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APRESENTAÇÃO

Temos o prazer de apresentar a coleção “ENFERMAGEM: INVESTIGAÇÃO 
CIENTÍFICA, ENSINO E ASSISTÊNCIA”. Os volumes dessa coletânea trazem variados 
estudos que reúnem evidências científicas que visam respaldar a importância de uma 
assistência de enfermagem pautada pela excelência e qualidade. A primeira obra aborda 
temas como o protagonismo da enfermagem no incentivo ao aleitamento materno; a 
assistência humanizada da equipe de enfermagem no parto, ao neonato e lactente; 
cuidados com pacientes pediátricos, a aplicação do escore pediátrico de alerta e o papel 
da enfermagem na oncologia pediátrica; acolhimento e classificação de risco obstétrico na 
pandemia COVID-19 e luto parental; cuidados com pacientes com diagnóstico de diabetes 
mellitus tipo 2 e a importância de intervenções educacionais para essa população; cuidados 
paliativos; repercussão da mastectomia na vida das mulheres; cuidados de enfermagem 
à pessoa em situação crítica e a carga de trabalho em serviços de medicina intensiva; 
assistência ao paciente em tratamento hemodialítico; e a letalidade dos acidentes de 
trânsito no Brasil.

A segunda obra discute temas como a auditoria em enfermagem e o planeamento na 
gestão em enfermagem; a simulação clínica para o ensino de enfermagem; a importância 
da lavagem das mãos na prevenção de infecções; a cultura de segurança do paciente; 
perspectiva histórica do ensino e avaliação dos cursos de enfermagem, o papel da 
preceptoria e concepções dos estudantes; uso de plantas medicinais e fitoterápicos na 
atenção primaria; assistência de enfermagem na saúde mental do indivíduo e sua família; a 
infecção por COVID-19 em profissionais de enfermagem; vulnerabilidade da pessoa idosa 
e o uso de tecnologias no cuidado à essa população; tratamento de tuberculose latente em 
adolescente; doenças crônicas não transmissíveis e as condições de saúde da população 
brasileira; e as vantagens e desvantagens da toxina botulínica.

Ressaltamos a relevância da divulgação científica dos trabalhos apresentados, para 
que os mesmos possam servir de base para a prática segura dos profissionais de saúde. 
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma 
plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores exporem e divulguem seus 
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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CURAE DE MIM: PROGRAMA PSICOEDUCATIVO 
PARA FAMILIARES CUIDADORES DE PESSOA COM 

DOENÇA MENTAL  

Catarina Afonso
Phd|MsN|RN Enfermeira Especialista em 

Enfermagem Comunitária na UCC Dr. Arnaldo 
Sampaio, ACES Pinhal Litoral; Professora 

Convidada na Escola Superior de Enfermagem 
de Leiria
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RESUMO: CONTEXTO: Cuidar de alguém com 
doença mental está associada a desafios únicos 
e extremos. As pessoas com doença mental 
necessitam de cuidados a longo prazo, requerendo 
dos seus familiares cuidadores uma dedicação e 
cuidado também a longo prazo. O Enfermeiro 
Especialista em Enfermagem de Saúde Mental 
e Psiquiatria pode ter um papel determinante 
no acompanhamento dos familiares cuidadores, 
na capacitação para o desenvolvimento de 
estratégias promotoras de saúde mental. 
OBJETIVO: Capacitar os familiares cuidadores 
de pessoas com doença mental internadas num 
Serviço de Internamento de psiquiatria de um 
hospital da região de lisboa e vale do tejo, para 

