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A caminho da Universidade

AO REFLETIR sobre a temática a abordar neste editorial do MEMO nº 9, dei conta que nunca me referi em nenhum 
dos boletins anteriores à rubrica “Discurso Direto”, o que considero uma falta que hoje quero reparar, ainda mais 
que este capítulo do MEMO se reporta a um dos mais importantes fatores concorrentes para o desenvolvimento 
da Escola - entrevistas aos professores que concluíram doutoramento, sobre os seus estudos. Desde abril de 2007, 
altura em que viu a luz o MEMO nº 0, foram entrevistados 36 docentes da Escola que, de então para cá, obtiveram 
este Grau Académico, especialmente relevante na garantia da qualificação do corpo docente da ESEnfC, e determi-
nante para o desenvolvimento da investigação.
ESTE ELEVADO NÚMERO DE NOVOS DOUTORES, que representa 37,8% do número de docentes de carreira 
da Escola, correspondeu a um esforço individual e coletivo assinalável que merece o nosso mais profundo reconhe-
cimento e agradecimento.
Importa lembrar que, quando estamos a falar de Enfermagem em Portugal, estamos a referir-nos a uma realidade 
muito diferente de outros países do mundo ocidental, pois só a partir de 1988, graças ao percurso histórico feito 
pelas escolas e pela profissão, é que o ensino de Enfermagem passou a ser educação superior. Até aí todo o percurso 
de formação dos Enfermeiros, quer para o exercício da clínica, da docência, ou para o exercício da gestão, era seme-
lhante mas paralelo ao do ensino superior e não atribuía graus académicos. É só em 2001 que é criado o primeiro 
Doutoramento em Enfermagem em Portugal, o que fez com que só a partir de 2001 a área científica de Enfermagem 
fosse reconhecida, pela academia, como uma área do conhecimento científico.
CIENTES DE QUE A INVESTIGAÇÃO É O CENTRO NA VIDA DE UMA ESCOLA DE ENSINO SUPERIOR e de 
que a grande meta, que a comunidade educativa da ESEnfC definiu para si própria, é a de transformar a Escola numa 
instituição orientada para a investigação e para o ensino baseado na e pela investigação, a esmagadora maioria dos 
professores da Escola abraçou o projeto, já por muitos colegas iniciado, de se doutorar, no menor tempo que fosse 
possível a cada um, mesmo que a obtenção do novo grau não se refletisse no seu lugar da carreira e sabendo que 
teriam de conciliar, com pequenos apoios, o trabalho académico com as suas múltiplas responsabilidades no âmbito 
da missão da Escola: ensino, investigação, prestação de serviços à comunidade e participação na gestão democrática 
da Escola. Porque só assim poderemos ver reconhecido, a médio prazo, o direito de reproduzir o nosso potencial 
científico no ciclo de estudos de doutoramento, com a possibilidade de sermos também reconhecidos como uma 
escola de ensino universitário ou faculdade, situação que todos acreditamos ser a melhor para a Enfermagem e para 
o país, uma vez que sabemos que a impossibilidade de desenvolvimento do doutoramento nas Escolas de Enferma-
gem, onde se leciona o primeiro e segundo ciclo de formação e onde se investiga em Enfermagem,  impede o desen-
volvimento articulado e harmonioso da formação e investigação nos diferentes ciclos, alimentando-os mutuamente 
e garantindo o único caminho para o desenvolvimento e consolidação da Disciplina de Enfermagem.
NÃO TEM SIDO UM CAMINHO FÁCIL, mas como diz o poeta “o caminho faz-se caminhando” e o sucesso alcan-
çado é tanto mais vivido com satisfação e sentido de responsabilidade solidária quanto todos sabem que, enquanto 
instituição de ensino e de investigação, temos de aumentar cumulativamente o conhecimento da disciplina e da 
profissão nas áreas do conhecimento especializado em Enfermagem.
O aumento da investigação em Enfermagem tem contribuído para o desenvolvimento do conhecimento no campo 
do cuidar em saúde. Após um período em que se cresceu no seio de outras disciplinas, incide-se agora na procura 
de respostas para a melhoria da qualidade de vida e bem-estar das pessoas numa perspetiva de Enfermagem. Po-
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demos afirmar que existe, hoje, um corpo de conhecimentos produzidos através da investigação científica que tem 
como campo empírico de referência a prestação de cuidados de Enfermagem. Esta constitui, atualmente, uma área 
de estudo prioritária, pela evidente pertinência social que os estudos realizados neste âmbito têm como forma de 
promover e assegurar a qualidade e a diversidade de cuidados de Enfermagem a que os cidadãos legitimamente 
aspiram. À semelhança do que se passa em diferentes países da Europa e nos Estados Unidos, importa aprofundar e 
alargar o campo de investigação nesta área, o que só se consegue através de um forte investimento na Enfermagem 
enquanto disciplina. 
A ENFERMAGEM PORTUGUESA tem sido pioneira e como tal uma referência no contexto europeu no que diz 
respeito à coerência e qualidade que tem conseguido impor na formação inicial de enfermeiros. A nossa história re-
vela a preocupação de investir numa formação de base generalista que promova o desenvolvimento cultural, pessoal, 
social e ético dos estudantes, que lhes proporcione os fundamentos científicos para o exercício de uma atividade 
multifacetada que se desenvolve em diferentes contextos sociais, a par com um forte investimento no desenvolvi-
mento da disciplina de Enfermagem (D’Espiney, L.; Bento; M.; Figueiredo; Natividade, A.; Paiva, A).
Desde 1860 que os enfermeiros se tornaram o pivot do movimento de construção da própria profissionalidade. 
Neste percurso, reconhecido em todos os estudos que comparam a Enfermagem com as caraterísticas de uma 
profissão estabelecidas na literatura sociológica, pode concluir-se que a Enfermagem seguiu o percurso das outras 
profissões e se enquadra nos critérios definidos para classificar as diferentes profissões (Dubar, 1998; Ellis e Hartley, 
1998). Para este desenvolvimento, em todo o mundo e também em Portugal, muito contribuiu a formação desen-
volvida pelas Escolas de Enfermagem, particularmente a formação especializada e mais recentemente os mestrados 
em Enfermagem e/ou os estudos de Enfermagem produzidos por enfermeiros no âmbito da frequência de Curso de 
Mestrado e Doutoramento (Amaral et al, 2005).
É POSSÍVEL AFIRMAR QUE OS ENFERMEIROS SÃO TRABALHADORES DO CONHECIMENTO, isto é, a maté-
ria-prima que utilizam na ação é conhecimento formal. O que fazem resulta da sua tomada de decisão profissional 
para a qual mobilizam conhecimento (Berger, 2002). É possível afirmar, hoje, que a Enfermagem é uma disciplina 
do conhecimento que procura o conhecimento das respostas humanas aos processos de saúde e de doença para 
ajudar os indivíduos, famílias e grupos a monitorizarem e a promoverem a sua saúde e a cuidar de pessoas, para os 
assistir no cuidado de si mesmos e, ainda, para os ajudar a desenvolverem e utilizarem os recursos disponíveis. O 
conhecimento de Enfermagem, conforme afirmava já em 1980, a American Nurses Association, compreende teorias 
e factos que exploram, descrevem, predizem e prescrevem a prática de Enfermagem relacionada com as respostas 
humanas a problemas de saúde atuais ou potenciais (Meleis, 1997). É a dimensão dos cuidados de saúde que tem 
que ver com o ajudar a pessoa a lidar com os seus problemas de saúde, processos e transições de vida que é o 
espaço de intervenção autónoma do exercício profissional dos enfermeiros. Como afirma Meleis (1991, p 102) «as 
questões atuais que determinam o território da Enfermagem incluem o que se relaciona com o cuidado das pessoas 
incapazes de cuidar de si próprias devido a doença ou antecipação de doença; como melhor ajudar os indivíduos a 
e as populações para que mantenham a sua saúde e bem-estar; tudo o que envolve o autocuidado e como apoiar a 
promoção de atividades de autocuidado; e quais são as estratégias que os enfermeiros podem usar para manter ou 
promover a saúde, apoiar a recuperação, e lidar com a doença» (ICN, 1987 in CIE, 2000).
SENDO ESTE O DOMÍNIO PRÓPRIO DA DISCIPLINA DE ENFERMAGEM, o conhecimento de Enfermagem é 
mais vasto e inclui, também, conhecimento das disciplinas afins, os conhecimentos que contribuem para a compre-
ensão dos seus fenómenos centrais. A complexidade do ser humano obriga a que os enfermeiros mobilizem diversas 
teorias sobre a pessoa, a interação, a doença, a saúde e as intervenções de Enfermagem e, por isso, beneficia do 
pluralismo paradigmático e do conhecimento transdisciplinar (Amaral et al, 2005; Amendoeira, 2006; Lopes, 2006). A 
teoria e a investigação têm sido os meios usados para o desenvolvimento, validação e comunicação dos conceitos e 
problemas do domínio de Enfermagem, o que se tem traduzido na construção progressiva de um corpo de conhe-
cimentos específico sobre o seu objeto.  
A Enfermagem, como o Direito, a Medicina ou a Farmácia, é uma disciplina orientada para o exercício de uma profis-
são ou, como diria Kuhn (1983: p41), é uma disciplina que tem como razão de ser uma necessidade social exterior. 
Como temos vindo a afirmar, para responder a esta necessidade e cumprir o seu mandato social, os enfermeiros 
necessitam de um corpo de conhecimentos cientificamente fundamentado que só os membros da profissão podem 
produzir e que, necessariamente, têm que ser formalizados e legitimados nos contextos reconhecidos e legitimados 
socialmente para a produção e formalização do(s) saber(es) da mesma natureza: a Universidade.
É ESTE O NOSSO DESAFIO PRESENTE. Por melhor Enfermagem e mais saúde para todos, temo-nos vindo a pre-
parar para ele. Continuemos!
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ENTREVISTAS A PROFESSORES QUE CONCLUÍRAM DOUTORAMENTO

Professor Doutor Alberto Barata - Tese de doutoramento:  “Atividade motora da pessoa idosa após AVC. 
Desafios e contributos de Enfermagem” [Instituto de Ciências Biomédicas Abel Salazar da Universidade do 

Porto, maio de 2013]

Professor Doutor Alfredo Lourenço - Tese de doutoramento:  “Desafios no ensino de Enfermagem: 
stresse académico dos estudantes em ensino clínico” [Universidade da Extremadura, maio de 2013]

Professora Doutora Cândida Loureiro - Tese de doutoramento:  “Competências sociais de estudantes 
do ensino secundário: construção, implementação e avaliação de um programa de intervenção” - [Instituto de 

Ciências Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto, julho de 2013]

Professora Doutora Elisabete Fonseca - Tese de doutoramento:  “Autoeficácia dos estudantes de 
Enfermagem Portugueses. Expressões de crenças de autoeficácia, resiliência e atribuições causais” [Universidade 

da Extremadura, maio de 2013]

Professora Doutora Isabel Moreira - Tese de doutoramento:  “Competências do familiar cuidador da 
pessoa com doença oncológica em quimioterapia” [Universidade Católica Portuguesa, julho de 2013]

Professora Doutora Rosa Lopes - Tese de doutoramento:  “Competências pessoais e sociais em estudantes 
de Enfermagem: Implicações da implementação de um programa de intervenção no saber fazer relacional” 

[Instituto de Ciências Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto, julho de 2013]

d    i    s    c    u    r    s    o       d    i    r    e    t    o

d i s c u r s o  d i r e t o  >  e n t r e v i s t a s
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ATIVIDADE MOTORA DA PESSOA IDOSA APÓS AVC

“Protocolo 
multidimensional ajuda a 
priorizar as terapêuticas 

de Enfermagem”
Professor Doutor Alberto Barata construiu um instrumento de avaliação 
da atividade motora da pessoa idosa após acidente vascular cerebral, que 

vem permitir a recolha de informação, simultaneamente, nos domínios 
físico-funcional, psicológico, espiritual e social. Este protocolo vai facilitar a 

implementação de ações terapêuticas que respondam de forma mais ajustada 
às necessidades das pessoas.
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No âmbito do seu trabalho de doutoramen-
to, construiu um protocolo de avaliação da 
atividade motora da pessoa idosa após AVC 
(PAMPI-AVC). Em que consiste?
Este protocolo ficou estabilizado em seis partes. 
Uma primeira é de caraterização sociodemográ-
fica e uma segunda de avaliação da dor, da visão, da 
aptidão muscular e da actividade psicomotora, das 
atividades essenciais à vida, atividades de vida com-
plementares e atividades de vida complexas. A ter-
ceira parte é de avaliação do domínio psicológico e 
a quarta de avaliação do domínio espiritual. A quinta 
e a sexta parte do PAMPI-AVC são, respetivamente, 
de avaliação do domínio social e de caraterização 
sócio económica.

O grande contributo da sua investigação re-
side no facto de este protocolo vir permitir a 
recolha de informação em vários domínios ao 
mesmo tempo, certo?
Procurou-se elaborar um 
instrumento que per-
mitisse avaliar a atividade 
motora da pessoa idosa 
após AVC em diferentes 
domínios: físico-funcional, 
psicológico, espiritual e 
social.
No domínio físico-funcio-
nal, são avaliados aspetos 
como a dor, a visão, a ativi-
dade psicomotora, a ap-
tidão muscular e as ativi-
dades de vida diária. Nestas 
estão incluídas as “ativi-
dades essenciais à vida” 
(higiene corporal, vestir e 
despir, eliminação vesical, 
eliminação intestinal, comer, beber, equilíbrio/con-
trole postural, transferências, deambulação/andar), 
as “atividades de vida complementares” (tarefas do-
mésticas, transportes, conduzir, prática desportiva, 
cantar e tocar instrumento musica) e as “atividades 
de vida complexas” (comunicar, responsabilidade - 
medicação, aspetos económicos/financeiros, uso do 
telefone, recreação e lazer). Há ainda a recolha de 
informação no domínio psicológico (cognitivo/mo-
tor, perceção do estado de saúde, perceção de bem-
estar, perceção da relação com os outros, sentido 
de autonomia e perspetivas futuras) e no domínio 
espiritual (a religiosidade, a positividade do sentido 
de vida e consciência de si enquanto ser finito).
Por fim, temos o domínio social (status/papéis, rela-
ções de proximidade - perceção do relacionamento 
familiar, perceção do relacionamento com a rede 
social e relacionamento com os serviços de cuida-
dos).

E isso até aqui não acontecia?
A questão não deverá ser colocada nessa perspe-
tiva, porque face à temática em estudo a atividade 
motora da pessoa idosa após AVC tem de ser per-
cecionada num todo vivencial, onde os aspetos mo-
tores ganham significado quando percebidos em 
conjunto e conjugados com aspetos demográficos, 
socioeconómicos, outros clínicos, num quadro in-
separável de manifestações nos domínios físico-fun-
cional, psicológico, espiritual e social.

