter-Werling, Matschinger, &
Angermeyer, 2003; Stuart, 2006). Face ao exposto, os conceitos de “mental health literacy” — o qual
integra a

capacidade de reconhecer perturbagdes especificas ou diferentes tipos de mal-estar psicologico; o
conhecimento relativo a factores de risco e causas, intervengdes de auto-ajuda e ajuda profissional;
bem como as atitudes que facilitam o reconhecimento e a procura de ajuda

(Jorm, 2010; Kelly, Jorm, & Wright, 2007) — ¢ do estigma associado as perturba¢des mentais
(Corrigan & Watson, 2002) encontram-se na base de fundamentacdo do presente projecto.

Neste contexto, diversos paises, tais como Inglaterra, Canada, Alemanha, Estados Unidos,
Australia e Japdo, tém desenvolvido iniciativas no sentido de aumentar a “mental health literacy” e
diminuir o estigma associado as perturbag¢des mentais (Canadian Alliance on Mental [lness and Mental
Health [CAMIMH], 2007), nomeadamente “Crazy? So what?” (Schulze et al., 2003), MindMatters —
Understanding mental illness (Wyn, Cahill, Holdsworth, Rowling, & Carson, 2000); Beyoundblue
Schools Research Initiative — Mental Health Literacy Component (Spence et al., 2005); The Science of
Mental Illness (Watson et al. 2004); ¢ Mental Health Awareness in Action program (Pinfold, Stuart,
Thornicroft, & Arboleda-Florez, 2005). Os principais resultados dos estudos em questdo apontam,
quer para um impacto positivo dos mesmos no que respeita ao aumento da “mental health literacy”,
quer para uma diminuigdo de atitudes estigmatizantes e discriminatdrias face a pessoas com problemas

de satde mental.

® Faculdade de Educagdo e Psicologia, Universidade Catolica Portuguesa, Porto, Portugal; “” Centro de Estudos em
Desenvolvimento Humano, Universidade Catdlica Portuguesa, Porto, Portugal; C"JENCONTRAR+SE — Associagdo de

Apoio a Pessoas com Perturbacdo Mental Grave, Porto, Portugal.
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No que respeita a situagdo de Portugal, a “saide mental” é uma das areas prioritarias para a
promogdo de estilos de vida saudaveis identificadas pelo Programa Nacional de Satde Escolar
(Direccdo-Geral da Saude [DGS], 2007). Neste sentido, recentemente, tem-se assistido ao

)

desenvolvimento de intervengdes sistematizadas de promogdo da “mental health literacy” e de
combate ao estigma associado a problemas de satide mental junto de jovens estudantes (e.g., Campos,
Palha, Dias & Veiga, 2011; Loureiro, 2011). E neste contexto que, em 2009, surgiu o “UPA Faz a
Diferenca - Accdes de sensibilizagdo pré-satide mental”, com o objectivo geral de contribuir para o
aumento de conhecimentos sobre questdes de saide mental de jovens com idades compreendidas entre

os 15 e os 18 anos.

O presente trabalho apresenta resultados preliminares decorrentes da avaliagdo do impacto de
accOes de sensibilizacdo pro-saide mental (ASPSM), em fungdo do género. As ASPSM foram
desenvolvidas no ambito do projecto UPA Faz a Diferenga, o qual foi implementado em 13 escolas

secundarias da zona norte de Portugal, tendo envolvido, até ao momento, 1277 alunos.

METODO

Participantes

Foi estudada uma amostra, constituida aleatoriamente, de 407 alunos, de sete estabelecimentos
publicos do ensino secundario, situados na zona norte litoral de Portugal. Destes 155 (38.1%)
encontravam-se no 10° ano, 126 (31%) no 11° ano e 126 (31%) no 12° ano de escolaridade. Os
participantes tinham entre os 15 e os 18 anos (M=16.22; DP=.96), sendo 156 (38.9%) do sexo
masculino ¢ 245 (61.1%) do sexo feminino. Relativamente as areas de ensino, 187 (45.9%)
frequentavam a area de Ciéncias e Tecnologias, 21 (5.2%) a de Artes Visuais, 171 (42%) a de Linguas
¢ Humanidades e 28 (6.9%) a de Ciéncias Socio-econdomicas. Quanto a proximidade a pessoas com
problemas de saude mental, 256 (62.9%) participantes percepcionavam conhecer alguém, sendo que
104 (25.6%) mencionaram ndo conhecer ninguém e 47 (11.5%) referiram n3o saber. Quando
questionados sobre qual a perturbagdo em questdo, as perturbacdes de humor - depressdo (N=84;
20.6%) e perturbacdo bipolar (N=6; 1.5%) - constituiram-se como as mais relatadas, seguidas da
deméncia de Alzheimer (N=26; 6.4%) ¢ da esquizofrenia (N=19; 4.7%). No que respeita a relagdo dos
participantes com a pessoa em questdo, 43 (10.6%) participantes referiram tratar-se de um familiar em
primeiro grau, 75 (18.4%) de um outro familiar, 57 (14%) de um amigo, 30 (7.4%) de um outro grau
de proximidade ¢ 6 (1.5%) de si proprios.