o desenvolvimento de estratégias promotoras 
de redução da sobrecarga na prestação de 
cuidados, através da aplicação de um programa 
de intervenção psicoeducativa por via telefónica. 
RESULTADOS: Participaram no programa 10 
familiares cuidadores com a concretização de 
60 intervenções psicoeducativas. A aplicação 
do programa teve impacto na sobrecarga, 
objetivado pela redução do score médio da 
escala de sobrecarga do familiar cuidador de 
44 para 36, bem como na manifestação dos 
participantes na adoção de estratégias de 
autocuidado face ao impacto da prestação de 
cuidados, na relação interpessoal com a pessoa 
com doença mental, na perceção de autoeficácia 
e na gestão de expectativas com o cuidar. 
CONCLUSÕES: Acredita-se que este programa 
será um contributo para a melhoria dos padrões 
de qualidade no âmbito dos Cuidados em Saúde 
Mental em contexto hospitalar. Perspetiva-se que 
possa abrir caminho para futuros trabalhos com 
cuidadores e que possa facilitar a ligação aos 
cuidados de saúde primários. 
PALAVRAS-CHAVE: Familiares cuidadores; 
Saúde Mental; Promoção da Saúde; Intervenções 
de Enfermagem.

CURAE DE MIM: PSYCHOEDUCATIONAL 
PROGRAM FOR FAMILY CAREGIVERS 
OF PEOPLE WITH MENTAL ILLNESS 

ABSTRACT: CONTEXT: Caring for someone 
with mental illness is associated with unique 
and extreme challenges. People with mental 
illness need long-term care, requiring long-term 
dedication and care from their family caregivers. 
The Nurse Specialist in Mental Health Nursing 
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and Psychiatry can play a decisive role in monitoring family caregivers, in training for the 
development of strategies to promote mental health. OBJECTIVE: To train family caregivers 
of people with mental illness hospitalized in a Psychiatry Inpatient Service of a hospital in 
the region of Lisbon and Tagus Valley, to develop strategies to reduce the burden in the 
provision of care, through the application of a telephone psychoeducational intervention 
program. RESULTS: 10 family caregivers participated in the program with the implementation 
of 60 psychoeducational interventions. The application of the program had an impact on the 
burden, aimed at reducing the average score of the family caregiver burden scale from 44 to 
36, as well as on the participants’ manifestation in the adoption of self-care strategies in view 
of the impact of the provision of care, in the interpersonal relationship with the person with 
mental illness, in the perception of self-efficacy and in the management of expectations with 
care. CONCLUSIONS: It is believed that this program will contribute to the improvement of 
quality standards within the scope of Mental Health Care in a hospital context. It is expected 
that it can pave the way for future work with caregivers and that it can facilitate the connection 
to primary health care.
KEYWORDS: Family caregiver; Mental Health; Health Promotion; Nursing Care. 

CURAE DE MIM: PROGRAMA PSICOEDUCATIVO PARA FAMILIARES 
CUIDADORES DE PERSONAS CON ENFERMEDAD MENTAL 

RESUMEN: CONTEXTO: Cuidar a una persona con enfermedad mental está asociado con 
desafíos únicos y extremos. Las personas con enfermedades mentales necesitan atención a 
largo plazo, lo que requiere dedicación y atención a largo plazo por parte de sus cuidadores 
familiares. La Enfermera Especialista en Enfermería de Salud Mental y Psiquiatría puede 
desempeñar un papel decisivo en el seguimiento de los cuidadores familiares, en la 
formación para el desarrollo de estrategias de promoción de la salud mental. OBJETIVO: 
Formar a los cuidadores familiares de personas con enfermedad mental internadas en un 
Servicio de Internación de Psiquiatría de un hospital de la región de Lisboa y Valle del Tajo, 
para desarrollar estrategias de reducción de la carga en la prestación del cuidado, mediante 
la aplicación de una intervención psicoeducativa telefónica. programa. RESULTADOS: 10 
cuidadores familiares participaron del programa con la implementación de 60 intervenciones 
psicoeducativas. La aplicación del programa tuvo impacto en la sobrecarga, con el objetivo 
de reducir el puntaje promedio de la escala de sobrecarga del cuidador familiar de 44 a 36, ​​así 
como en la manifestación de los participantes en la adopción de estrategias de autocuidado 
ante el impacto de la prestación del cuidado, en la relación interpersonal con la persona 
con enfermedad mental, en la percepción de autoeficacia y en la gestión de expectativas 
con el cuidado. CONCLUSIONES: Se cree que este programa contribuirá a la mejora de 
los estándares de calidad en el ámbito de la Atención a la Salud Mental en el contexto 
hospitalario. Se espera que pueda allanar el camino para el trabajo futuro con cuidadores y 
que pueda facilitar la conexión con la atención primaria de salud.
PALABRAS CLAVE: Familiar cuidador; Salud Mental; Promoción de la Salud; Atención de 
Enfermería.
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ENQUADRAMENTO TEÓRICO
A doença mental constitui uma situação patológica na qual a pessoa apresenta 