Quais são, então, as principais vantagens do 
protocolo ao avaliar os vários domínios?
O estudo em concreto de uma população de idosos 
após AVC, em presença de um Protocolo de Ava-
liação Multidimensional, com bons indicadores de 
fidelidade e validade, permite ter uma visão de con-
junto da atividade motora e outros aspetos da vida, 
assim como caraterizar com alguma profundidade e 

rigor os aspetos essenci-
ais, de forma abrangente, 
como a condição viven-
cial de transição em que 
se encontram as pes-
soas idosas após serem 
acometidas por AVC.
A compreensão signifi-
cativa das vivências con-
stitui a base do proto-
colo, com a finalidade de 
objetivar e tornar ope-
racional sob o ponto de 
vista métrico e clínico a 
informação disponível e 
futuramente a recolher, 
sistematizando informa-
ção sociodemográfica e 
socioeconómica, clínica, 

sobre a funcionalidade, capacidade para o desem-
penho de “atividades essenciais de vida”, “atividades 
de vida complementares”, “atividades de vida com-
plexas” e aspetos dos domínios psicológico, espiri-
tual e social.

Há enfermeiros que estão já a utilizar este 
protocolo?
Tendo sido desenvolvido no contexto das unidades 
de internamento (Convalescença, Média Duração 
e Reabilitação e Longa Duração e Manutenção) da 
Rede Nacional de Cuidados Continuados Integra-
dos (RNCCI), já foi utilizado na sua globalidade, ou 
apenas parte do mesmo, em lares, com os inerentes 
ajustes, onde pessoas provenientes dessas unidades 
se encontram. De referir que nos encontramos at-
ualmente a desenvolver um aplicativo informático 
do referido protocolo, permitindo assim com efe-
tividade a sua implementação.

“O estudo em concreto de uma 
população de idosos após AVC, 
em presença de um Protocolo de 
Avaliação Multidimensional, com 
bons indicadores de fidelidade e 
validade, permite ter uma visão de 
conjunto da atividade motora e 
outros aspetos da vida.
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O professor Alberto Barata avaliou 88 pessoas idosas 
após acidente vascular cerebral. Que problemas ou difi-
culdades apresentavam no domínio físico-funcional?
Decorrente do conhecimento em concreto das caraterísticas 
e aspetos vivenciais das 88 pessoas idosas referidas, foi possível 
identificar alterações específicas nos vários domínios. É de re-
alçar aspetos no que concerne à “perceção do estado de saúde” 
(cerca de 38% percebem o seu estado de saúde como mau ou 
muito mau) e à “dor” (um pouco mais de um terço (33) não 
apresenta dor, mas um terço apresenta valores superiores a 5 
numa escala de 1 a 10). A dor generalizada está presente antes 
do episódio de AVC em 14 pessoas idosas e sobe para 17 após 
o AVC.
Quanto ao “estado de visão”, tudo indica que se deteriorou 
significativamente após o AVC: a dificuldade de ver coisas que 
estavam ao seu lado aumentou de 6,7% (antes do AVC) para 
68,1% após o AVC.
Por outro lado, 45,4% do conjunto de pessoas que fazem parte 
do estudo perturbam-se com muita gente à sua volta, mas só 
23,9% concordam ou concordam totalmente com o “sentirem-
-se desorientados”. E, naturalmente, as médias de força mus-
cular são reduzidas nas 88 pessoas idosas e mais acentuadas à 
esquerda.

E no domínio espiritual?
É no domínio espiritual no global e em aspetos particulares 
que se encontram as pontuações mais elevadas: “religiosidade” 
(77,43 em 100) e “positividade do sentido de vida” (72,37 em 
100).

Que importância poderá ter para a formação inicial de 
enfermeiros – portanto, para os docentes de Enferma-
gem – os dados reunidos neste estudo?
Espera-se que das ações de Enfermagem surjam ganhos em saúde 
mensuráveis, com a demonstração da sua efetividade através de 
resultados sensíveis aos cuidados de Enfermagem, traduzindo, 
por imperativo social depositado na profissão e disciplina de 
Enfermagem, um contributo claro, objetivo e concreto para o 
bem-estar individual, das famílias e das comunidades de pessoas 
idosas após acidente vascular cerebral.
O que torna necessário que se procurem caminhos com objeti-
vos de recolha de informação, tratamento, análise e sistematiza-
ção, assim como definição de planos de ação direcionados, com 
o mínimo de equívocos, máxima eficácia e eficiência, qualificados 
e qualificantes.

Está satisfeito com os resultados que alcançou?
A compreensão em profundidade e abrangência dos processos 
de transição em que se encontravam as pessoas idosas após 
AVC em reabilitação na RNCCI no distrito de Coimbra pos-
sibilitou constatar a adequação e utilidade do protocolo para 
o conhecimento dos processos vivenciais passíveis de ações de 
Enfermagem concretas nesta população.
O PAMPI-AVC, protocolo multidimensional, pode constituir-se 
como um bom contributo para a recolha sistematizada de infor-
mação clínica e vivencial que ajuda a priorizar as terapêuticas de 
Enfermagem adequadas a cada situação concreta. 

d i s c u r s o  d i r e t o  >  e n t r e v i s t a s
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ENSINO CLÍNICO

Estudantes de 
Enfermagem com 

“valores elevados” de 
stresse e de ansiedade 

Estudo do Professor Doutor Alfredo Cruz Lourenço destaca situações 
que os estudantes de Enfermagem consideram mais stressantes no âmbito 
da aprendizagem e da prática em ensino clínico, como sejam “Fazer mal o 

meu trabalho e prejudicar o doente”, “Picar-me com uma agulha infetada” e 
“Causar dano físico ao doente”. Investigador recomenda ações de orientação 

pedagógica atentas à componente relacional.

O ensino clínico encerra uma forte dose de 
stresse e de ansiedade para os estudantes de 
Enfermagem, é o que podemos concluir do 
estudo de doutoramento que realizou?
Eu diria que os ensinos clínicos encerram alguma 
dose de stresse e ansiedade. Tanto ao nível do 
stresse e dos fatores associados, quanto ao nível de 
ansiedade, os estudantes expressam valores médios 
elevados. 

Quais as situações que os estudantes classifi-
cam como mais stressantes?
Os estudantes, perante o ensino clínico e as situa-
ções com que se deparam, sentem que ainda não 
detêm todo um conjunto de competências (técni-
cas, científicas e relacionais) necessárias para inter-
virem adequadamente em termos dos contextos 
clínicos. Por outro lado, sentem que podem correr 
riscos durante a aprendizagem em ensino clínico, 
expressando medos e receios sobre. Por exemplo, 
o «medo de comunicar com o doente pela primeira 
vez», o receio de “fazer mal o meu trabalho e preju-
dicar o doente”, de “picar-me com uma agulha infe-
tada”, ou de “causar dano físico ao doente”.

Revelam responsabilidade, quando, de entre 
os principais receios, surge o de causar dano 
físico ao doente, não concorda?
Concordo. Esta atitude indica um elevado grau de 

consciencialização por parte dos estudantes sobre a 
complexidade da prática clínica, sobre a necessidade 
de adquirirem um vasto conjunto de competências 
que ainda não detêm e sobre a importância de esta-
rem atentos a um contexto que é, simultaneamente, 
de aprendizagem e de prática de cuidados, onde se 
correm riscos, mas não podem ocorrer erros.

Quando os estudantes aludem ao «receio de 
não terem as competências totais que exi-
gem as situações complexas que enfrentam», 
a que se referem eles? Estão inseguros com o 
que aprendem na Escola?
Antes pelo contrário. Trata-se de um indicador da 
sua capacidade de compreenderem e refletirem so-
bre a formação e sobre a aprendizagem em ensino 
clínico como processos e contextos complexos que 
servem para a concretização da aprendizagem, im-
plicando a mobilização de saberes e competências, o 
relacionamento entre o solicitado e o aprendido, o 
desempenho de novos papéis e, também, a reflexão 
acerca de si próprios e das experiências vivenciadas, 
muitas das vezes, com alguma ansiedade e fatores de 
stresse associados.

A que estratégias recorrem os estudantes 
para lidarem com estes elevados níveis de 
stresse e de ansiedade?
São, essencialmente, estratégias viradas para a 
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> ATIVIDADES PARA DIMINUIR OS FATORES DE STRESSE DOS 
ESTUDANTES NOS ENSINOS CLÍNICOS

• Programas dirigidos a professores e enfermeiros tutores no campo da supervisão clínica promovendo a sua 
formação pedagógica relativamente ao acompanhamento dos estudantes em ensino clínico

• Estratégias dirigidas a professores e estudantes que visem promover nos estudantes as competências que lhes 
permitam lidar, de forma mais equilibrada, com as experiências de aprendizagem em ensinos clínicos

• Espaços, durante os ensinos clínicos, que permitam fomentar a verbalização e partilha de experiências entre 
os estudantes, de forma a avaliar positivamente as fontes e fatores de stresse e reduzir o impacto negativo das 
mesmas.

• Reforço do ensino e aprendizagem em termos das práticas laboratoriais em simulação, para que os estudantes 
adquiram treino e confiança em si próprios antes de iniciarem os ensinos clínicos

• Incentivo à elaboração pelos estudantes dos “Diários de Aprendizagem”, de forma a expressarem pensamentos 
e sentimentos sobre os acontecimentos significativos da aprendizagem em ECE

• Momentos de reflexão conjunta entre estudantes e tutores sobre as dificuldades e facilidades do ECE, por 
forma a minimizar o stresse e ajudar ao desenvolvimento de mecanismos de coping

“Os estudantes, perante o 
ensino clínico e as situações 
com que se deparam, 
sentem que ainda não 
detêm todo um conjunto 
de competências (técnicas, 
científicas e relacionais) 
necessárias para intervirem 
adequadamente em termos 
dos contextos clínicos. 



14

d i s c u r s o  d i r e t o  >  e n t r e v i s t a s

solução e resolução dos problemas que têm a ver 
com a forma positiva e racional como estes estu-
dantes encaram as situações difíceis decorrentes do 
ensino clínico. Do vasto conjunto de estratégias de 
coping (adaptação) que utilizam, destaco as estra-
tégias de “controle” (autocontrole dos impulsos e 
emoções sem que os outros se apercebam disso) 
e de “distração” e “suporte social” (procura de 
ajuda, sobretudo junto do professor, do tutor ou 
do enfermeiro do serviço; e ainda necessidade de 
escuta e de reconhecimento). Na medida em que 
estas estratégias se sobrepõem às estratégias do 
tipo negativo, podemos inferir que estes estudantes, 
apesar de sentirem stresse e ansiedade perante os 
ensinos clínicos, ao enfrentarem um ambiente difí-
cil privilegiam mais os aspetos racionais do que os 
emocionais.

Que importância poderão ter, para profes-
sores e enfermeiros responsáveis pelos ensi-
nos clínicos, os dados reunidos neste estudo?
Alguns dados deste estudo podem contribuir para a 
planificação de um conjunto de atividades de orien-
tação pedagógica (ver caixa na página anterior) a ter 
em conta a nível curricular e ao nível do planea-
mento dos ensinos clínicos de Enfermagem, que vão 
desde os objetivos, estratégias e atividades a desen-
volver pelos estudantes, até às orientações em ter-
mos de supervisão clínica e aos locais de realização 
dos ensinos clínicos.

Está satisfeito com os resultados obtidos?
Mais do que satisfação pessoal, os resultados obti-
dos acarretam uma maior consciencialização en-

quanto professor de Enfermagem, no sentido de 
responder de forma mais ajustada aos sentimentos 
e necessidades expressos pelos estudantes, nomea-
damente na forma como sentem e percebem as 
situações com que são confrontados ao longo dos 
ensinos clínicos, de modo a garantir a formação e 
educação de futuros enfermeiros, reforçando as res-
petivas competências sociais e pessoais. 

Professor Alfredo Lourenço: “Estes estudantes, ao 
enfrentarem um ambiente difícil, privilegiam mais os 
aspetos racionais do que os emocionais”.
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“Os resultados obtidos [neste 
estudo] acarretam uma maior 

consciencialização enquanto 
professor de Enfermagem, no 

sentido de responder de forma 
mais ajustada aos sentimentos 

e necessidades expressos pelos 
estudantes”.
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ESTUDANTES DO ENSINO SECUNDÁRIO

“Treinar competências 
contribui para relações 
interpessoais positivas”

‘Falar em público’, ‘responder apropriadamente a provocações’, ‘dizer 
não’, ou ‘lidar com as críticas’ são algumas dimensões das competências 
sociais em que os jovens apresentam maiores dificuldades, segundo um 
estudo conduzido pela Professora Doutora Cândida Loureiro, em 

que participaram estudantes do 12º ano de escolaridade. Programa de 
intervenção vem ajudar a melhorar autocontrolo, assertividade e empatia.
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“Melhorar competências com os outros” 
é o nome do programa de intervenção que 
a professora Cândida Loureiro construiu, 
justamente para o desenvolvimento de com-
petências sociais nos estudantes do ensino 
secundário. Em que consiste? 
É um programa de intervenção breve, que se destina 
a adolescentes em contexto escolar, sem perturba-
ções graves do desenvolvimento, e que visa melhorar 
as competências sociais “empatia”, “assertividade”, 
“cooperação” e “autocontrolo”. Isto consegue-se 
através do aumento do repertório de habilidades 
sociais, pela aquisição de conhecimentos e treino 
de novos comportamentos na interação social, de 
forma a manter e generalizar os comportamentos 
aprendidos a outros contextos. Coloca a ênfase na 
pessoa enquanto agente ativo da sua aprendizagem, 
através da utilização de dinâmicas de grupo. 

Por que surgiu esta ideia? Há alguma evidên-
cia que aponte para a falta de competências 
relacionais na população desta faixa etária?
Esta ideia teve início nos anos 1997/1999 decorr-
ente do Curso de Estudos Superiores Especializa-
dos em Enfermagem de Saúde Mental e Psiquiátrica, 
no qual tive formação especializada em “Treino de 
Aptidões Sociais”. Desde então, achei que seria in-
teressante trabalhar esta área na Enfermagem. Exis-
te evidência de que, de uma forma geral, as pessoas 
que evitam pensar nos problemas ou fazer-lhes face 
têm mais probabilidades de manifestar ansiedade 
ou depressão do que aquelas que os discutem com 
outras e procuram encontrar meios de controlar 
adaptativamente o stresse. 

Que estudantes participaram neste estudo?
Os estudantes do 12º ano/via de ensino de uma es-
cola secundária de Coimbra. A escolha desta popu-

lação deveu-se ao momento de transição inerente 
a esta etapa das suas vidas. Por um lado, a transição 
para o ensino superior que implica uma adaptação a 
vários níveis (pessoal, social, académico), por outro 
lado a transição para a idade adulta, sendo por isso 
um processo complexo e multidimensional, num 
misto de preocupação, desafio, novos hábitos e esti-
los de vida, normas e modelos de comportamento. 
Com a implementação do programa, foi possível tra-
balhar e desenvolver condições facilitadoras dessa 
transição nos participantes.