Material

(1) Questionario “UPA Faz a Diferenga: Percepgdes de alunos face a problemas de satide mental” -

O questionario é constituido por uma ficha sociodemografica ¢ por trés sec¢des que avaliam: 1)
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Percepgoes estigmatizantes; 2) Percep¢des de conhecimentos; e 3) Intengdes comportamentais
(Campos et al., no prelo). A avaliacdo das Percepgoes estigmatizantes ¢ feita através de 19 itens, 11
dos quais traduzidos e adaptados da escala PHS-AMI - Public Health Scale - Attitudes Toward Mental
Illness (Kobau, Dilorio, Chapman, & Delvecchio, 2010), a responder numa escala tipo Likert de 5
pontos (0=discordo totalmente; 4=concordo totalmente). A secgdo Percepgoes de conhecimentos, com
5 opgdes de resposta (0=ndo conheco; 4=conhego muito bem), inclui questdes sobre as percepgdes do
grau de conhecimentos acerca de 14 problemas de satide mental (e.g., depressdo, perturbagido bipolar,
fobias e esquizofrenia); causas de problemas de satide mental e possibilidade de pessoas com
problemas de satide mental terem uma vida “como a das outras pessoas”. A sec¢@o relativa as
Intengées comportamentais integra 3 questoes: intengdo de procurar ajuda face um problema de saude
mental; tipo de ajuda e intengdo de ajudar uma pessoa proxima com problemas de satide mental. No
presente trabalho, apenas serdo trabalhados dados relativos a duas secgdes — percepgoes
estigmatizantes e percepgdes de conhecimentos. (2) Accdes de sensibilizacio pro-saiude mental - As
accOes sdo constituidas por 2 sessoes (120 minutos cada) realizadas com o intervalo de uma semana. A
abordagem dos temas ¢é realizada através de linguagem simples ¢ acessivel. As sessdes seguem uma
metodologia interactiva (e.g., recurso a dindmicas de grupo e musica), promovendo o debate, o
esclarecimento de diividas, bem como a partilha de opinides e de experiéncias pessoais acerca do bem-

estar emocional dos participantes.
Procedimentos

Apo6s autorizacdo do Ministério da Educag@o, foram solicitados os consentimentos informados aos
encarregados de educacdo dos alunos e, posteriormente (inicio da 1? sess@o), aos alunos. Em cada uma
das escolas, as acgdes de sensibilizagdo foram realizadas junto de uma turma de cada um dos anos de
escolaridade. A aplicagdo do questionario (no inicio da 1* e final da 2% sessdo) e a implementagdo das
accOes foram realizadas por 2 psicélogos, tendo decorrido em 7 das 13 escolas que participaram no
projecto. Relativamente a andlise de dados, estes foram analisados estatisticamente através do
Statistical Package for Social Sciences (SPSS) v.17, com recurso a (1) estatistica descritiva para
caracterizagdo socio-demografica dos participantes, avaliagdo das percepcdes estigmatizantes e
percepgdes de conhecimentos relativas a problemas de saude mental; e ao (2) teste ¢ de student para
avaliagdo de diferengas ao nivel dos resultados pré-poés intervengdo. Para operacionalizagdo das
percepgdes estigmatizantes foram invertidos 10 itens (Itens 1, 3, 5, 7, 9, 11, 13, 15, 17, 19) da escala,
tendo sido apurado um score total através do calculo da média das pontuacdes obtidas para cada item.
PontuagGes mais elevadas indicam percepgdes menos estigmatizantes. Da mesma forma, para
avaliagdo das percepcdes de conhecimentos, face a problemas de satde mental, foi calculado um score
total através da soma das pontuagdes obtidas para cada uma das perturbagdes mentais elencadas.
Pontuacdes mais elevadas apontam para um nivel mais elevado de percepgdes de conhecimentos. Para

efeitos de significancia estatistica foi considerado um nivel de p<0.05.
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RESULTADOS

Com o objectivo de avaliar o impacto, em funcdo do género, das ac¢des de sensibilizagdo, foi
avaliada a equivaléncia entre ambos 0s grupos previamente a sua participacdo nas ASPSM. Neste
sentido verificou-se que, na pré-interveng@o, o género masculino (GM) e o género feminino (GF) eram
equivalentes, quer no que respeita as percepcoes estigmatizantes (GM — M=2.39, DP=.33; GF —
M=2.36, DP=.31; p=.465), quer no que respeita as percepcdes de conhecimentos (GM — M=2.00,
DP=.67, GF — M=2.04, DP=.63; p=.601), ndo tendo sido encontradas diferencas estatisticamente

significativas. Neste sentido, os grupos sdo semelhantes, logo comparaveis.