distúrbios na sua organização mental (Sequeira & Sampaio, 2020). Os mesmos autores, 
acrescentam que a doença mental é um “estado de desequilíbrio entre os sistemas 
biopsicológicos e socioculturais, implicando na pessoa doente, a incapacidade de exercer 
os seus papeis sociais (familiares, laborais e/ou comunitários)” (Sequeira & Sampaio, 
2020, p. 4). Diametralmente, a saúde mental é definida como um estado de bem-estar no 
qual cada pessoa concretiza o seu próprio potencial, consegue lidar com os usais eventos 
da vida stressantes, consegue trabalhar de forma produtiva e frutífera, e está apta para 
contributos à sua comunidade (Organização Mundial da Saúde [OMS], 2014).  Esta visão, 
da dimensão positiva de saúde mental, está presente desde 1948 na definição de saúde 
da OMS. 

A linha que separa a saúde da doença mental nos familiares cuidadores é alvo 
da atenção dos enfermeiros, nomeadamente na sobrecarga da prestação de cuidados 
(Afonso, 2020; Afonso, d’Espiney, Henriques, 2015; Baruah et al, 2021; Ohno et al, 2021; 
Sadavoy, Sajedinejad, Chiu, 2020; Sequeira, 2009, Shikimoto,2021;). Nas últimas décadas 
a sobrecarga tem sido foco de atenção dos enfermeiros com ênfase no impacto na saúde 
e na qualidade de vida do cuidador (Afonso, 2020; Afonso et al, 2015; Sequeira, 2009). A 
literatura aponta a sobrecarga experienciada pelo cuidador como fator que altera a sua a 
saúde mental com evidência de sofrimento, baixa autoestima, conflito, fadiga e alterações 
do sono (Ohno et al, 2021; Shikimoto,2021; Baruah et al, 2021; Sadavoy et al , 2020; 
Afonso et al, 2020; Afonso et al, 2015; Sequeira, 2009). 

Ser familiar cuidador é apoiar, assistir e cuidar de forma não remunerada um 
parente, parceiro, amigo ou vizinho com uma doença aguda ou crónica, que precisa de 
assistência para as suas atividades de vida diárias (Sadavoy et al , 2020). Ser familiar 
cuidador é viver em função de quem cuida, é dirigir toda a atenção, entrega e dedicação, 
em detrimento das suas atividades diárias e relações sociais, o que reduz a atenção a 
si próprio, negligenciando a sua saúde (Sadavoy et al, 2020). A vida do familiar cuidador 
passa a organizar-se em volta do cuidado à pessoa alvo de cuidados, a sua vida altera-se 
profundamente em função do bem-estar do outro. 

A sobrecarga do familiar cuidador é impactante na sua vida e acaba por, de tal 
como ser normal, que interfere com a sua perceção objetiva de estar sobrecarregado. 
O termo sobrecarga junta dois termos sobre e carga. Esta junção manifesta o reforço/
excesso de carga, que traduz o termo em inglês “burden”. A sobrecarga pode ser objetiva 
e subjetiva, sendo que a primeira se refere às consequências no familiar cuidador que 
se concretizam em alterações no quotidiano, na vida doméstica, nas relações familiares 
e sociais, no lazer, na saúde física e mental (Sequeira, 2009). A sobrecarga subjetiva 
refere-se à perceção pessoal do familiar cuidador sobre as implicações do cuidar na sua 
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vida. Deste modo poderá ser possível identificar sobrecarga sem que o familiar cuidador a 
reconheça (Sequeira, 2010; Sequeira, 2009).