Que dimensões das competências sociais é 
que os jovens precisaram de trabalhar mais?
O autocontrolo e a assertividade foram as com-
petências em que os estudantes apresentaram mais 
dificuldades. As situações identificadas como mais 
dificultadoras na interação com os outros, no que 
diz respeito ao autocontrolo, foram ‘falar em públi-
co’, ‘responder apropriadamente a provocações’  e 
‘encerrar relacionamento’. Quanto à assertividade, 
‘manifestar opinião’, ‘tomar decisões’, ‘dizer não’, 
‘lidar com as críticas’, ‘defender os seus direitos’ e 
‘apresentar-se/iniciar/finalizar uma conversa’ foram 
as dimensões mais abordadas.

E os jovens melhoraram em alguns destes as-
petos?
Sem dúvida. No final do programa, apresentaram 
melhoria refletida nas competências autocontrolo, 
assertividade e empatia, resultado que me satisfaz 
bastante, em particular a melhoria ocorrida na com-
petência autocontrolo, uma vez que era a mais afe-
tada e que apresentava mais dificuldades relatadas 
pelos participantes.

Quando nos referimos à competência au-
tocontrolo, estamos a falar daquilo que co-
mummente é designado por inteligência 
emocional?
Em parte. A inteligência emocional corresponde a 
um leque mais amplo de competências que engloba 
o autocontrolo emocional. Ou seja, ser emociona-
lmente inteligente pressupõe, além do mais, a ca-
pacidade de reconhecer as emoções em si próprio 
e nos outros de forma consciente, assim como a 
capacidade de controlar estas emoções de forma a 
orientar melhor o modo de pensar e agir. 

É, pois, importante treinar as competências 
sociais? Quem as dominar melhor terá mais 
sucesso nos contactos interpessoais e no fu-
turo exercício profissional?
Claramente que sim. A implementação deste tipo 
de programas contribui para o autoconhecimento 
dos adolescentes, para o estabelecimento de rela-
ções interpessoais positivas e para a valorização 

“Ser emocionalmente inteligente 
pressupõe, além do mais, a 
capacidade de reconhecer as 
emoções em si próprio e nos outros 
de forma consciente, assim como 
a capacidade de controlar estas 
emoções de forma a orientar melhor 
o modo de pensar e agir. 
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O programa ‘Melhorar 
competências com os outros’ 

contribui para a inovação 
científica no campo das ciências da 
Enfermagem, pelo aprofundamento 

teórico dos modelos cognitivo-
comportamentais no âmbito da 

intervenção de Enfermagem 
com adolescentes.

A formação 
de professores 

no âmbito do treino de 
competências sociais poderá 

constituir-se como oferta 
formativa das escolas superiores 
de Enfermagem. Mas é necessário 

envolver os diferentes atores neste 
tipo de projetos: pais, professores, 

enfermeiros e outros técnicos 
de saúde.

pessoal, aspetos que podem ajudar a levar a cabo as 
tarefas desta etapa da vida, como a construção da 
sua identidade pessoal através do desenvolvimento 
de um autoconceito positivo e de uma autoestima 
saudável. 

Qual a importância deste estudo para os pro-
fessores do ensino secundário?
Por um lado, penso que a formação de professores 
no âmbito do treino de competências sociais poderá 
constituir-se como oferta formativa das escolas su-
periores de Enfermagem.
Por outro lado, gostaria de enfatizar a necessidade 
de envolver os diferentes atores intervenientes 
neste tipo de projetos: pais, professores, enfer-
meiros e outros técnicos de saúde. O envolvimento 
destes atores deverá ocorrer em todas as fases do 
projeto, ou seja, desde a sua conceção à avaliação 
de resultados.

E quais os contributos para a Enfermagem?
Considero que o programa ‘Melhorar competências 
com os outros’ contribui para a inovação científica 
no campo das ciências da Enfermagem, pelo apro-
fundamento teórico dos modelos cognitivo-com-
portamentais no âmbito da intervenção de Enferma-
gem com adolescentes, baseado numa abordagem 
humanista. Também contribuiu para a prática, uma 
vez que o conhecimento acerca da relação entre os 
processos de aprendizagem, o desenvolvimento das 
competências sociais e os fatores determinantes das 
mesmas, nos adolescentes, ajuda os enfermeiros a 
compreenderem os mecanismos que podem influ-
enciar o desenvolvimento adequado das competên-
cias sociais. Pela inovação deste programa (Melhorar 
competências com os outros) e pelo valor que a 
sua utilização pode trazer em termos de uma saúde 
mental mais firme e positiva, deixamos a possibili-
dade da sua (re)utilização.

Está satisfeita com os resultados a que che-
gou?
Estou bastante satisfeita, mas gostaria de ter con-
seguido obter resultados mais robustos. Quero, no 
entanto, salientar que o facto da implementação do 
programa se basear essencialmente no estabeleci-
mento de relações humanas permitiu-me trabalhar 
com prazer, refletir, mudar, partilhar, aprender e, 
acima de tudo, compreender melhor o ser humano, 
aspeto basilar dos cuidados de Enfermagem. 
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AUTO-EFICÁCIA DOS ESTUDANTES DE ENFERMAGEM

“É função dos 
professores transmitir 
expetativas elevadas”

Professora Doutora Elisabete Fonseca analisou a perceção que os finalistas de 
Enfermagem têm da capacidade de tomarem decisões aquando da prática profissional. 
Estudo incidiu sobre 802 estudantes do 4º ano, nas cidades de Braga, Porto, Coimbra, 

Lisboa, Évora e Faro. A investigação revela que os estudantes demonstram auto-eficácia à 
entrada no mercado de trabalho. Receios só quanto à falta de emprego.
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Procurou conhecer, no seu estudo de douto-
ramento, a perceção que os finalistas de En-
fermagem têm da capacidade de tomarem 
decisões aquando do ingresso na actividade 
profissional. Regista-se alguma autoconfian-
ça, ou, pelo contrário, dominam os receios?
Mais do que autoconfiança existe auto-eficácia. Num 
momento especialmente importante para os finalis-
tas que se debatem com a transição de papéis, a 
perceção de crenças de auto-eficácia contribui para 
o desenvolvimento e sucesso de carreira. Claro que 
os receios existem, mas maioritariamente relaciona-
dos com a falta de emprego.

Relativamente a este medo da entrada no 
mercado de trabalho, não estará, hoje, ge-
neralizado a todas as áreas de estudo?
Penso que sim. A instabilidade de emprego é trans-
versal a todas as áreas de estudo, porém uma grande 
parte dos estudantes de Enfermagem vive o último 
ano da licenciatura colada à ideia de emigrar, pela 
incapacidade de resposta do país ao nível da em-
pregabilidade.

Os conhecimentos adquiridos e as competên-
cias desenvolvidas durante a licenciatura dão-
-lhes, de alguma forma, uma expetativa posi-
tiva face ao sucesso na prática profissional, 
ou só o contacto com os doentes e com os 
colegas mais velhos lhes trará segurança?
As expetativas são altas. Frequentemente referem 
que a qualidade da Escola que frequentam, o leque 
muito abrangente de conteúdos e a diversidade de 
Ensinos Clínicos ajudam a construir uma identidade 
profissional que entendem como um garante de 
sucesso futuro. Os ensinos clínicos são uma ante-
visão do futuro, mas os finalistas reconhecem a im-
portante complementaridade da formação em sala 
de aula. Ainda que valorizem a educação pelos pares, 
não é esta que lhes traz mais segurança.

Que estudantes evidenciam uma maior per-
ceção de autoeficácia?
São estudantes que revelam capacidade de controlo 
das suas ações, sentindo que podem atuar sobre as 
causas e modificá-las de acordo com os objetivos a 
atingir, implementando processos e métodos para 
melhorar os resultados na aprendizagem. Atribuem 
o sucesso a causas internas e estáveis, ou seja, ao 
esforço e investimento pessoal no seu desenvolvi-
mento ao longo do tempo, e não à sorte ou a uma 
ou outra caraterística dos professores.

O estudo incidiu sobre estudantes do 4º ano, 
de Braga, Porto, Coimbra, Lisboa, Évora e 
Faro. Porquê destas cidades e não de outras?
Com esta seleção de escolas, obtivemos uma ra-
zoável cobertura geográfica de Portugal Continen-
tal e que resultou na construção de uma amostra 
bastante diversificada com 802 estudantes de esco-
las de Enfermagem públicas, oriundos de várias zo-
nas do país. No entanto, considero que os resultados 
seriam enriquecidos com a inclusão de estudantes 
de escolas privadas, o que permitiria perceber difer-
enças ou semelhanças na perceção de auto-eficácia, 
resiliência e atribuição de causalidade.

Que importância poderá ter para a formação 
inicial de enfermeiros – portanto, para os do-
centes de Enfermagem – os dados reunidos 
neste estudo?
Os resultados reforçam a necessidade das escolas 
continuarem a dar corpo a um conjunto de ini-
ciativas, que promovam a capacidade de controlo 
e competência pessoal do estudante, de forma 
que este seja produto e produtor do seu próprio 
sistema social.
É necessário desenvolver fortes crenças de auto-
eficácia, preferencialmente desde o início da licen-
ciatura, através do ensino e da aprendizagem de 
comportamentos estratégicos que desenvolvam o 
pensamento crítico e estruturado, a inovação e a 
criatividade, no sentido de proporcionar ao estu-
dante de Enfermagem a capacidade de explorar 
possibilidades profissionais e tomar decisões de 
carreira.
Torna-se então desejável continuar a fomentar es-
tratégias educacionais que promovam a resiliência, 
com o objetivo de ampliar os recursos pessoais dos 
estudantes, pelo que é função das escolas e dos pro-
fessores reforçar os laços sociais, bem como esta-
belecer e transmitir expetativas elevadas. As escolas 
podem proporcionar experiências transformado-
ras. A definição de um padrão académico contribui 
para que o estudante perceba o que dele se espera, 
ajudando-o a desenvolver efectivas práticas auto-
regulatórias e retro-informação progressiva que 
fortalecem a auto-eficácia e o desempenho.

«A instabilidade de emprego 
é transversal a todas as áreas 
de estudo, porém uma grande 

parte dos estudantes de 
Enfermagem vive o último ano 
da licenciatura colada à ideia 
de emigrar, pela incapacidade 
de resposta do país ao nível da 

empregabilidade».
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Se por um lado a auto-eficácia pode 
ser considerada como um conceito vi-
tal para o estudante de Enfermagem, é 
desejável que as escolas que frequen-
tam evidenciem um forte sentido de 
eficácia coletiva logo que se anteveem 
efeitos palpáveis e evidentes no seu 
comportamento profissional.

Ficou satisfeita com os resultados 
a que chegou?
Não obstante os resultados explicarem 
apenas uma pequena parte da variabili-
dade de auto-eficácia percebida global, 
o estudo acrescenta conhecimento a 
este domínio de investigação.
Fiquei particularmente satisfeita com a 
capacidade de reflexão dos estudantes 
inquiridos, num momento tão crítico 
como é a proximidade ao término do 
curso e ao ingresso no mercado de 
trabalho. Sai também reforçada a ideia 
de que a perceção de auto-eficácia não 
se manifesta de forma geral, mas sim 
inserida numa rede relacional e funcio-
nal, na qual diversos fatores cognitivos 
e afetivos gerem o contexto ou a situ-
ação. 

«A definição de um padrão 
académico contribui para que o 
estudante perceba o que dele se 
espera, ajudando-o a desenvolver 

efectivas práticas auto-regulatórias 
e retro-informação progressiva 

que fortalecem a auto-eficácia e o 
desempenho».“É necessário desenvolver fortes 

crenças de auto-eficácia, 
preferencialmente desde o 
início da licenciatura, através 
do ensino e da aprendizagem 
de comportamentos 
estratégicos que desenvolvam 
o pensamento crítico e 
estruturado, a inovação e a 
criatividade, no sentido de 
proporcionar ao estudante 
de Enfermagem a capacidade 
de explorar possibilidades 
profissionais e tomar decisões 
de carreira.
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FAMILIARES CUIDADORES

“Cuidar da pessoa 
dependente exige 

um envolvimento 
diário e ao longo do 

tempo”
Professora doutora Isabel Moreira acompanhou 16 familiares cuidadores 
de doentes oncológicos em quimioterapia, para expandir o conhecimento 
acerca da construção de competências por parte dos membros da família 
aquando da transição para o papel assistencial. A incerteza foi o traço que 

marcou a experiência de cuidar vivida por todos eles, diz-nos a investigadora.

Pode acontecer a qualquer pessoa, subita-
mente, ver-se obrigada a transitar do papel 
de membro da família para prestadora de 
cuidados. Cada vez mais isto acontece. É as-
sim?
O cuidado ao outro é uma realidade intrínseca à 
família. Ao longo do ciclo de vida, somos cuidados, 
cuidamos de nós e cuidamos do outro. Esta al-
ternância é inerente à condição humana. Pese em-
bora o reconhecimento de que a família é o lugar 
privilegiado do cuidado, as mudanças que se têm 
operado ao longo dos tempos na família e na so-
ciedade levaram à institucionalização dos cuidados 
proporcionados por esta aos seus elementos de-
pendentes. A sustentabilidade dos sistemas de saúde 
e social, associada às mudanças demográficas, ao 
aumento da esperança média de vida, com o conse-
quente acréscimo de problemas associados ao en-
velhecimento, a doenças crónicas incapacitantes e a 
aspetos económicos, têm levado, nos últimos anos, 
ao aumento dos cuidados prestados pela família.

Por isso, há que perceber melhor as dificul-
dades para poder ajudar a desenvolver as 
competências necessárias. Foi o que procurou 
fazer no seu estudo de doutoramento?

Sem dúvida que, para podermos ajudar o outro a 
cuidar, é necessário identificar quais as suas necessi-
dades e as do seu familiar e quais as suas dificuldades. 
No entanto, é também particularmente importante 
identificar os recursos (pessoais, contextuais e so-
ciais) e as potencialidades daquela pessoa, para que 
o enfermeiro possa trabalhar todos estes aspectos, 
de modo a potenciar o processo de cuidar da pes-
soa dependente e a saúde e o bem-estar do cuida-
dor.