Relativamente aos resultados da pré-intervencdo, importa verificar que tanto os participantes do
género masculino (M=2.39; DP=0.33), como os do género feminino (M=2.36; DP=0.31) evidenciam
percepgOes neutras face a pessoas com problemas de saide mental. Quanto as percepgdes de
conhecimentos, em média, os participantes, do género masculino (M=2.00; DP=0.67) ¢ do género
feminino (M=2.04; DP=0.63), percepcionam conhecer razoavelmente as perturbagdes mentais
elencadas. No que concerne a pds-intervengdo, os resultados preliminares apontam para um aumento
muito significativo (p=0.000) de percepgdes positivas (menos estigmatizantes) no GF (pré: M=2.36;
DP=31; pbés: M=2.55; DP=0.35). Por sua vez, o GM apresentou um aumento significativo (pré:
M=2.39, DP=0.33; pds:M=2.46, DP=0.30; p=0.020). Neste sentido, apds as ASPSM, encontraram-se
diferengas de género entre o GM (M=2.46, DP=.30) ¢ o GF (M=2.55, DP=.35) relativamente as
percepgOes estigmatizantes (p=.016). No que respeita as percepgoes de conhecimentos, na pos-
intervencao, verifica-se um aumento significativo em ambos os géneros, GM (pré: M=2.00, DP=0.67,
pos: M=2.46, DP=0.70; p=0.000) e GF (pré: M=2.04, DP=0.63; pds: M=2.56, DP=0.68; p=0.000),

ndo sendo visiveis diferengas de género (p=0.202).

DISCUSSAO

Quanto aos resultados verificados na pré-intervengdo, importa salientar a percep¢do razoavel de
conhecimentos sobre problemas de saide mental manifestada pelos participantes de ambos os géneros.
Por sua vez, no que respeita as percepcdes estigmatizantes, a conjugagdo das percepgdes neutras
encontradas com a razoavel percepcdo de conhecimentos, parece ir de encontro aos resultados de
outros estudos que apontam para uma relacéo proporcional entre um maior nivel de conhecimentos e
atitudes menos negativas face a pessoas com problemas de satide mental (Kelly, Jorm, & Wright,
2007; Pinfold et al., 2003; Pinfold, Thornicroft, Huxley, & Farmer, 2005; Stuart, 2006; Watson et al.
2004).

No que concerne a pos-intervengao, verificou-se um aumento muito significativo das percepgoes de
conhecimentos em ambos o0s grupos, bem como um aumento de percepgdes positivas (menos

estigmatizantes) em ambos os grupos, embora mais significativo no género feminino.
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Quanto ao aumento significativo das percepg¢des de conhecimentos, 0 mesmo contribui para a
validagdo das estratégias e do discurso utilizados no ambito das ac¢es de sensibilizagdo. Por outro
lado, a auséncia de diferengas de género, quer na pré-intervencdo, quer na pos-intervencdo, aponta
para resultados distintos dos apresentados no ambito de outros estudos, que encontraram valores

superiores em participantes do sexo feminino (Cotton, Wright, Harris, Jorm & McGorry, 2006).

Relativamente as diferengas encontradas para o score total das percepgdes estigmatizantes, este
resultado sugere que, contrariamente aos resultados de outros estudos (Pinfold et al., 2003) - que
postulam que as mudangas de atitudes tendem a ocorrer a partir de programas prolongados no tempo e
ndo de intervengdes isoladas (Jorm et al., 1997; Schulze et al., 2003) — a realiza¢do de intervengoes
limitadas no tempo, podera revelar-se eficaz ao nivel da diminui¢do das percepcdes estigmatizantes
face a perturbagdo mental. Paralelamente, o aumento mais significativo de percepgdes positivas
(menos estigmatizantes) do GF vai no mesmo sentido dos resultados encontrados no ambito de outros
estudos (Sue et al., 2006), sugerindo que as ASPSM parecem ser mais efectivas na diminuigdo das

percepgdes estigmatizantes junto do GF.

O Projecto UPA Faz a Diferen¢a é financiado pelo Alto Comissariado da Saude, pela Fundagdo
Calouste Gulbenkian, pela Lilly Portugal e pelo BPI e tem o apoio cientifico do Centro de Estudos de

Desenvolvimento da Universidade Catolica Portuguesa.
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