Ora, cuidar de alguém com doença mental está associada a desafios únicos e 
extremos, na verdade, as pessoas com doença mental necessitam de cuidados a longo 
prazo, requerendo dos seus familiares cuidadores uma dedicação e cuidado também a 
longo prazo. A carga e sofrimento psicológico, bem como o risco de limitação de recursos 
financeiros, pessoais e sociais, têm um peso significativo, aumentando o stress e risco de 
doença mental para o familiar cuidador (Ohno et al, 2021; Shikimoto,2021; Baruah et al, 
2021; Sadavoy et al, 2020; Lazzari, Shoka, Nusair & Rabottini, 2020). Esta vulnerabilidade 
expressa, face ao contexto pandémico, tem sido agravada com impacto na sua saúde global 
(Euro Carees, 2021; Sequeira & Sampaio, 2020). Acrescenta-se o aumento da prevalência 
da doença de mental na comunidade, o crescente número de familiares cuidadores e a 
falta de políticas de saúde de apoio ao familiar cuidador (Euro Carees, 2021; Sequeira & 
Sampaio, 2020; Lazzari et al, 2020). 

Enquanto profissionais de saúde, cabe aos enfermeiros organizar, coordenar, 
executar e avaliar intervenções de enfermagem aos vários níveis de prevenção e sendo 
a enfermagem uma profissão que tem como objetivo prestar cuidados de enfermagem às 
pessoas, sãs ou doentes, ao longo do ciclo vital, entende-se que o desenvolvimento de 
programas de intervenção para a adoção de estratégias promotoras de saúde mental para 
os familiares cuidadores é o caminho a seguir (Ordem dos Enfermeiros [OE], 2018).

Deste modo, deve ser dada prioridade a novas áreas de abordagem como as 
metodologias de intervenção ativas participativas, de capacitação para a adoção de 
estratégias promotoras de saúde mental. Alinhado a isto, insere-se a necessidade de 
intervenções psicoeducativas dirigidas a familiares cuidadores, amplamente evidenciado 
na literatura (Sequeira & Sampaio, 2020; Cardoso, 2011; Townsend, 2011), com enfoque 
para familiares cuidadores de pessoas com Doença de Mental (Sequeira & Sampaio, 2020; 
Organização Mundial da Saúde [OMS], 2017; Townsend, 2011; McLoughlin & Fitzpatrick, 
2008; Lefley, 1996).  

Esta inquietação conduziu à identificação da ausência de um programa estruturado 
para a adoção de estratégias para redução da sobrecarga do familiar cuidador num 
serviço de internamento de psiquiatria. Na reflexão do problema identificado, verificou-
se a ausência de sistemas de informação adequados, de procedimentos de atuação com 
o familiar cuidador, a redução da intervenção assistencial e a escassez de indicadores 
que monitorizem a intervenção com e para o familiar cuidador, agravado pela redução da 
comunicação pelo confinamento, bem como o baixo índice de registo do diagnóstico de 
sobrecarga do familiar cuidador, por parte dos enfermeiros. 

O principal objetivo desta investigação é a aplicação de um programa psicoeducativo 
concetual e metodologicamente fundamentado, com o propósito de capacitar os familiares 
cuidadores de pessoas com doença mental internadas num Serviço de Internamento de 
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psiquiatria de um hospital da região de lisboa e vale do tejo, para o desenvolvimento de 
estratégias promotoras de redução da sobrecarga na prestação de cuidados, através da 
aplicação de um programa de intervenção psicoeducativa por via telefónica.

 

METODOLOGIA
Trata-se de uma investigação-ação, seguindo a o ciclo de Deming (1986), de um 

projeto de melhoria contínua. A aplicação do projeto foi precedida pela sua aprovação 
pela comissão de ética do respetivo Hospital. Foram cumpridos os princípios éticos da 
Declaração de Helsínquia e da Convenção de Oviedo.