E haverá muitos reajustes a fazer. Pode falar-
nos dos principais?
Na realidade, o processo de cuidar do outro gera no 
membro da família prestador de cuidados a necessi-
dade de proceder a ajustamentos, já que cuidar da 
pessoa dependente exige um envolvimento diário 
e ao longo do tempo, que é difícil de compatibilizar 
com os outros papéis desenvolvidos pelo membro 
da família. O processo de ajustamento ocorre não 
só na (re)organização do dia-a-dia, do espaço físico, 
mas também ao nível do projeto de vida do membro 
da família prestador de cuidados. A (re)organização 
das atividades domésticas e pessoais evidencia, por 
parte de alguns membros da família, não só a forma 
de conseguir responder às necessidade do seu fa-
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miliar, mas também o modo de encontrar 
estratégias de coping, promotoras do bem-
-estar do cuidador. Por exemplo, enquanto 
alguns membros planeiam o cuidado ao fa-
miliar e as atividades domésticas, de forma 
a terem um tempo para si próprios, outros 
repartem a ida às compras, para que assim 
possam sair diariamente de casa.
A plasticidade para o ajustamento às mu-
danças constituiu um fator promotor da 
preservação do cuidado no domicílio, da 
qualidade dos cuidados e do bem-estar do 
membro da família prestador de cuidados.

Por que escolheu para este estudo a 
pessoa com doença oncológica em 
quimioterapia?
Em primeiro lugar, porque a interação 
que estabeleci, ao longo do tempo, com o 
doente oncológico e a família permitiu-me 
percecionar que, na maioria das situações, 
a família resgatava para si o processo de 
cuidar do seu familiar, talvez por entender 
que o tempo de vida do familiar podia ser 
curto e/ou por considerar que o seu apoio 
era crucial na recuperação de uma doença 
que continua a estar associada ao sofri-
mento e à morte. Ainda porque a maioria 
dos doentes, ao longo do curso da tra-
jetória de doença, realizava o tratamento 
em regime de ambulatório, assumindo a 
família a responsabilidade de cuidar deles. 
Em segundo lugar, por alguns autores, no-
meadamente Schumacher e seus colabora-
dores, apontarem o início da quimioterapia 
como um período crítico para o doente e 
família, sendo nessa fase particularmente 
visível o processo de aquisição do papel 
de cuidador. 

Quantos familiares prestadores de 
cuidados e doentes acompanhou e 
em que período temporal?
De 2009 a 2011, acompanhei 16 díades, 
a maioria da região centro, por períodos 
que variaram entre um e sete meses.

Há quem se adapte com relativa fa-
cilidade à nova condição (de cuida-
dor familiar), ou o processo é sem-
pre moroso e difícil?
Não podemos generalizar e dizer que o 
processo de transição para o papel de 
prestador de cuidados é sempre moroso e 
difícil, ou que há elementos que se adaptam 
com relativa facilidade à nova condição, já 
que ele foi vivido de forma única e singular 
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por cada díade. Se para a maioria dos membros da família 
prestadores de cuidados ele constitui uma experiência nova, 
para outros representou o reviver de processos anteriores 
marcados pelo sofrimento. Se há um traço que marcou a 
experiência de cuidar vivida pelos 16 membros da família 
prestadores de cuidados, ele foi a incerteza. Este sentimento 
esteve relacionado com o questionamento feito pelo mem-
bro da família sobre a sua capacidade em garantir a continui-
dade dos cuidados, particularmente quando cuidava de mais 
do que um familiar ao mesmo tempo, com o reconhecimen-
to de que não era possível predizer a resposta do familiar à 
doença e ao tratamento, já que reconheciam que cada pes-
soa era diferente. Posso dizer que, durante este processo, 
a vivência de eventos críticos como a confrontação com o 
diagnóstico de cancro, a resposta ineficaz ao tratamento e 
mudança de protocolo terapêutico, as alterações na imagem 
corporal e as manifestações de dor por parte do familiar 
potenciaram a vulnerabilidade destes atores sociais. Recon-
heciam que na trajetória de cuidar houve fatores que facili-
taram e/ou dificultaram o exercício do papel.
 
Estes novos cuidadores souberam onde ir procurar 
a informação e os recursos disponíveis para apoio a 
este tipo de situações?
Na realidade, alguns membros da família prestadores de 
cuidados revelaram ser proativos na indagação de soluções 
que respondessem às necessidades do familiar e às suas. 
Questionavam os profissionais de saúde, pesquisavam em 
meios de comunicação, partilhavam com os seus pares as 
dificuldades experienciadas e as soluções que encontravam 
para as resolver. Esta forma proativa evidenciava-se também 
na mobilização dos conhecimentos construídos pelas apren-
dizagens realizadas ao longo da vida no cuidar ao familiar. 

Que importância poderá ter para a formação ini-
cial de enfermeiros – e, portanto, também para os 
docentes de Enfermagem – os dados reunidos neste 
estudo?
Considero que os resultados do estudo ao contribuírem 
para o desenvolvimento do conhecimento em saúde, ao 
permitirem uma maior compreensão de como é que o 
membro da família prestador de cuidados constrói as com-
petências no exercício do papel de cuidador, que factores 
interferem neste processo, permitem a sua integração no 
contexto de ensino aprendizagem levando a que as decisões 
dos enfermeiros sejam sustentadas em dados resultantes da 
investigação.

Sente-se realizada, ou pelo menos satisfeita, com os 
resultados que alcançou?
O balanço que faço do trabalho realizado é muito gratifi-
cante, pois, além de alargar o meu leque de conhecimentos, 
enriqueceu-me do ponto de vista pessoal. Considero que a 
interação que estabeleci com as díades, com os doentes in-
ternados na unidade de quimioterapia e com os enfermeiros, 
ao longo de sensivelmente um ano e meio, são uma ex-
periência única. 

“O processo de cuidar do 
outro gera no membro 
da família prestador de 
cuidados a necessidade de 
proceder a ajustamentos.

“A plasticidade para o 
ajustamento às mudanças 
constituiu um fator 
promotor da preservação 
do cuidado no domicílio, 
da qualidade dos cuidados 
e do bem-estar do membro 
da família prestador de 
cuidados.

“Alguns membros da família 
prestadores de cuidados 
revelaram ser proativos 
na indagação de soluções 
que respondessem às 
necessidades do familiar 
e às suas. Questionavam 
os profissionais de saúde, 
pesquisavam em meios de 
comunicação, partilhavam 
com os seus pares as 
dificuldades experienciadas 
e as soluções que 
encontravam para as 
resolver. 
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ciaram que o programa que desenvolvemos revelou 
eficácia na promoção de competências pessoais e 
sociais dos participantes da amostra (grupo experi-
mental) que contribuíram para um impacto posi-
tivo nas competências relacionais de ajuda, segundo 
referiram os estudantes, e nas competências de 
comunicação interpessoal durante a realização do 
primeiro ensino clínico do CLE, referenciado pelos 
professores.

Chamou ao programa “Cuidar-se para Saber 
Cuidar”. Porquê?
A designação do programa deriva da necessidade do 
enfermeiro possuir um determinado nível de cresci-
mento, de desenvolvimento pessoal para que possa 
auxiliar o cliente. Quanto mais e melhor o enfer-
meiro se conhece a si próprio, melhor cuidará.
O programa objetivou otimizar este autoconheci-
mento, este crescimento pessoal e, através disso, in-
crementar as competências relacionais e a qualidade 
dos cuidados de Enfermagem.
Em Enfermagem, a qualidade dos cuidados é forte-
mente marcada pelas atitudes e comportamentos 
de quem cuida e, sendo os cuidados de Enferma-
gem desenvolvidos essencialmente através da rela-
ção interpessoal, exige ao enfermeiro competências 
centradas em princípios humanistas e de relação de 
ajuda, incorporando-se o “saber fazer relacional” no 
“saber fazer”.

Sumariamente, como foi implementado este 
programa/em que consiste?
O processo de conceção, implementação e avalia-
ção do programa de intervenção “Cuidar-se para 
Saber Cuidar”, alicerçado nas perspetivas cognitivo-

Debruçou-se, no seu doutoramento, sobre 
as competências pessoais e sociais dos estu-
dantes de Enfermagem. Que tal estão os can-
didatos a enfermeiros?
As competências pessoais e sociais dos estudantes 
de enfermagem analisadas nos três estudos desta 
investigação mostram, globalmente, pontuações me-
dianas ao nível do autoconceito (falamos de aceita-
ção social, autoeficácia, maturidade psicológica e 
impulsividade) e da assertividade e alexitimia (difi-
culdade em verbalizar ou descrever sentimentos).

De que estudantes estamos a falar?
Estamos a falar de estudantes do 2º ano do curso 
de licenciatura em Enfermagem, que nunca tiveram 
contacto com o ensino clínico. A amostra foi consti-
tuída por 104 estudantes: 62 pertenceram ao grupo 
experimental e 42 ao grupo de controlo.

É necessário um programa educativo de in-
tervenção ao nível do desenvolvimento de 
competências relacionais em estudantes de 
Enfermagem?
Em princípio, os planos de estudos dos Cursos 
de Licenciatura em Enfermagem deverão assegu-
rar um determinado nível de desenvolvimento de 
competências relacionais. Contudo, estudos inter-
nacionais com estudantes universitários defendem 
que a formação no Ensino Superior deveria incluir 
o desenvolvimento interpessoal como parte dos 
objetivos académicos, principalmente nas áreas cuja 
atuação depende, significativamente, da qualidade 
das relações profissional-cliente, como é o caso da 
Psicologia, da Enfermagem e da Medicina.
Nesta investigação, os resultados obtidos eviden-

CUIDAR-SE PARA SABER CUIDAR

“QUANTO MAIS O 
ENFERMEIRO SE CONHECE A SI 
PRÓPRIO, MELHOR CUIDARÁ”

Professora Doutora Rosa Lopes desenvolveu um programa educativo 
que pretende promover competências pessoais, sociais e profissionais dos 

estudantes de Enfermagem. Intervenção revelou-se eficaz no desenvolvimento do 
autoconceito, da assertividade e na capacidade de descrever sentimentos.
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Rosa Lopes: “A formação no 
Ensino Superior deveria incluir 
o desenvolvimento interpessoal 
como parte dos objetivos 
académicos”.
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comportamental e humanis-
ta, organizado em sessões 
estruturadas e formais, utili-
zando estratégias e técnicas 
da dinâmica de grupos que 
fomentaram a participação 
ativa dos seus elementos, 
foi determinante para a con-
secução do objetivo que ini-
cialmente havia sido definido 
para este programa educati-
vo – promover e/ou otimizar 
o desenvolvimento de com-
petências pessoais, sociais e 
profissionais dos estudantes 
de enfermagem, ambicionan-
do como resultado final, para 
além do bem-estar pessoal 
e social, também o sucesso 
académico e profissional, 
possibilitado pelo desenvolvi-
mento de competências rela-
cionais, que nas Ciências de 
Enfermagem têm tradução 
no “saber-fazer relacional”. 
Para o sucesso do programa 
contribuíram decisivamente 
vários fatores: a sustentação 

teórica do programa, o de-
senho metodológico e de 
avaliação da intervenção, a 
utilização de estratégias e 
dinâmicas de grupo válidas 
e eficazes, a intervenção em 
grupo, a forte componente 
prática, a disponibilidade, o 
interesse e participação ati-
va dos elementos do grupo, 
a operacionalização séria 
e rigorosa e o reconheci-
mento de sua utilidade pelos 
participantes. 

E os resultados foram 
positivos?
Sim, francamente positivos. 
Os resultados obtidos no 
follow-up do estudo quasi-
experimental permitiram 
concluir que a intervenção 
experimentada produz im-
pacto positivo a médio pra-
zo na melhoria da aceitação 
social, da autoeficácia, da ma-
turidade psicológica e do au-
toconceito; do aumento da 

““Cuidar-se para 
Saber Cuidar” é uma 
intervenção adequada 
para o desenvolvimento 
do autoconceito, da 
assertividade e diminuição 
da alexitimia, com 
implicações nas relações 
interpessoais, na empatia, na 
capacidade de autonomia 
e decisão, na eficácia da 
resolução de problemas.
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assertividade (representada 
também no aumento de in-
divíduos com comportamen-
tos assertivos); na diminuição 
da dificuldade em identificar 
e descrever sentimentos e da 
alexitimia (evidente também 
no aumento do número de 
indivíduos sem alexitimia).
O impacto positivo do pro-
grama a médio prazo é 
também extensivo às com-
petências relacionais de 
ajuda, incluindo-se as com-
petências genéricas, as com-
petências de comunicação e 
a competência empática; e 
à comunicação interpessoal, 
incluindo-se a advocacia e o 
uso terapêutico de si próprio, 
ambas competências essen-
ciais ao desenvolvimento do 
ensino clínico.
Podemos concluir que o pro-
grama “Cuidar-se para Saber 
Cuidar” é uma intervenção 
adequada para o desenvol-
vimento do autoconceito, da 
assertividade e diminuição da 
alexitimia, com implicações 
nas relações interpessoais, 
na empatia, na capacidade de 
autonomia e decisão, na eficá-
cia da resolução de proble-
mas, determinantes para o 
adequado desenvolvimento 
das competências relacionais 
de ajuda e da competência 
de comunicação interpessoal 
em enfermagem, atingindo 
uma melhor performance 
em ensino clínico.

Podemos dizer que ga-
nharam os estudantes e 
que, quando se tornarem 
profissionais, ganhará a 
qualidade dos cuidados 
ao utente?
Sem dúvida que sim. A relação e comunicação inter-
pessoal é decisiva para a prestação de cuidados de 
Enfermagem de qualidade, uma vez que a própria 
relação enfermeiro/cliente é o veículo para a rela-
ção terapêutica, sendo essencial que o enfermeiro 
esteja consciente da afetação e impacto dos seus 
comportamentos na relação com o cliente e família. 
A construção desta relação enfermeiro/cliente, que 

se pretende bem-sucedida, 
é alicerçada nas caraterísti-
cas pessoais do profissional 
de saúde, deixando antever 
que o autoconceito, a as-
sertividade, a cooperação, a 
expressão de emoções, ou 
a empatia, exerçam uma in-
fluência significativa nessa 
relação.

Que importância têm 
para os docentes de 
Enfermagem os dados 
reunidos neste estudo?
Os resultados reunidos nesta 
investigação são importantes 
para os docentes de Enfer-
magem ao nível pedagógico, 
na medida em que enfatizam 
a necessidade dos docentes 
potencializarem o desenvol-
vimento de competências 
pessoais dos estudantes de 
Enfermagem, e ao nível da 
investigação, dada a necessi-
dade de aprofundamento 
desta área do conhecimento, 
considerando as referên-
cias na literatura acerca da 
aplicabilidade do treino de 
competências sociais e do 
quão essencial são as com-
petências relacionais para 
a qualidade do “cuidar em 
Enfermagem” e o contributo 
científico na formação em 
Enfermagem. 

