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master’s degree in Mental Health and Psychiatric Nursing, focused on the implementation 

This work includes an integrative review of the literature on the theme “Promotion of Self
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– “Atividades

Participação”
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“Autocuidado, comprometido”,
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– “A montanha”

–

–

– “Estimulação Cognitiva”

“Estimulação Cognitiva”

“Treino Sociais”

– “Gestão Conflito”

“Gestão Emoções”

“Comunicação Assertiva”

– “Escuta Ativa”

“Relação Formal”

“Restruturação Cognitiva”



“Estimulação Cognitiva”

“Relaxamento”169 –

Formação “Saúde Mental Positiva”

– Programa “Promoção do Autocuidado: Intervenções Autónomas do Enfermeiro

Especialista em Saúde Mental e Psiquiátrica na Pessoa com Esquizofrenia“



temática “Promoção do Autocuidado: Intervenções Autónomas do Enfermeiro 

a”, a

os 25 anos, sendo frequentemente marcada por sintomas “negativos” com tendência 

“atividade executada pelo próprio: tratar do que é necessário para se manter; manter

da vida diária.” (







Santos et al. (2015), definem a transição como “uma passagem ou movimento de um 

estado, condição ou lugar para outro” referindo
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“3AAA”

O projeto “RelaxadaMente” destina

“Ansiedade”, oferecendo cuidados de enfermagem diferenciados que funcionam como 



Por sua vez, o projeto “Consigo na Demência” consiste num programa psicoeducativo 

O projeto “Segundas Feiras Positivas” foi implementado com o objetivo de promover o 

“Mente Ativa”
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maleficência. Desta forma, “o enfermeiro respeita os princípios deontológicos da 

científica”. Acrescenta



enfermeiro assumir “um papel 

clínica”, “desenvolve práticas

em programas de melhoria contínua” e, por fim, garantir “um ambiente terapêutico e 

seguro” (Regulamento nº 140/2019 de 6 de fevereiro, 2019).

de estimulação cognitiva a utentes com o diagnóstico de “Cognição Comprometida”, 



“Gestão Conflito”,

A sessão sobre “Gestão das Emoções” teve como objetivo sensibilizar o grupo para a 

exercício prático “A tua vida nos meus sapatos”, no qual cada participante escrevia, de 

se a sessão “Comunicação Assertiva”, cujo objetivo foi reforçar a 



se à responsabilidade de “gere os cuidados de enfermagem, otimizando a 

ua equipa e a articulação na equipa de saúde”, enquanto o código C2 

de “adapta a liderança e

ao contexto, visando a garantia da qualidade dos cuidados”. Esta gestão, exige uma 

diagnosticado com “Cognição Comprometida”



“desenvolve

assertividade” “baseia

científica”.







“demonstra

psicoeducativas” (Regulamento nº 129/2011).

–

–



de “proteger” essa pessoa. 

No que diz respeito à competência F2.2. que estabelece a necessidade de “executa 

família” (Regulamento



“avaliar o

terapêutico”

Relativamente à competência F3.1. que preconiza a capacidade de “estabelece o 

comunidade”

A competência F3.2., que o enfermeiro “identifica

em saúde mental” (Regulamento nº 129/2011), foi alcançada por meio da elaboração 

A competência F3.4. estabelece que o EEESMP deve ser capaz de “realiza e 

erados” (Regulamento





Por outro lado, também a competência F4.2. que menciona “dese

à situação” (Regulamento nº 129/2011) foi atingida.

“Humor”.



“Relação Formal”



A intervenção psicoterapêutica “Restruturação Cognitiva” (Apêndice X) foi desenhada 

para responder ao diagnóstico “Ideação suicida, presente”. 

“Estimulação Cognitiva” (Apêndice XI),

foi delineada de forma a dar resposta ao diagnóstico de enfermagem “Cognição, 

comprometida”.



Por fim, o planeamento da intervenção psicoterapêutica intitulada “Relaxamento” 

“Insónia 

[inicial], presente”.



F2.1: “Executa uma avaliação abrangente das necessidades em saúde mental de um 

cliente.”

F2.3: “Coordena, imp

mental e prevenção da perturbação mental na comunidade e grupos”.

F3.2: “Identifica os resultados esperados com a implementação dos projetos de saúde 

veis em saúde mental.”

“Realiza

ou comunidade.”



“Realiza

diagnósticos de enfermagem e resultados esperados.”

“Recorre

mais ajustadas em cuidados de saúde.”

F4.1: “Coordena, desenvolve e implementa programas de psicoeducação e treino em 

F4.2: “Desenvolve processos psicoterapêuticos e socioterapêuticos para restaurar a 

melhor se adaptam ao cliente e à situação.” (Regulamento nº 129/2011)

este estágio, tive a oportunidade de participar no projeto “Consigo na 

Demência”, no âmbito do qual foi concebido, planeado e implementado um plano de 

conceção de cuidados individualizado. Este inclui a intervenção “executar estimulação 

cognitiva”, dirigida a três pessoas com o diagnóstico de “Cognição Comprometida”.

Paralelamente, também participei no projeto “Segundas Feiras Positivas”, onde 

dinamizei uma sessão de relaxamento com recurso à técnica de “Imaginação Guiada”,



a alunos do 10º ano de uma escola secundária, cujo tema foi “Saúde Mental Positiva” 



F.1.1: “Demonstra

psicoeducativas”

F.2.1: “Executa uma avaliação abrangente das necessidades em saúde mental de um 

cliente.”