O programa Curae de mim, assenta numa abordagem cognitivo-comportamental, 
com intervenções psicoeducativas desenvolvidas por via telefónica. É dirigido a familiares 
cuidadores da pessoa com doença mental grave internada num serviço de internamento 
psiquiatria, colocando a ênfase na pessoa, enquanto agente ativo da sua aprendizagem 
e mudança. Os participantes são familiares cuidadores de pessoas com doença mental 
internadas num Serviço de Internamento de psiquiatria de um hospital da região de lisboa 
e vale do tejo no período de maio a junho de 2021.. No processo de seleção foram tidos 
em conta os seguintes critérios de seleção: ter idade igual ou superior a 18 anos; ser 
familiar cuidador de pessoa com doença mental internada num Serviço de Internamento 
de Psiquiatria; compreenda e fale português; aceite e tenha disponibilidade para participar 
no programa. Os critérios de exclusão: ter acompanhamento psicológico e ser portador de 
doença neurológica e/ou psicológica. 

Curae de mim integrou estratégias de gestão de sobrecarga, respondendo às metas 
do PNSM (2017) e às orientações da OMS (2019), numa lógica hospitalar com foco na 
prevenção. A intervenção por via telefónica com o familiar cuidador da pessoa internada 
é uma aposta face não só à redução dos custos na deslocação do familiar cuidador, 
mas também na amplificação do acesso permitindo que aqueles que têm dificuldade em 
ausentar-se do trabalho e/ou de casa possam beneficiar da intervenção (Euro Carees, 
2021; Cardoso, 2011).

Curae de mim é baseado numa abordagem cognitivo-comportamental com a 
realização de seis intervenções psicoeducativas individuais, por via telefónica, a cada um 
dos participantes, com a duração de 60 minutos com uma frequência semanal.

Os conteúdos temáticos que deram corpo ao programa inserem-se nas quatro 
dimensões da escala de sobrecarga do familiar cuidador (Sequeira, 2009): o “impacto 
da prestação de cuidados”, que representa o impacto dos cuidados diretos do contexto 
do cuidador; a “relação interpessoal” que avalia o impacto interpessoal da relação entre 
o cuidador a pessoa cuidada; a “perceção de autoeficácia” que explana a perceção do 
cuidador relativamente ao seu desempenho e por fim as “expectativas com o cuidar” esta 
dimensão avalia as expectativas do cuidador em relação à prestação de cuidados. 
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A avaliação do programa é realizada através da avaliação da escala de sobrecarga 
do familiar cuidador (Sequeira, 2009), que no Sclinic tem a designação de escala de 
sobrecarga do prestador de cuidados (ESPC). É esperado que haja uma redução do score 
inicial, objetivando a redução da sobrecarga. No decorrer do programa é realizada uma 
avaliação em cada intervenção, recorrendo ao uso de narrativas, refletindo com o familiar 
cuidador nos sentimentos experienciados e no que identificou de mudança em si próprio.

Foi elaborada uma tabela (Tabela 1) que espelha as intervenções CIPE de forma a 
facilitar o registo das intervenções realizadas.

Foco da Prática de 
Enfermagem

Stress do Prestador de Cuidados

Juízo Sim/Não

Diagnóstico de 
enfermagem

Stress do Prestador de Cuidados (PC): Grau elevado/Garu reduzido

Intervenções de 
acordo com as 
dimensões da 
ESPC

Intervenções de 
Enfermagem CIPE

Título da 
intervenção

Explicitação das 
Intervenções e 
Estratégias

Ferramentas e 
Técnicas

Intervenções de 
enfermagem
Impacto do 
Cuidar

Apoiar o PC no 
tomar conta

Olhar para 
a história do 
cuidar

Intervenção 
Psicoeducativa
Apoiar o PC no 
reconhecimento de 
ser cuidador

Narrativa;
Técnicas de 
autoconhecimento 
e autoestima

Intervenções de 
enfermagem
Relações 
Interpessoais

Ensinar sobre 
emoções (sugerir 
associar ao Foco);
Orientar PC 
para recursos 
da comunidade/
grupos de suporte 
(sugerir associar 
ao Foco)