Sente-se satisfeita com os 
resultados que alcançou?
Sim, muito satisfeita. Não só 
pelos resultados alcançados, 
mas essencialmente pelo 
contributo e utilidade que 
esta investigação trouxe ao 
Ensino de Enfermagem que 
deverão ser tidos em consi-

deração pelas escolas (na formação de novos enfer-
meiros), pelos serviços de saúde (na formação e na 
atualização dos enfermeiros ao longo da vida, dadas 
as implicações para as competências relacionais e de 
comunicação interpessoal em Enfermagem) e pela 
Ordem dos Enfermeiros (na formação de enfer-
meiros especialistas, garantindo que os planos de 
estudos contemplam um aprofundamento efetivo 
das competências relacionais). 

“A relação e comunicação 
interpessoal é decisiva para 
a prestação de cuidados de 
Enfermagem de qualidade, 
uma vez que a própria 
relação enfermeiro/cliente 
é o veículo para a relação 
terapêutica.
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o    r    d    e    m         d    o         d    i    a

A PRESIDENTE DA ESCOLA Superior de 
Enfermagem de Coimbra (ESEnfC), Maria da Con-
ceição Bento, defendeu, durante a cerimónia de 
graduação dos novos enfermeiros diplomados pela 
instituição, realizada no dia 27 de julho de 2013, que 
os países europeus que empregam estes profissio-
nais de saúde passem a contribuir financeiramente 
para a respetiva formação, enquanto retorno pela 
qualidade dos cuidados de que estão a beneficiar.
De acordo com números apresentados pela profes-
sora Maria da Conceição Bento, 95,4% dos diploma-
dos pela ESEnfC nos últimos quatro anos estão em-
pregados (dados da Direção-Geral de Estatísticas da 
Educação e Ciência), mas uma grande parte deles 
em países como Reino Unido, França, Dinamarca, 
Noruega, Finlândia e Suíça.
Estes são países que «têm procurado em Portugal 
os enfermeiros de que necessitam para responder 
às suas necessidades», diplomados que se «integram 
com facilidade e respondem com elevado nível de 
competência, por todos reconhecida», sublinhou a 
Presidente da ESEnfC, ao discursar na cerimónia de 
graduação dos novos enfermeiros diplomados pela 
instituição.
«Temos de, pelo menos, garantir que a Europa, que 
usufrui da qualidade dos nossos diplomados, con-
tribui financeiramente para a sua formação», sus-
tentou, depois, a responsável da Escola de Coimbra, 

ao sugerir um apoio específico «inscrito no Novo 
Programa Quadro».

Faltam enfermeiros 
no Serviço Nacional de Saúde
Na ocasião, e perante um pavilhão multidesportos, 
em Coimbra, repleto de amigos e familiares que se 
juntaram na cerimónia de imposição de insígnias dos 
novos enfermeiros, a Presidente da ESEnfC reiterou 
que «é tempo de ponderar as políticas na área da 
saúde e de garantir que não se desperdiça um dos 
maiores bens em que a sociedade portuguesa in-
vestiu nos últimos anos: recursos humanos qualifi-
cados».
A professora Maria da Conceição Bento afirmou 
que o país ainda precisa de enfermeiros – faltarão 
entre 15 a 20 mil para se garantirem cuidados segu-
ros no Serviço Nacional de Saúde – e lamentou, por 
isso, que os novos diplomados e «os melhores» se-
jam obrigados a procurar emprego no estrangeiro.
«Estamos a contribuir sem nenhum retorno para 
que países que já têm um número de enfermeiros 
por mil habitantes mais elevado do que o nosso se-
jam cada vez mais ricos e desenvolvidos. Enquanto 
os portugueses têm progressivamente mais dificul-
dades no acesso à saúde e iniquidades maiores», de-
clarou, citando o Relatório de Primavera do Obser-
vatório Português dos Sistemas de Saúde. 

GRADUAÇÃO DE NOVOS ENFERMEIROS

Dar e receber
Presidente da ESEnfC defendeu apoio financeiro dos países europeus que 

empregam enfermeiros portugueses, como retorno pela qualidade dos 
cuidados de saúde de que estão a beneficiar
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Presidente da ESEnfC, Maria 
da Conceição Bento, a felicitar 
uma recém-diplomada
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EURODEPUTADA, professora catedrática e 
anterior ministra da Ciência e do Ensino Supe-
rior, Maria da Graça Carvalho é a nova presi-
dente do Conselho Geral da Escola Superior de 
Enfermagem de Coimbra para o mandato 2013-
2017.
A professora Maria da Graça Carvalho, uma das 
sete personalidades externas de reconhecido 
mérito cooptadas para o Conselho Geral da 
ESEnfC, foi eleita, por unanimidade e aclamação, 
para presidir a este órgão de governo.
A nova presidente do Conselho Geral da ESEn-
fC, que recebeu o prémio de melhor deputado 
ao Parlamento Europeu 2011 na área da Investi-
gação e Inovação, é relatora do processo de de-
finição das regras de participação nos programas 
europeus de ciência e inovação e do programa 
específico de execução do “Horizonte 2020 - 
Programa-Quadro de Investigação e Inovação” 
para o período 2014-2020.
Carlos Manuel Batista Fiolhais (reputado cientis-
ta, professor de Física da Universidade de Coim-
bra), Isabel Amélia Costa Mendes (professora 
da Escola de Enfermagem de Ribeirão Preto da 
Universidade de S. Paulo, no Brasil, e secretária 
geral da Rede Global de Centros Colaboradores 
da OMS para a Enfermagem e Obstetrícia), João 
Vasco Ribeiro (empresário, consultor em TIC e 
anterior presidente da CCDRC), José Martins 
Nunes (Presidente do Conselho de Adminis-
tração do Centro Hospitalar e Universitário de 
Coimbra), José Luís Medina Moya (enfermeiro e 
professor da Faculdade de Pedagogia da Univer-
sidade de Barcelona) e Maria Augusta de Sousa 
(anterior bastonária da Ordem dos Enfermei-
ros) são as restantes figuras da vida pública e 
do ensino superior, nacionais e estrangeiras, com 
conhecimento e experiência relevantes para a 
estratégia de desenvolvimento da ESEnfC esco-
lhidas para este órgão de governo da institui-
ção.
A tomada de posse das sete personalidades ex-
ternas com assento no Conselho Geral da ESEn-
fC realizou-se no dia 3 de maio de 2013. 

Personalidades externas

Professora Maria da Graça 
Carvalho é a nova presidente 

do Conselho Geral

Maria da Graça Carvalho foi ministra 
da Ciência e do Ensino Superior

1. Carlos Fiolhais

2. José Martins Nunes

3. Rosa Amélia Mendes (tomou posse por 
videoconferência)

4. João Vasco Ribeiro, Carlos Fiolhais, José Martins 
Nunes e José Luís Medina Moya (na fila da frente)

5. Maria da Graça Carvalho e Maria Augusta de 
Sousa

6. FOTO DE FAMÍLIA
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A PRESIDENTE da Escola Superior de Enfer-
magem de Coimbra (ESEnfC), Maria da Conceição 
Bento, revelou, durante a sessão solene do Dia da 
Escola, que, dos 42 projetos inscritos na Unidade 
de Investigação em Ciências da Saúde: Enfermagem 
(pertencente à ESEnfC), uma dezena obteve finan-
ciamento externo, num valor aproximado de um 
milhão de euros.
A Presidente da ESEnfC fez, ainda, referência aos 
«seis fóruns de Empreendedorismo organizados, 
aos nove concursos regionais e nacionais do Poli-
Empreende» em que a Escola participou, ao projeto 
Negócio por um dia [para constituição de um fundo 
solidário de apoio aos estudantes carenciados], aos 
concursos nacionais e internacionais em que a insti-
tuição se fez representar e aos «prémios já ganhos 
por estudantes e equipas da Escola», como exem-
plos do «dinamismo do Gabinete» de Empreen-
dedorismo da ESEnfC e do «sucesso» alcançado 
nos últimos anos «numa área tradicionalmente vista 
como de serviços e pouco empreendedora».

23 projetos de extensão ativos em 2012
Maria da Conceição Bento lembrou, a propósito, 
os 23 projetos de extensão na comunidade que es-
tiveram ativos em 
2012 e que envol-
veram 63 docentes 
e 559 estudantes.
A Presidente da 
ESEnfC notou que 
todo o trabalho 
«foi realizado no 
quadro de forte 
contenção financei-
ra, e que só graças a 
um grande envolvi-
mento e profissio-
nalismo da comunidade académica e a uma tradição 
de otimização dos recursos disponíveis, controlo 
sistemático das despesas e aumento progressivo das 
receitas próprias», foi possível, «mais uma vez, con-
tinuar a cumprir sem grandes desvios ao planeado», 
a missão da Escola, «sem gerar deficits, nem contrair 
empréstimos».

No Dia da Escola, que em 2013 se comemorou a 
18 de março, foram homenageados os funcionários 
que fizeram 25 anos de atividade e os recém-apo-
sentados.
Na primeira situação encontravam-se os profes-
sores Susana Filomena Cardoso Duarte, Clarinda 
Maria dos Prazeres Ferreira Silva Rocha Cruzeiro, 
Isabel Maria Pinheiro Borges Moreira, Maria Paula 
Assis Almeida Cordeiro, Ananda Maria Fernandes e 
Jorge Manuel Amado Apóstolo.
A professora Maria Helena Brísio e os assistentes 
operacionais João António Aibéo da Costa Prata e 
Serafim António Pereira foram os recém-aposenta-
dos da ESEnfC homenageados.

Semana aberta à comunidade
A anteceder o dia comemorativo da Escola e o seu 
6º Fórum de Empreendedorismo, a ESEnfC organi-
zou uma Mostra de Ciência, Ensino, Inovação e In-
tervenção na Comunidade, com um conjunto diver-
sificado de iniciativas nas instalações da instituição, 
mas também fora de portas.
Durante esta Semana Aberta, todas as unidades 
científico-pedagógicas da Escola, grupos de projeto, 
setores e serviços divulgaram o que fazem.

Visitas de alunos 
do ensino se-
cundário às ins-
talações e labo-
ratórios da 
ESEnfC, ações de 
sensibilização a 
estudantes do 2º 
e 3º ciclo e do 
ensino secundá-
rio, formação so-
bre prevenção 
de comporta-

mentos de risco em contexto recreativo, conferên-
cias e mesas-redondas, atividades com idosos, a par-
ticipação de estudantes em projetos de 
empreendedorismo social, uma exposição de 
tapeçaria, música, comida e produtos típicos de 
Cabo Verde, ou um sarau cultural, foram algumas das 
ações inscritas nesta grande mostra. 
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Dia da ESEnfC

1 milhão de euros de 
financiamento externo para 
projetos inscritos na UICISA: E
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EM CIMA: A Presidente da ESEnfC, Maria da Conceição Bento, 
a cumprimentar o secretário de Estado do Empreendedorismo, 
Competitividade e Inovação, Franquelim Alves. 
EM BAIXO: Jorge Apóstolo, Paula Cordeiro, Susana Duarte e Clarinda 
Cruzeiro (com a Presidente da ESEnfC).

FOTOS: Carlos Carraco

FOTO: Carlo Bruno Santos
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O SECRETÁRIO de Estado do 
Empreendedorismo, Competi-
tividade e Inovação, Franquelim 
Alves, valorizou o esforço em-
preendedor da Escola Superior 
de Enfermagem de Coimbra, 
depois de uma visita à instituição, 
no dia 18 de março de 2013.
Ao encerrar o 6º Fórum de 
Empreendedorismo da ESEnfC, 
e após ter passado pelo Centro 
de Simulação de Práticas Clíni-
cas da instituição, o governante 
invocou as «novas indústrias» da 
saúde, do entretenimento e do 
bem-estar, bem como a inces-
sante procura de uma «melhor 
qualidade de vida», para afirmar 
que «o tema empreendedorismo 
faz sentido na Enfermagem».
«Há muitas coisas que podem 
ser feitas e em que podemos dar 
o nosso contributo», salientou 
o governante, para de seguida 
enumerar um conjunto de 
instrumentos de financiamento 
disponíveis para incentivo ao 
espírito empreendedor.
Já durante o período da manhã, 
o representante do IAPMEI, 
Francisco Pegado, aludira, ao in-
tervir no 6º Fórum de Empreen-
dedorismo, à conquista por duas 
estudantes da ESEnfC de duas 
bolsas patrocinadas pelo Instituto 
de Apoio às Pequenas e Médias 
Empresas e à Inovação.
“Empreendedorismo e inovação 
na saúde”, “Da proteção da pro-
priedade intelectual ao finan-
ciamento”, “Empreendedorismo 
social” e “Empreendedorismo 
em Portugal” são os temas das 
mesas-redondas deste 6º Fórum 
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DINAMISMO

Secretário de Estado 
no 6º FÓRUM DE 

EMPREENDEDORISMO

de Empreendedorismo.
Na última destas mesas-redon-
das, com o subtítulo “Uma visão 
regional e nacional”, intervieram 
o presidente da Comissão de 
Coordenação e Desenvolvimen-
to Regional do Centro, Pedro 
Saraiva, e o diretor de Estudos e 
Planeamento da Health Cluster 
Portugal - Polo de Competitivi-
dade da Saúde, Luís Soares.
A sessão de abertura do 6º 
Fórum de Empreendedorismo 
esteve a cargo do coordena-
dor do Gabinete de Empreen-
dedorismo da ESEnfC, Pedro 
Dinis Parreira, e da Presidente da 
instituição, Maria da Conceição 
Bento.
O Fórum contou, ainda, com 
um espaço de exposição com 
stands temáticos (de produtos 
e serviços e protótipos) e uma 
Feira/quermesse da Associação 
de Estudantes da ESEnfC.
O Fórum foi incluído no pro-
grama comemorativo do Dia da 
ESEnfC. 

«Empreendedorismo faz 
sentido na Enfermagem», 
afirmou Franquelim Alves.
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Presidente da ESEnfC, Maria 
da Conceição Bento, com o 
coordenador do Gabinete de 
Empreendedorismo da Escola, 
Pedro Dinis Parreira.

FOTO: Carlos Carraco

FOTOS: Carlo Bruno Santos
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A ESCOLA Supe-
rior de Enfermagem de 
Coimbra (ESEnfC) e um 
conjunto de parceiros 
institucionais da cidade 
organizaram, no dia 7 de 
abril, no Parque Verde 
do Mondego, um peddy-
paper para comemorar 
o Dia Mundial da Saúde, 
este ano dedicado à pre-
venção da hipertensão.
Esta ação teve, pois, um 
caráter lúdico, mobilizando os ci-
dadãos a constituírem-se em equi-
pas (preferencialmente pais, filhos 
e avós) que, percorrendo vários 
stands, - entre o Pavilhão Centro 
de Portugal e o Museu da Água - 
avaliaram o risco cardiovascular, testaram os conhe-
cimentos sobre estilos de vida que podem causar 
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hipertensão e receberam 
aconselhamento perso-
nalizado.
IREFREA Portugal, Admi-
nistração Regional de 
Saúde do Centro, Câmara 
Municipal de Coimbra, 
Fundação Portuguesa de 
Cardiologia, Associação 
Existências, Instituto de 
Medicina Integrativa e 
Orquestra Clássica do 
Centro foram alguns dos 

parceiros envolvidos.
Também o Complexo Verde do 
Mondego, a empresa Águas de 
Coimbra, o Exploratório - Centro 
Ciência Viva de Coimbra, o Centro 
de Saúde de Eiras - Consulta de 

Cessação Tabágica e a Escola Secundária D. Dinis 
promoveram a iniciativa.  