“Coordena,

mental e prevenção da perturbação mental na comunidade e grupos.”

F.3.5: “Recorre à metodologia de gestão de caso no exercício da 

apropriados e a escolher as opções mais ajustadas em cuidados de saúde.”



: “Coordena, desenvolve e implementa programas de psicoeducação

saúde mental.”

: “Desenvolve processos psicoterapêuticos e socioterapêuticos para restaurar a 

melhor se adaptam ao cliente e à situação.”

: “Promove a 

tais” (Regulamento nº 129/2011).

“Treino de Autonomia e Competências Sociais”, onde se encontra detalhado no 

A intervenção psicoterapêutica “Psicoeducação” visa dotar as pessoas de 



“atividades e participação”, 

O domínio “atividades e participação” da CIF é composto pelos segu

“aprendizagem e aplicação do conhecimento”, “tarefas e demandas gerais”, 

“comunicação mobilidade”, “cuidado pessoal”, “vida doméstica”, “relações

interpessoais”, e “áreas principais da vida”.

“Atividades Participação”



–





–

—





seria “Autocuidado, comprometido “.

“Quais as intervenções autónomas do enfermeiro especialista em saúde mental e 

psiquiátrica na promoção do autocuidado na pessoa com esquizofrenia?”





–

https://doi.org/10.1590/S0104-07072008000400018
https://doi.org/10.1590/S0104-07072008000400018


–

https://doi.org/10.5123/s1679-49742015000200017


nas AVD’s de 

AVD’s está 

AVD’s

https://doi.org/10.21744/ijhms.v5n1.1808
https://doi.org/10.26452/ijrps.v12i1.3909


AVD’s após o 

https://doi.org/10.1155/2022/4705107
http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i7.16444


An’umillah

https://doi.org/10.56988/chiprof.v2i2.53


“Autocuidado, comprometido”, como mostra o quadro 4.

“Autocuidado, comprometido”, segundo a CIPE®, Versão 2015 (ICN, 2016)



D’Assunção



Desta forma, “executar [treino de competências psicossociais]” garante uma melhor 



(D’Assunção









“Esquizofrenia”.

≤



15 pontos; 1 a 11 anos de escolaridade ≤ 22 pontos e com escolaridade superior a 11 

anos ≤ 27 pont

“nada deficitário” “totalmente deficitário”. 
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“Manutenção

de ar água e alimentos” e a “Prevenção de perigos para a vida, funcionamento e bem

estar humano”.

“Manutenção social”,

“Prevenção de perigos para a vida, funcionamento e bem estar humano” e “Promoção 

do funcionamento e desenvolvimento humano dentro dos grupos sociais” mantiveram

– –





–





—

—

—

—





Arabacı, L. B., & Taş, G. (2019). Effect of using Peplau’s interpersonal relation nursing 
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D’Assunção,
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– “A montanha”



“A “
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–





–



“Vou dizer três palavras, queria eu as repetisse, mas só depois de eu 

las de cor”.

“Agora

volta a tirar 3 e repete assim até eu lhe dizer para parar”.



“Veja decorar”. 

“Como isto?”

“ “O ROLHA”.

“Quando

meio e ponha sobre a mesa”: dar a folha segurando com as duas mãos.

“Leia lá diz”. Mostrar um cartão

legível, “FECHE OS OLHOS” sendo analfabeto lê

“Escreva aqui”.



• ≤
• ≤
• ≤















– “Estimulação Cognitiva”



“Estimulação Cognitiva”

“Estimulação Cognitiva”













“Estimulação Cognitiva”



“Estimulação Cognitiva”



atenc”ao





“Treino Sociais”



“Treino Sociais”

Resultado” “:















”Cognição“.







– “Gestão Conflito”



“Gestão Conflito”





“Gestão Emoções”



“Gestão Emoções”





“Comunicação Assertiva”



“Comunicação Assertiva”





– “Escuta 
Ativa”



“Escuta Ativa”

Psicoterapêutica “Escuta Ativa”



“parece melhorar”.









“Relação
Ajuda Formal”



“Relação Formal”

“Relação Formal”



“parece que melhorar”.





“trabalho 

de casa” (neste caso, escrever uma carta ao seu filho, o que sente, o que gostaria de lhe 



“trabalho casa”







“Restruturação Cognitiva”



“Restruturação Cognitiva”

“Restruturação Cognitiva”





Negociar com a utente uma tarefa a ser realizada como “trabalho de casa”, neste caso, o 



“trabalho casa” 



“trabalho 

casa” (neste caso, o registo de pensamentos acima descrito);



Rever com a utente o registo de pensamentos efetuado como “trabalho de casa” 





“Estimulação 
Cognitiva”



“Estimulação Cognitiva”

“Estimulação Cognitiva”













“Relaxamento”



“Relaxamento”

“Relaxamento”





“Procedimento para relaxamento modificado”;



“treino Schultz”;

“técnica guiada”;





“Saúde Positiva”



“Saúde Positiva”







Programa “Promoção do 

Pessoa com Esquizofrenia”



Programa “Promoção do Autocuidado: Intervenções Autónomas do 

Esquizofrenia”
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–

–
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–