Olhar o e 
para o outro

Intervenção 
Psicoeducativa
Analisar com o 
PC a forma como 
ele enfrenta as 
dificuldades
Apoiar o PC no 
estabelecimento 
de limites
Dar a conhecer os 
recursos de apoio 
na comunidade

treino de 
assertividade e 
autorelaxamento 
com foco 
na relação 
interpessoal e 
na regulação de 
emoções;
narrativa

Intervenções de 
enfermagem
Autoeficácia

Incentivar a 
comunicação de 
emoções

Olhar de e 
para mim

Intervenção 
Psicoeducativa
Encorajar o PC a 
identificar os seus 
pontos positivos
Oferecer apoio às 
decisões tomadas 
pelo PC

consciencialização 
de si próprio 
com foco na 
autoeficácia

Intervenções de 
enfermagem
Expectativas com 
o cuidar

Ensinar o PC 
sobre coping
Ensinar o PC 
sobre adaptação 
(sugerir associar 
ao Foco)

Olhar para 
nós (eu, o 
outro e o 
mundo em 
redor)

Intervenção 
Psicoeducativa
Transmitir 
confiança ao PC 
para lidar com as 
situações
Elogiar o 
progresso do PC

construção de um 
Kit de resiliência 
com foco nas 
estratégias de 
autocuidado para 
as expectativas 
face ao cuidar;
Narrativa
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Reavaliar o stress 
do PC

Aplicar a escala de 
sobrecarga do PC

Reflexão da intervenção e impacto no PC (se mantiver 
stress e/ou risco de stress do PC seguir fluxograma) 
Caso mantenha sobrecarga articular com Equipa de 
Visitação Domiciliária

Tabela1- Estrutura do Programa Curae de mim

RESULTADOS E DISCUSSÃO
No período de aplicação do programa deram entrada no Serviço de Internamento 

de Psiquiatria 34 utentes, com uma média de idade é 48 anos (moda 53 anos). Dos 34 
utentes 61% tem familiar cuidador, dos quais 95% são do sexo feminino. Relativamente 
aos cuidadores a idade média é 51 anos (Moda 47 anos), em média os cuidadores cuidam 
há 5 anos e dedicam, em média, 5h do dia ao cuidar. Dos 21 cuidadores identificados, 10 
aceitaram integrar o Programa. 

Na análise global das intervenções recorreu-se à análise de dados, tendo sido 
categorizados de acordo com as informações extraídas a partir das narrativas dos 
cuidadores. Os dados foram analisados utilizando-se a análise temática como método de 
pesquisa para identificar temas recorrentes (Braun & Clarke, 2006).

1ª Intervenção
Na aplicação da escala aos 10 cuidadores, foi obtido um score médio de 44 

(sobrecarga: grau elevado). Na primeira abordagem os familiares cuidadores partilharam 
o impacto da doença mental, nomeadamente na relação com a pessoa cuidada “a nossa 
relação está desgastada, é muito difícil” (PC1) e na dificuldade em gerir o cumprimento do 
esquema terapêutico “por muito que o tempo passe o pior é que ele tome a medicação” 
(PC3). 

2ª intervenção
Olhar para a história do cuidar: Ser cuidador é saber que preciso de uma bengala
Na consciencialização de ser cuidador, há o reconhecimento da necessidade de 