Peddy-paper 
PELO SEU 
CORAÇÃO!

Peddy-paper

PELO SEU 
CORAÇÃO!

7 de abril de 2013

Dia Mundial da Saúde
Início 8h30 • Pavilhão de Portugal (Parque Verde do Mondego)

Centro de Saúde 
de Eiras

Padaria 
“Casa do Pão”

> Coimbra também 
vai prevenir 
a hipertensão

Inscrições 
em www.esenfc.pt

Peddy-paper

Dia Mundial da Saúde dedicado 
à prevenção da hipertensão

Professora Irma Brito, Paulo 
Anjos, Emília Martins e 

Polybio Serra e Silva foram 
alguns rostos da iniciativa
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A ESEnfC e o conjunto de parceiros da rede 
PEER ("Peer-Education Engagement and Evalua-
tion Research") apresentaram, no dia 3 de maio de 
2013, a “Carta de compromisso em promoção da 
saúde e segurança em contextos recreativos”.
A apresentação pública do documento, que pre-
tende orientar, com base técnica e científica, as 
estratégias e medidas de promoção de contextos 
recreativos mais saudáveis e seguros, decorreu 
durante a V Escola de Verão em Educação por 
Pares, dedicada justamente à temática da interven-
ção nestes ambientes de lazer, como sejam saídas 
à noite, festas académicas, viagens de finalistas, festi-
vais de verão e concertos. 
Os primeiros subscritores deste documento con-
sideram que «é urgente promover melhor conheci-
mento dos contextos recreativos na sua com-
plexidade e singularidade e tornar essa informação 
pública, responsabilizando a indústria recreativa, tal 
como se fez com a indústria tabaqueira».
Por sua vez, este conhecimento deve resultar em 
«medidas educativas, de restrição do acesso às 
substâncias psicoativas, de proteção e de redução 
de danos», advogam.
A promoção da literacia em saúde através do 
recurso à inovação tecnológica e o investimento na 
participação dos cidadãos, sobretudo do volunta-
riado dos jovens no envolvimento em atividades 
preventivas (que lhes permite adquirir competên-
cias de adesão a estilos de vida mais saudáveis e 
seguros) são outras ações a incrementar, de acordo 
com os autores da “carta de compromisso”.
Estão na origem desta “carta de compromisso”, a 
ESEnfC, o IREFREA Portugal (Instituto Europeu de 
Estudos em Prevenção), a Associação Existências, a 
Escola Superior de Enfermagem da Cruz Vermelha 
Portuguesa de Oliveira de Azeméis, a Escola 
Superior de Enfermagem de Vila Real (Universidade 
de Trás-os-Montes e Alto Douro), a Escola Supe-
rior de Enfermagem de S. José de Cluny (Funchal), a 
Universidade Agostinho Neto (Angola), a Universi-
dade de Cabo Verde, a Universidade Federal 
Fluminense e a Universidade de Chapecó (Brasil). 
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CONTEXTOS RECREATIVOS

Carta de 
compromisso 

para promoção 
da saúde e 
segurança
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INQUÉRITOS REALIZADOS PELO CQA

A opinião positiva 
dos enfermeiros chefes 

A OPINIÃO POSITIVA dos enfermeiros chefes/
gestores (sobre a articulação com o professor e os 
orientadores de ensino clínico e acerca do acesso a 
informação relativa à Escola), a relevância e impacto 
atribuídos pelos estudantes do 1º ano da licencia-
tura ao processo de integração, ou a satisfação dos 
discentes com o curso e com os professores, são al-
guns dados dos últimos inquéritos de opinião reali-
zados pelo Conselho para a Qualidade e Avaliação 
(CQA) da ESEnfC.
Ainda de acordo com os resultados dos inquéri-
tos, parcialmente apresentados no dia 13 de maio 
de 2013, globalmente, os docentes estão muito 
satisfeitos com o secretariado da Presidência, com 
a disponibilidade de material didático e com as 
condições para a realização do trabalho de ensino.
Por sua vez, quanto ao pessoal não docente, verifica-
-se uma grande satisfação dos assistentes técnicos e 
técnicos superiores com o trabalho que realizam, ao 
mesmo tempo que se assinala uma opinião favorável 
dos assistentes operacionais sobre a página Web da 
Escola, a relação com o chefe e o funcionamento 
do CQA.
Na sessão pública de apresentação de resultados, 
o membro externo do CQA, o perito em avalia-
ção professor Almerindo Afonso (Universidade do 

Minho), defendeu a necessidade de «resgatar uma 
dimensão mais formativa do processo de avaliação, 
que não tem de ser necessariamente negativa». E, 
reportando-se ao conceito de “accountability”, vin-
cou a importância de a “avaliação” ter “consequên-
cias”.
Na sessão intervieram, ainda, as professoras Manu-
ela Frederico-Ferreira, Cândida Loureiro, Maria 
Clara Ventura e Ana Paula Forte Camarneiro, além 
da representante do corpo não docente no CQA, 
Natércia Cunha. 
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Comemoração

Que desafios 
se colocam 
ao (futuro) 

enfermeiro 
de família?

A ESCOLA Superior de Enfermagem de Coimbra 
(ESEnfC) assinalou o Dia Internacional da Família 
(15 de maio), com um encontro subordinado ao 
tema “O Enfermeiro de Família: perspetivas atuais e 
desafios futuros”.
No encontro, organizado pela Unidade Científica-
Pedagógica de Enfermagem de Saúde Pública, Fami-
liar e Comunitária da ESEnfC, começou por discutir-
-se a definição de enfermeiro de família e respetivas 
competências, com a intervenção do enfermeiro 
José Pedro Pardal, do Grupo de Missão para os Cui-
dados de Saúde Primários. 
Pela voz do enfermeiro Manuel Oliveira (Equipa Re-
gional de Apoio dos 
Cuidados de Saúde 
Primários da ARS 

Centro), ouviu-se 
que os serviços de 
saúde continuam 
muito orientados 
para o tratamento 
de doenças e não 
tanto para a pro-
teção da saúde, não 

valorizando, assim, a intervenção dos enfermeiros.
O ex-presidente da Secção Regional do Centro da 
Ordem dos Enfermeiros notou que o alvo de inter-
venção do Enfermeiro de Família é a família como 
unidade de cuidados e não um somatório de indi-
víduos.
Por sua vez, o professor Manuel Brás (Grupo de 
Trabalho de Definição de Metodologia de Ação do 
Enfermeiro de Família) afirmou que «não há enfer-
meiro de família em Portugal».
Segundo disse, primeiro «há que criar a Especiali-
dade de Enfermagem de Família», para que este en-
fermeiro não esteja a trabalhar sem competências 
reconhecidas e a fazer encaminhamento para cole-
gas especialistas. Perspetivou que em 2016 Portugal 
terá os primeiros enfermeiros de família.
Já o e enfermeiro Tércio Maio falou da experiência-
-piloto do enfermeiro de família em Vila Franca do 
Campo (ilha de S. Miguel, nos Açores), cuja avalia-
ção veio revelar ganhos em saúde e a satisfação dos 
utentes, que viram o acesso à saúde facilitado.
A fechar a mesa-redonda, a professora Helena Lou-
reiro (ESEnfC) recuou aos primórdios da inclusão 
da família nos currículos dos cursos lecionados nas 
escolas de Enfermagem. 

Sessão de Abertura: 
Presidente do 
Conselho Pedagógico 
da ESEnfC, Maria do 
Céu Carrageta, com 
o vice-presidente da 
Escola, Fernando Dias 
Henriques.

Mesa: Helena 
Loureiro, Ana Paula 
Camarneiro e Manuel 
Oliveira.
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Dia das Relações Internacionais

20% dos 
diplomados 
frequentram 
estudos no 
estrangeiro

A PRESIDENTE da Escola Superior de Enfer-
magem de Coimbra afirmou, no dia 17 de maio de 
2013, que «20% dos diplomados» pela instituição 
que lidera «frequentaram um período de estudos 
no estrangeiro», ao abrigo de acordos com institui-
ções europeias, mas também com o Brasil, Macau 
e México.
Estas experiências configuram a «hipótese de 
terem mais emprego em qualquer parte do mundo, 
mesmo em Portugal», além do «desenvolvimento 
de competências sociais e culturais e da cons-
trução de uma melhor cidadania», concluiu Maria 
da Conceição Bento.
Maria da Conceição Bento falava no Dia das Rela-
ções Nacionais e Internacionais, que anualmente 
é comemorado na ESEnfC, e no âmbito do qual 
assinou um protocolo com a empresa “Be Coim-
bra” (rubricado por Miguel Matias), destinado a 
facilitar e a incrementar as hipóteses de alojamento 
de estudantes estrangeiros que a procuram, para a 
frequência de ensinos clínicos em Portugal. 
No âmbito do acordo celebrado, a Escola de En-
fermagem compromete-se a providenciar aos estu-
dantes que a procurem, para efeitos de frequência 
de programas de mobilidade internacional, informa-
ção resumida sobre as soluções de alojamento da 
“Be Coimbra”.
Por sua vez, a “Be Coimbra” recebe os estudantes 
universitários e proporciona-lhes alojamento de 
qualidade nas instalações sob sua gestão, previa-
mente identificados e tornados válidos para o 
efeito pelas signatárias do protocolo.
Após a assinatura do protocolo, foi apresentado 
um projeto de mobilidade com a Roménia e houve 
momentos de partilha de experiências de mobili-
dade de estudantes da ESEnfC e de alunos acolhi-
dos pela Escola de Coimbra provenientes de 
outros países. 
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A ESCOLA Superior de Enfermagem de Coim-
bra (ESEnfC) organizou, nos dias 30 e 31 de maio, 
as II Jornadas Internacionais “Feridas: uma proble-
mática no contexto atual”.
As feridas na Europa e no mundo, os riscos de 
infeção, as opções terapêuticas, a cicatrização e a 
inovação no tratamento de feridas – com desta-
que para procedimentos como a aplicação tópica 
de oxigénio na cicatrização de feridas ou a aplica-
ção de gel de células estaminais em feridas cróni-
cas – foram alguns dos temas abordados nestas 
Jornadas.
Também a evidência empírica e o contributo da in-
vestigação para o tratamento de feridas estiveram 
em discussão numa das mesas-redondas.
O primeiro dia das Jornadas foi dedicado à realiza-
ção de cursos e workshops, entre outros temas, 
sobre terapia compressiva, ostomias e feridas, te-
rapia de pressão negativa, aplicação tópica de oxi-
génio, ictioterapia (peixes Garra Rufa) ou aplicação 
tópica de mel. 

A problemática das feridas 
no contexto atual
Diferentes abordagens no tratamento e o contributo da investigação 
estiveram em análise, durante dois dias, na ESEnfC 
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seguida, se investigue a 
eficácia de intervenções 
para o controlo da dor 
na população pediátrica 
portuguesa.
Circunscrita a crianças 
e instituições portu-
guesas, esta investigação 
insere-se num estudo 
multicêntrico, coorde-
nado pela Universidade 
da Califórnia em Los 

Angeles-UCLA (Estados Unidos da América) e re-
alizado em colaboração com a Universidade de São 
Paulo (Brasil). 
O projeto conta, ainda, com a parceria do Instituto 
de Psicologia Cognitiva, Desenvolvimento Vocacio-
nal e Social da Faculdade de Psicologia e Ciências da 
Educação da Universidade de Coimbra e com o De-
partamento Pediátrico do Centro Hospitalar de 
Coimbra. 

A UNIDADE de In-
vestigação em Ciências 
da Saúde: Enfermagem 
(UICISA: E), afeta à 
Escola Superior de En-
fermagem de Coimbra 
(ESEnfC), organizou 
no dia 25 de junho a 
Jornada “Experiências 
de dor em crianças 
com cancro”.
O evento surgiu no 
âmbito do projeto de investigação “Experiências de 
dor de crianças com cancro: localização, intensidade, 
qualidade e impacte”, desenvolvido por uma equipa 
da UICISA: E/ESEnfC, para caraterizar as experiên-
cias de dor de crianças (dos 8 aos 17 anos de idade) 
com doença oncológica durante a hospitalização.
Onde é que dói, com que intensidade e qual o im-
pacto sobre o sono e a qualidade de vida são ques-
tões para as quais se buscam respostas. Para que, de 

Jornada

Experiências de dor em 
crianças com cancro

Especialistas apresentaram investigação realizada com o propósito de 
melhorar a qualidade de vida a meninos doentes e famílias

Experiências de dor
em crianças
com cancro

J O R N A DA

25 junho 2013
ESEnfC • Polo A

Ananda Fernandes, Jorge Apóstolo, Manuela Escumalha (pediatra do Hospital da Luz) e Luís Batalha 
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2as Jornadas

Enfermagem de Saúde 
Infantil e Pediátrica

Evento científico procurou abordar a criança e o adolescente, mas também o 
recém-nascido, olhando para questões muito específicas, como a prevenção 

da obesidade e os cuidados às crianças com cancro

A ESCOLA Superior de Enfermagem de Coimbra 
(ESEnfC) e a sua Unidade de Investigação em Ciên-
cias da Saúde: Enfermagem (UICISA: E) organizaram, 
nos dias 26 e 27 de junho de 2013, as II Jornadas 
de Enfermagem de Saúde Infantil e Pediátrica, su-
bordinadas ao tema “Investigação, Conhecimento e 
Prática Clínica”.
Com uma perspetiva abrangente, o evento científico 
procurou abordar a criança e o adolescente, mas 
também o recém-nascido, olhando para questões 
muito específicas, como a prevenção da obesidade e 
os cuidados às crianças com cancro.
“Cuidados centrados na família: Os pais como par-

ceiros e clientes dos cuidados”, “Cuidados às crian-
ças com cancro: organização e gestão dos cuidados 
de enfermagem”, “Atendimento aos adolescentes: 
das necessidades às respostas” e “Excesso de Peso 
e obesidade na infância e adolescência: à procura de 
uma abordagem eficaz” foram os títulos das mesas-
redondas destas Jornadas.
Foram, ainda, proferidas por professores da ESEnfC 
as conferências “Experiências e processos adaptati-
vos dos adolescentes com doença oncológica”, 
“Adolescentes: saúde e doença” e “Neurocompor-
tamento e intervenções promotoras do desenvolvi-
mento do recém-nascido”. 
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Como são 
as relações 
intergeracionais 
entre avós e 
netos?
A ESENFC assinalou o Dia dos Avós com a 
apresentação de dois trabalhos de investigação 
– “As relações intergeracionais avós-netos” e 
“Avós e netos: representações mútuas” – e 
uma tarde de entretenimento.
Intitulada “Da ternura sem papel ao papel 
da ternura”, a sessão comemorativa, organi-
zada pela Unidade Científico-Pedagógica de 
Enfermagem do Idoso, no dia 24 de julho de 
2013, compreendeu uma representação te-

Luís Paiva e a aplicação tópica de oxigénio
O professor Luís Paiva aplicou uma terapia em pacientes com 
feridas de difícil cicatrização, que tem por base a hiperoxigenação 
de tecidos, tendo obtido resultados positivos na redução dessas 
úlceras de perna. A este tratamento (introdução do membro inferior 
numa câmara portátil fechada sujeita a uma pressão do oxigénio na 
ordem dos 50 mbar) foram submetidos 14 utentes do Centro de 
Saúde de Eiras, em Coimbra, que aceitaram colaborar no estudo 
do investigador da ESEnfC e que obtiveram uma cicatrização total 
(cinco tiveram alta) ou uma redução significativa das feridas.

atral (pelo Grupo Doce Viver, de Bruscos, 
Condeixa-a-Nova); uma rapsódia (pelo Grupo 
Coral da instituição Quinta Verde, de Carapi-
nheira, Montemor-o-Velho); a iniciativa “Hora 
do Conto” (pela escritora, assistente social e 
diretora técnica Comissão de Melhoramentos 
de Vilamar, em Cantanhede, Maria José Santos); 
e, finalmente, “Avós em Música” (canção inter-
pretada por uma professora da Comissão de 
Melhoramentos de Vilamar).
Estiveram, ainda, expostos desenhos feitos por 
crianças da Escola Básica do 1º ciclo de Trou-
xemil (Coimbra) e do ATL da Comissão de 
Melhoramentos de Vilamar, subordinados ao 
tema “O meu avô”.  
A ESEnfC dispõe de um mestrado em Enfer-
magem de Saúde do Idoso e Geriatria, que visa 
dotar os enfermeiros de competências neces-
sárias para responderem de forma especializa-
da às necessidades da pessoa idosa e dos seus 
cuidadores. 

/ Dia dos Avós /
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MARIA DO CÉU CARRAGETA, João Grave-
to, Marília Andrade Neves e Rui Gonçalves são os 
docentes que passaram a integrar o órgão que se 
pronuncia sobre as orientações pedagógicas e os 
métodos de ensino e avaliação da Escola Superior 
de Enfermagem de Coimbra, na sequência dos resul-
tados de um sufrágio, realizado no dia 25 de feverei-
ro de 2013, a que se submeteram quatro listas.
Os novos representantes do corpo docente no 
Conselho Pedagógico da ESEnfC, presidido por Ma-
ria do Céu Carrageta, (de acordo com votação no 
dia 2 de abril), juntamente com os quatro repre-
sentantes dos estudantes (Ana Margarida Andra-
de Costa França, Carolina Isabel Marques Teixeira, 
Nuno José Lopes Martins e Paulo Jorge dos Santos 

Costa, que já haviam tomado posse em dezembro 
de 2012), vão dar corpo a um projeto que aposta na 
«mobilização de várias gerações de docentes» que 
reclamam do órgão de gestão pedagógica da Escola 
«uma interação positiva para a evolução do corpo 
docente, da qualidade dos processos de ensino, de 
aprendizagem e de avaliação». 

“Processo harmonioso”
Quem o diz é a própria presidente do órgão, profes-
sora ligada à Unidade Científico-Pedagógica de En-
fermagem Médico-Cirúrgica e especialista em Ciên-
cias da Educação.  E este deverá ser «um processo 
harmonioso entre os vários órgãos e elementos da 
comunidade educativa», defende a docente. 

Eleição

Equipa do Conselho 
Pedagógico está completa

Maria do Céu Carrageta, professora da Unidade Científico-Pedagógica 
de Enfermagem Médico-Cirúrgica e especialista em Ciências da Educação, 

é a nova presidente do órgão
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MELBOURNE 2013

25º CONGRESSO 
DO CONSELHO 

INTERNACIONAL 
DE ENFERMEIRAS
Tema: “Igualdade e Acesso 

aos Cuidados de Saúde”
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CÂNDIDA LOUREIRO, Clara Ventura, Fernando 
Henriques, João Graveto, Manuela Frederico-Fer-
reira, Maria Arminda Gomes e Marina Montezuma 
rumaram até Melbourne, pelo terceiro ano conse-
cutivo considerada a melhor cidade do mundo para 
se viver, para participarem no 25º Congresso Qua-
drienal do Conselho Internacional de Enfermeiras 
(ICN), realizado de 18 a 23 de maio na Austrália.
Na bagagem destes professores, além do conheci-
mento produzido pela investigação que é feita em 
Coimbra, materializada nas comunicações científicas 
que apresentaram, seguiu, também, um expositor 
para divulgação da Escola Superior de Enfermagem 
de Coimbra e da sua Unidade de Investigação em 
Ciências da Saúde: Enfermagem.
Para Manuela Frederico-Ferreira, que proferiu a 
comunicação “Compromiso organizacional de los 
enfermeiros y su relación com lo supervisor”, ir a 
um congresso desta magnitude permitiu, desde logo, 
«participar na discussão de temáticas centrais às 
atuais exigências da Enfermagem» e «fortalecer re-
lações com enfermeiros de diferentes países».
Por outro lado, «identificar diferenças culturais» 
e as suas «implicações nos cuidados», bem como 
conhecer «realidades distintas do ponto de vista 
do ensino, da prática e da gestão em Enfermagem», 
possibilou-lhe «ter uma visão da Enfermagem mais 
completa». 
Também para a professora Clara Ventura, que no 
congresso do ICN apresentou a comunicação “Vio-
lencia en las  Relaciones de Pareja: Causas y Conse-
cuencias”, a participação neste evento faciltou-lhe «o 
encontro com profissionais de Enfermagem de todo 
o mundo, para partilha de experiências e conheci-
mento dos avanços da ciência em Enfermagem».
Por sua vez, Cândida Loureiro apresentou um pós-
ter em coautoria, intitulado “Social competences 
training program with portuguese adolescents – a 
quasi-experimental study”.

João Graveto apresentou três trabalhos, tam-
bém em coautoria: a comunicação oral “Cen-
tral venous catheterization and nursing care” 
e as comunicações em formato de póster 
“Media visibility of nursing in portugal: analy-
sis of health-related news in online media” e 
“Nurse practices and microbiological evalua-
tion associated with the handling of urethral 
and peripheral intravenous catheters”.
Maria Arminda Gomes e Marina Montezuma 
permaneceram no stand promocional da Es-
cola, na qualidade de elementos do grupo de 
divulgação da ESEnfC e do grupo de Relações 
Internacionais.
O congresso do ICN foi organizado em torno 
do tema “Igualdade e Acesso aos Cuidados de 
Saúde”. 
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A ESCOLA Superior de Enfermagem de Coim-
bra acolheu, nos dias 15 e 16 de abril de 2013, o 2º 
Encontro Europeu Anual do Instituto Joanna Briggs 
(JBI) e o 2º Simpósio Anual da Região Europeia do 
JBI.
Este duplo evento foi organizado pela Unidade de 
Investigação em Ciências da Saúde: Enfermagem 
(UICISA: E), que acolhe o Portugal Centre for 
Evidence Based Practice, centro afiliado do JBI que 
foi contituído em março de 2011.
No primeiro dia e na manhã do dia seguinte, 
reuniram-se, em torno de várias matérias de 
interesse comum, 27 membros de dez centros 
colaboradores de nove países (Bélgica, Dinamarca, 
Escócia, Espanha, Finlândia, Inglaterra, Portugal, 
Roménia e Suíça).
Já na tarde do dia 16, reservada ao 2º Simpósio 
Anual da Região Europeia do JBI (evento público), 
participaram 130 profissionais representantes de 
instituições de saúde e de educação, investigadores 
e bolseiros de investigação, que puderam escutar o 
diretor executivo do JBI, Alan Pearson, através de 
uma comunicação em vídeo.
Discutir as evidências, colocar novas interrogações 
e apontar novos caminhos para o desenvolvimento 
foram as razões que levaram investigadores, do-
centes e profissionais de saúde a reunirem-se em 
Coimbra.
Para Manuel Alves Rodrigues, coordenador da 
UICISA: E, a organização dos encontros agradou 
aos participantes, que se mostraram, ainda, satis-

2º Encontro Europeu Anual 
do Instituto Joanna Briggs
O melhor da evidência científica ao serviço dos cuidados de saúde

feitos com o acolhimento que encontraram: «Foi 
uma ação bem organizada que marcou um momen-
to importante destes meetings».
Organização internacional sem fins lucrativos com 
sede na Austrália, o JBI assume-se como líder na 
produção, disseminação e utilização das melhores 
evidências científicas, para informar a tomada de 
decisão clínica no momento do atendimento em 
saúde, melhorando os resultados obtidos a nível 
global.
São 77 os centros colaboradores e afiliados JBI, 
localizados nos diferentes continentes, 14 dos quais 
na Europa. 
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Cursos de simulação para enfermeiros mexicanos e franceses

/ Programa Multidisciplinar Europeu /

Estudantes da 
ESEnfC foram 
à Finlândia
SEIS ESTUDANTES da ESEnfC – Paulo 
Jorge dos Santos Costa, Inês Pereira da Cos-
ta Felgueira, Marcela Isabel Canas Simões dos 
Santos, Ana Rita Pinto Machado, Ana Rita Ri-
beiro Oliveira e Ana Margarida França – par-
ticiparam, de 11 a 24 de março de 2013, em 
Joensuu (Finlândia), num encontro de trabalho 
no âmbito do denominado IP-MEP: “Intensive 
Project - Multidisciplinary European Program”, 
que reuniu estudantes e docentes de dez ins-
tituições de ensino superior de sete países eu-
ropeus.
O encontro foi subordinado ao tema “Quais as 
respotas à problemática do envelhecimento no 
mundo – uma perspetiva transcultural, solidá-
ria e pluridisciplinar”.
Os estudantes europeus envolvidos neste pro-
jeto intensivo trabalharam como consultores, 
propondo soluções para problemas identifica-
dos, com uma visão multicultural e mutidisci-
plinar: além de estarem em grupos com jovens 
de outras nacionalidades, também analisaram 

as dificuldades propostas com o olhar de alu-
nos e de futuros profissionais de Economia e 
Finanças, de Gestão de Recursos Humanos e 
de Enfermagem.
Este ano, os problemas apresentados para re-
solução – a metodologia utilizada no Progra-
ma Multidisciplinar Europeu é, justamente, a 
da aprendizagem por resolução de problemas 
– «diziam respeito a dificuldades ao nível do 
envelhecimento das pessoas em empresas e 
na universidade, integração de emigrantes em 
empresas e na comunidade, transferência de 
saberes e de competências», lê-se no relatório 
produzido no final da atividade.
A cada grupo multidisciplinar de estudantes 
propôs-se que, após uma visita aos locais onde 
se identificaram as situações-problema, esta-
belecesse um conjunto de soluções (planos 
de ação) com vista a minimizá-las, o que foi 
recebido «com agrado» pelos representantes 
das emperesas e instituições em causa, relata 
a equipa da ESEnfC, que se deslocou à Finlân-
dia com os professores Cândida Loureiro e 
Armando Silva (responsáveis, juntamente com 
Cidalina Abreu, por este projeto).
Neste Projeto Intensivo - Programa Multidis-
ciplinar Europeu, suportado pela União Euro-
peia, participam estudantes e docentes dos 
seguintes países: Bélgica, França, Portugal, Fin-
lândia, Letónia, Lituânia e Espanha. 

O professor José Carlos Martins coordenou dois 
cursos de instrutores de simulação dirigidos a pro-
fessores de Enfermagem da Universidade Autónoma 
do México e do IFSI - CHU (Institut de Formation 
en Soins Infirmier do Centro Hospitalar Universi-
tário de Rouen), em França.

Os cursos, realizados por períodos de cinco dias, 
em fevereiro e em julho de 2013, foram frequenta-
dos, também, por mestrandos em Enfermagem. Foi 
debatida a importância da simulação de alta fideli-
dade na formação de enfermeiros. Os cursos decor-
reram no Centro de Simulação do Polo A. 
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IDENTIFICAR AS DIFICULDADES sentidas 
pelos indivíduos e famílias durante o processo de 
adaptação à reforma, capacitando-os para melhor 
darem resposta às situações de vulnerabilidade, e 
construir um programa de intervenção em saúde 
para esta população. São estes os objetivos do mais 
recente projeto de investigação da Escola Superior 
de Enfermagem de Coimbra (ESEnfC) a obter finan-
ciamento da Fundação para a Ciência e a Tecnologia 
(FCT).
Dentro de dois anos, o projeto “REforma ATIVA: 
estudo de um programa promotor de um envelhe-

REforma ATIVA
Estudo de um programa promotor de um envelhecimento saudável 

desenvolvido no seio da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra obteve 
financiamento da Fundação para a Ciência e a Tecnologia. Projeto que visa 

melhorar a adaptação à reforma vai ser desenvolvido em dois anos

cimento saudável”, proposto pela ESEnfC e pela sua 
Unidade de Investigação em Ciências da Saúde: En-
fermagem (UICISA: E), terá implementado a referi-
da intervenção no contexto dos cuidados de saúde 
primários.
O que se pretende é «preservar o mais elevado ní-
vel de saúde biopsicossocial em indivíduos e famílias 
que se encontram numa fase do ciclo vital da meia-
idade e que vivenciam um processo de adaptação à 
reforma, com vista a promover um envelhecimento 
ativo», lê-se no resumo do projeto.
O primeiro ano de duração do projeto está reser-

Professora Helena Loureiro coordena 
equipa de investigadores do projeto54
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vado à construção do protótipo do programa, que 
resultará, entre outras tarefas, do contributo de-
corrente da realização das cerca de 400 entrevistas 
que estão previstas efetuar a indivíduos e famílias 
que experienciam a recente vivência desta transição 
e que residem na região centro do país. O segun-
do ano destina-se ao ensaio e consolidação deste 
protótipo, do qual resultará o REATIVA (Reforma 
ATIVA).
De acordo com a equipa de investigadores do pro-
jeto, coordenado pela professora da ESEnfC, Helena 
Loureiro, pretende-se, ainda, que os resultados des-

te programa venham a ser implementados nos con-
textos laborais (por exemplo, na sensibilização para 
a preparação para a reforma), nos contextos peda-
gógicos (inclusão desta temática nos curricula dos 
cursos graduados e pós-graduados), nos contextos 
de saúde (contributos que orientarão a Direção-
Geral da Saúde na construção de um plano de pro-
moção da saúde dirigido a indivíduos e famílias na 
meia-idade) e noutros contextos, de que poderão 
ser exemplo as instituições da rede social que ve-
nham a usufruir deste conhecimento, os sindicatos 
ou associações de trabalhadores aposentados. 