ter força, e de manter firmeza no caminho de cuidar. “Percebi hoje que preciso de uma 
bengala” (PC1). Neste processo de consciencialização a perceção de precisar de uma 
bengala é o reconhecimento da necessidade de um apoio, apoio esse essencial para que 
permaneça a força, a força de continuar a cuidar. Nesta intervenção de consciencialização 
de ser cuidador, os cuidadores referiram a sensação de responsabilidade “estar mais atenta 
e ter responsabilidade” (PC1), “Eu sou cuidadora e sinto que devo ajudar e sinto mais 
responsabilidade e fico a pensar se a minha ajuda é suficiente” (PC6). Uma responsabilidade 
que expressa também uma história prévia “Sinto tanta responsabilidade, mas toda a vida 
senti isto, como se fosse mãe” (PC9). “Eu interiorizei que ia cuidar dela, e sei que sou 
responsável por ela, mas é estar com 100 olhos nela” (PC10). “É decidir que sou eu que 
quero cuidar e não outros, é estar sempre aqui para ela, porque sempre me preocupei mais 
com ela que ela comigo” (PC3). Os cuidadores reconhecem a sobrecarga, numa sensação 
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de impotência por não poderem alterar o percurso da doença “Sinto tristeza e dor, porque 
quero cuidar, mas estou esgotada, e ao mesmo tempo ele não tem ninguém” (PC8). “É 
saber que eu a trato bem, é sentir-me impotente de não conseguir fazer que ela fique bem” 
(PC 4). “é estar em paz com a decisão de cuidar, mas ficar esgotada e triste. É sentir-me 
culpada de não ter paciência” (PC2). “É sentir revolta de toda esta situação, é ter força por 
ela e por mim” (PC 5). “Eu sou cuidadora porque sei que ele precisa de mim, mas tenho 
medo de ficar sozinha” (PC7). 

3ª intervenção
Olhar o e para o outro: É mais paciência, mais compreensão
Na identificação das emoções e dos sentimentos, a maioria dos cuidadores não 

fazia a sua distinção. Na exploração da distinção com exemplos práticos: “Estar a nadar 
e sentir tranquilidade… de repente, aparece um tubarão…” a distinção foi-se clarificando. 
Na partilha e explicitação da regulação das emoções os cuidadores reconheceram como 
na relação com o outro as emoções afetam o equilíbrio “É verdade, é difícil, porque 
depois do internamento ele deixa a medicação e eu perco a paciência (PC1). “É verdade 
eu acabo por descarregar, e o nosso corpo fala por nós” (PC2). Nesta intervenção foi 
expresso o impacto da gestão do regime terapêutico na relação com a pessoa cuidada. O 
cumprimento da terapêutica é um aspeto gerador de stress. Com a abordagem de técnicas 
de autorelaxamento e mindfullness, todos os cuidadores partilharam a sua utilidade, de 
modo a melhorar regular as emoções.

4ª intervenção
Olhar de e para mim “É bom reconhecer as minhas capacidades”
Na reflexão das capacidades emergiram como pontos fortes “perspicácia de 

visualizar com antecedência” (PC1); “ser verdadeira (PC2); “ser cuidadora” (PC3); “Ser 
empenhada” (PC4); “ser humana, viver de maneira real perante os outros e ser amiga” 
(PC5); “ultrapassar os problemas” (PC6); “ser boa amiga” (PC7); “ser boa conselheira” 
(PC8); “ser persistente” (PC9) e “estar pronto a ajudar” (PC10). Com esta intervenção, 
emergiram momentos de grande descontração com identificação de potencialidades “é tão 
bom pensar naquilo que somos bons, reconhecer as nossas capacidades” (PC2). Nestas 
reflexões foram partilhados aspetos pessoas relativos ao desenvolvimento pessoal de cada 
cuidador “cada vez que conversamos reflito e descubro mais coisas de mim, conheço-
me melhor e isso ajuda” (PC2). Ainda nesta intervenção foi feita uma reflexão relativa ao 
diálogo interno, no modo como o próprio se autoavalia e critica, discutindo estratégias para 
potenciar a autoeficácia, nomeadamente pelo otimismo e humor.

5ª intervenção
Olhar para nós (eu, o outro e o mundo em redor) “É ter força e coragem”
O imaginar a varinha de condão surgiram muitos pedidos “esperança” (PC1); “paz, 

amor e paiêcia” (PC2); “não desistir” (PC3); “dar valo à vida (PC4); “ter força e coragem” 
(PC5); “saúde e mais capacidade para ajudar” (PC6); “ter tempo, capacidade de permanecer 
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e de dar atenção” (PC7); “saúde, força e bom-humor” (PC8); “mais compreensão e 
tranquilidade” (PC9); “coragem e persistência” (PC10). O recurso à imagem da varinha de 
condão criou uma visualização de esperança face ao futuro, refletindo-se na capacidade 
de resiliência. Seguidamente, foi feita a ponte para a criação do kit de resiliência. Esta 
proposta consistiu em reunir todas as partilhas realizadas, que muitos foram escrevendo, 
bem como os pedidos à varinha de condão. A varinha de condão tinha ainda a intenção de 
conceder o poder de conduzir o desejo, abrindo caminho à ideia de que a força é também 
interior.

6ª intervenção
Na narrativa dos cuidadores emergiu a gratidão como expressão do efeito do 

programa. Todos agradeceram muito e reforçaram a importância de serem escutados 
“foi tão bom ser escutada” (PC4). As ferramentas de gestão de emoções, bem como a 
construção do kit esperança foram aspetos muito valorizados. O discurso interno, numa 
perspetiva de promover a resiliência no cuidador, foi ainda valorizado como forma de vencer 
as dificuldades no cuidar. “falar consigo foi muito importante, acabei por me conhecer 
melhor e isso vai-me ajudar muito com o meu pai” (PC5). Na avaliação do score médio dos 
cuidadores que participaram no Programa passou para 36. Sendo que, dos dois cuidadores 
que tinham sobrecarga elevada passaram para um score de sobrecarga ligeira.

Na avaliação global do programa os participantes manifestaram a adoção de 
estratégias de autocuidado face ao impacto da prestação de cuidados, na relação 
interpessoal com a pessoa com doença mental, na perceção de autoeficácia e na gestão 
de expectativas com o cuidar. “Percebi que tenho de cuidar de mim, encontrar espaço 
para mim, percebi que isso pode ajudar agora e no futuro” (PC5); “ao longo das nossas 
conversas fui experimentado aquilo que falámos e percebi que funcionava, a técnica da 
tartaruga é fantástica” (PC4).

Após a aplicação do Programa, seguindo as etapas do ciclo de Deming (1986) foi 
ainda construído um fluxograma de atuação, um procedimento de atuação e um folheto 
dirigido ao cuidador. Foi realizado um momento de partilha com os profissionais de 
saúde do serviço de psiquiatria, com o objetivo de partilhar a experiência e abrir caminho 
à manutenção da intervenção, bem como de perspetivas futuras. Foi ainda discutida a 
possibilidade da identificação de um enfermeiro que ficasse responsável pelo programa e 
fizesse a ponte com os cuidados de saúde primários.

CONCLUSÕES E IMPLICAÇÕES PARA A PRÁTICA
A Implementação do programa mostrou eficácia na redução da sobrecarga na 

redução do score, bem como na manifestação de gratidão pelas narrativas dos cuidadores. 
Com a aplicação do programa os cuidadores desenvolveram estratégias promotoras 
de saúde mental, nomeadamente de autocuidado. Esta intervenção foi promotora de 
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processos de resiliência face à sobrecarga na prestação de cuidados, traduzindo-se em 
ganhos em saúde. 

Além dos benefícios dos participantes, o programa Curae de mim respondeu ao 
problema identificado previamente no serviço de psiquiatria, da ausência de uma resposta 
estruturada ao familiar cuidador. Através do fluxograma e do procedimento de atuação foi 
colmatada a ausência de uma resposta estruturada aos familiares cuidadores. Acrescenta-
se que a aplicação por via telefónica permitiu a proximidade com os cuidadores, contrariando 
o distanciamento provocado pelo contexto pandémico, potenciando a acessibilidade dos 
familiares cuidadores a uma resposta promotora de saúde mental.

Acredita-se que este programa será um contributo para a melhoria dos padrões de 
qualidade no âmbito dos Cuidados em Saúde Mental em contexto hospitalar. Perspetiva-se 
que possa abrir caminho para futuros trabalhos com cuidadores e abrir caminho de ligação 
aos cuidados de saúde primários. A proposta elaborada prevê ganhos em saúde através 
de estratégias promotoras de saúde mental. Assim, um passo que se pretende realizar é a 
proposta efetiva da aplicação noutros contextos hospitalares.
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