EQUIPA MULTIDISCIPLINAR
Neste projeto da ESEnfC/UICISA: E colaboram a Administração Regional de Saúde do Centro, IP, e o Grupo de Estudos 
em Enfermagem e Família da Universidade de São Paulo, Brasil. Além da professora Helena Loureiro, integram a equipa 
multidisciplinar de investigadores deste projeto, provenientes de áreas como a Psicologia, a Sociologia, a Medicina 
e a Enfermagem, os seguintes investigadores: Aida Cruz Mendes, Ana Paula Camarneiro, Margarida Alexandra Silva, 
Rogério Rodrigues (todos da ESEnfC), Ana Alexandre Fernandes (Faculdade de Ciências Médicas da Universidade Nova 
de Lisboa), António Manuel Godinho Fonseca (Universidade Católica/Porto), Manuel Teixeira Veríssimo (Faculdade 
de Medicina da Universidade de Coimbra), Madalena Carvalho (Faculdade de Psicologia e Ciências da Educação da 
Universidade de Coimbra) e, ainda, a consultora Margareth Angelo (Universidade de São Paulo).
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400 entrevistas

Está prevista a 
realização de 
quatro centenas 
de entrevistas a 
indivíduos e famílias 
que experienciam 
a recente vivência 
da transição para a 
reforma.
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A MAESTRINA estala os dedos no ar para marcar 
o ritmo e entoa um “Aleluia”, bem alto. Seguem-na 
as vozes, ainda tímidas, das sopranos, logo acompan-
hadas pelos tenores. Joana marca o ritmo e ordena, 
com gestos no ar, as entradas das vozes na melo-
dia. Sopranos, tenores e contralto juntam-se, agora, 
enchendo a sala de calor e melodia e dando vigor e 
encanto ao cântico de Natal. 
Após os ensaios de colocação de voz e os exercí-
cios de relaxamento, todos cantam com alegria e 
boa disposição. «Nunca começamos logo a cantar. 
É muito importante fazer o relaxamento do corpo 
e da face para cantar bem», explica a maestrina do 
grupo, Joana Ladeiro. 

Perante a inevitável questão «o que é preciso para 
cantar bem», a maestrina do grupo não tem dúvidas: 
«toda a gente sabe cantar, desde que tenha vonta-
de!». E enumera alguns atributos essenciais, como 
uma “boa postura de corpo”, “o saber respirar” e 
“um ouvido bem treinado”. Tudo «se aprende com o 
treino», sublinha a maestrina, também professora de 
canto no Colégio de São Teotónio. E coloca-se em 
frente ao piano, soltando as primeiras notas musi-
cais do conhecido cântico de Natal. 
«Quando o trabalho intelectual é muito, cantar é 
libertador e deixa-nos de novo cheios de energia», 
enfatiza Graça Vasconcelos, uma das sopranos do 
Grupo Coral que, no ano letivo 2012-2013, contou 

GRUPO CORAL DA ESENFC

Cantar é “libertador”!
Grupo Coral da ESEnfC insere-se nas atividades do plano estratégico da Escola. Segundo 

Antóno Amaral, coordenador do projeto, a saúde das organizações passa muito pelas 
relações informais que as pessoas conseguirem estabelecer: «Quando uma organização é 

constituída por amigos funciona melhor e os colaboradores andam mais satisfeitos»

p r o j e t o s  >  a t i v i d a d e s  e s p e c í f i c a s
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com 17 membros e muito entusiasmo. Além do gos-
to por cantar, Rosa Moreira argumenta também que 
o cântico coral é muito benéfico para a atividade 
docente, uma vez que ensina a colocar a voz e a pro-
teger as cordas vocais, depois de várias horas a falar 
alto. «Convivemos muito, além de partilharmos este 
gosto pelo cântico», acrescenta António Morais, um 
dos tenores do Grupo Coral da ESEnfC. 
O coro apenas conta com um ano de ensaios e 
atuou no Dia da Escola e no Natal de 2012, prepa-
rando-se agora para mais um concerto de Natal na 
ESEnfC. Embora ainda pequeno, é um grupo coral 
«equilibrado», pois é constituído por sopranos, barí-
tonos, tenores e contraltos em número apropriado. 
O repertório não é extenso ainda. Todavia, «já can-
tamos canções em português, brasileiras e até em 

português arcaico, uma peça do século XV de autor 
anónimo sobre D. Sebastião e a Batalha de Alcácer 
Quibir. Mas também cantamos pontualmente peças 
em latim», refere a maestrina. É precisamente uma 
peça em latim o que estão a ensaiar para o Natal de 
2013, um bonito cântico de Natal de Haendel. 
O Grupo Coral da ESEnfC insere-se nas atividades 
do plano estratégico da escola. Segundo António 
Amaral, coordenador do projeto, a saúde das or-
ganizações passa muito pelas relações informais 
que as pessoas conseguirem estabelecer. «Quando 
uma organização é constituída por amigos funciona 
melhor e os colaboradores andam mais satisfeitos», 
salienta o professor, adiantando que o coro tenta 
cumprir este objetivo, de «melhorar as relações en-
tre as pessoas através de uma atividade, que ajuda a 
enriquecer cada um dos que nela participa».   
«O canto é uma atividade que ajuda as pessoas a li-

bertarem-se, a descontraírem», lembra o coordena-
dor, acrescentando que o trabalho é importante, 
mas «as atividades lúdicas e culturais são indispen-
sáveis para ajudar as pessoas a manterem o seu 
equilíbrio». 
Além do convívio social e do enriquecimento pes-
soal, associado ao canto, «existe um conjunto de 
técnicas que nos ajudam a respirar melhor, a ter 
uma melhor postura, a projetar a voz, tudo coisas 
que precisamos no dia-a-dia pessoal e profissional», 
salienta o professor, referindo-se às capacidades de 
voz e postura que os docentes têm de desenvolver, 
como instrumento de trabalho no seu quotidiano. 
O coro tem um ensaio por semana, às quartas-fei-
ras, pelas 17h30. 
«Precisamos de mais pessoas a juntar-se a nós», 
revela o coordenador do projeto, simplesmente 
porque «cantar faz bem ao corpo e à alma». 

português arcaico, uma peça do século XV de autor bertarem-se, a descontraírem», lembra o coordenaportuguês arcaico, uma peça do século XV de autor bertarem-se, a descontraírem», lembra o coordena

“TENORES E SOPRANOS”
O Grupo Coral da ESEnfC é constituído por 
Alberto Barata, Ana Paula Almeida Monteiro, 
António Fernando Amaral, António Morais, 
Hermínio Gomes, João Apóstolo, João Rogério 
Vieira, Lurdes Lomba, Manuel Chaves, Marina 
Montezuma, Rosa Moreira, Teresa Silva (do-
centes), Fernanda Umbelino, Lurdes Cardoso, 
Graça Vasconcelos (não docentes), Maria Lucília 
e Telma Vidinha (bolseiras de investigação).
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GESTOS SIMPLES do dia-a-
dia, como abrir uma garrafa, abo-
toar o casaco ou retirar moedas 
da carteira vão sendo progressi-
vamente mais difíceis devido ao 
envelhecimento dos músculos e 
articulações e dos sentidos da 
visão, tato e audição. 
Nuno esforça-se por se sentar 
num sofá baixo e sem apoios. Ao 
jovem estudante do 3º ano de 
Enfermagem foram colocados, 
nas suas costas, braços e pernas, 
vários artefactos com pesos e 
arames para simular o envelhe-
cimento corporal, 
antecipando a ex-
periência de um 
idoso. 
«Este papel é ver-
melho, não tenho a 
certeza… e aquele 
é preto», questiona, 
curiosa, uma outra 
aluna da disciplina 
de Enfermagem de 
Saúde do Idoso e 
Geriatria. Munida de uns óculos 
com lentes que simulam a redu-
zida e desfocada visão do idoso, 
a aluna surpreende-se quando 
os retira e verifica que, afinal, o 
vermelho é um cor-de-rosa e o 
preto é roxo. A professora Maria 
de Lurdes Almeida aproveita a 
oportunidade para explicar aos 
alunos que, com o envelheci-
mento da visão, só mesmo as 
cores vivas são percetíveis.

Valioso instrumento 
de formação 
Constituindo um valioso instru-
mento de formação para os alu-
nos, o simulador da idade (Aged 
Simulation Set) foi aplicado no 
projeto de extensão à comuni-

dade - “Antecipar a Ex-
periência de ser Idoso”. 
A missão do projeto, 
sob coordenação de 
Maria de Lurdes Almei-
da, é sensibilizar a popu-
lação para as dificul-
dades sentidas por um 
idoso, numa perspetiva 
de formação para a ci-
dadania. 
No âmbito da inicia-
tiva “Coimbra Capital 
Jovem da Segurança 
Rodoviária”, a ESEnfC 

realizou uma ação de 
rua, em junho último, 
com os estudantes de 
Enfermagem (equipados 
com os simuladores) a 
percorreram as ruas da 
Baixa, a subirem escadas, 
atravessarem passadei-
ras e a andarem de auto-
carro, com o intuito de 
sensibilizar a população 
para as dificuldades e 
limitações motoras dos 
idosos. «Os autocarros 
têm acessos bons, mas 
os bancos são muito 
baixos e o temporiza-
dor do semáforo pedes-
tre deve ser aumentado 
para que o idoso tenha 

Antecipar a experiência de ser idoso

“VAMOS CONSTRUIR 
UM SIMULADOR DA ESENFC 

MAIS FIDEDIGNO” 

A equipa

Integram a equipa do projeto 
“Antecipar a experiência de ser 
idoso” Maria de Lurdes Almeida, 
Alberto Barata, Isabel Gil, João Luís 
Apóstolo, Lígia Cristina Rolo, Maria 
Paula Cordeiro e Susana Duarte.
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REPRODUZIR EFEITOS so-
noros da chuva ou do vento, lan-
çar a bola ao parceiro enquanto 
diz o nome deste, recordar a in-
fância, cantar, debater notícias e 
acontecimentos recentes, assim 
como fazer cálculo aritmético, 
são algumas das atividades cogni-
tivas que os idosos desenvolvem, 
no âmbito do projeto intitulado 
“Estimulação cognitiva: Preven-
ção da fragilidade em idosos”. 

Prevenir o declínio cognitivo, 
associado ao envelhecimento, 
capacitando a pessoa para o au-
tocuidado, é a missão do projeto 
de extensão à comunidade que 
resultou de um trabalho de in-
vestigação ao nível da estimula-
ção cognitiva, intitulado “Fazer a 
Diferença”, tendo em conta que 
o envelhecimento populacional 
tem levado a um aumento na 
prevalência das demências. 

Em 2010, estimou-se a existência 
de cerca de 35,6 milhões de ido-
sos com algum tipo de demên-
cia, o que implica um custo total 
de 604 mil milhões de dólares 
americanos, prevendo-se que 
este número dobre a cada 20 
anos.

Prevenir a fragilidade dos mais velhos

PROJETO DE 
ESTIMULAÇÃO 
COGNITIVA ‘FAZ A 
DIFERENÇA’

tempo de atravessar a estrada», 
alerta a docente. 

Sensibilizar
escolas
Outras ações de sensibilização 
foram realizadas no Agrupamen-
to de Escolas de Anadia, preven-
do-se, no próximo ano, abranger 
outras escolas e realizar mais 
ações de rua.  
Sendo membro do consórcio 
Ageing Coimbra, que visa imple-
mentar e replicar projetos de 
boas-práticas no domínio do En-
velhecimento Ativo e Saudável, a 
ESEnfC «está a trabalhar com o 
Instituto Pedro Nunes no sen-
tido de construir um simulador 
mais fidedigno, mais próximo da 
realidade», divulga a docente, 
revelando o sucesso do simula-
dor em congressos. 
Existem já solicitações por parte 
de IPSS da região para formação 
dos técnicos e colaboradores 
nesta matéria. 

A equipa

Integram a equipa do projeto 
“Estimulação cognitiva: 
Prevenção da fragilidade em 
idosos” João Luís Apóstolo, 
Maria de Lurdes Almeida, 
Alberto Barata, Isabel Gil e 
Ana Isabel Rosa.
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Integrando equipas de quatro e oito 
idosos de instituições parceiras – o 
Lar de Idosos da Carapinheira, em 
Montemor-o-Velho, e a Casa dos Po-
bres de Coimbra, entre outras, o pro-
grama desenvolve-se ao longo de sete 
semanas, com duas sessões semanais 
e de 45 a 60 minutos de duração. As 
sessões são orientadas e dinamizadas 
pela equipa da ESEnfC, coordenada 
pelo docente João Apóstolo e consti-
tuída por docentes e por alunos em 
ensino clínico do 6º, 7º e 8º semestres 
do curso de licenciatura em Enferma-
gem e do mestrado em Enfermagem 
de Saúde do Idoso e Geriatria. 

Problema de saúde pública
A disfunção cognitiva é cada vez mais 
reconhecida como um importante 
problema de saúde pública associa-
do a um risco maior de desenvolver 
demência. O sucesso da investigação 
desenvolvida no âmbito da cognição, 
do estado depressivo e qualidade de 
vida dos idosos, que revelou ter eficá-
cia na melhoria do estado mental dos 
idosos, ditou a implementação do 
programa de estimulação cognitiva 
“Fazer a Diferença”, passando à fase 
de extensão à comunidade em diver-
sas instituições que acolhem idosos 
institucionalizados, centros de dia ou 
juntas de freguesia que tenham pro-
gramas de ocupação para idosos. Em 
2014, o projeto será alargado a outras 
instituições. 
Segundo João Apóstolo, «a manuten-
ção da saúde cognitiva é de vital im-
portância para aumentar a proteção 
contra a instalação do declínio cog-
nitivo», prevenindo-se, igualmente, a 
dependência dos idosos e reduzindo, 
por consequência, os custos diretos 
e indiretos em relação aos cuidados 
de saúde, à institucionalização e aos 
encargos dos cuidadores.
Apesar de se associar à idade e ao en-
velhecimento algum grau de declínio 
cognitivo, os estudos apontam que 
este declínio se deve, em parte, à falta 
do uso de tais capacidades cognitivas. 
Conclui-se que o declínio cognitivo 
associado à idade pode ser prevenido, 
ou mesmo retardado, pelo uso e trei-
no adequados das várias funções cog-
nitivas. 
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AS INTERMINÁVEIS FILAS de pessoas, in-
teressadas em conhecer o seu diagnóstico clínico 
e em saber como prevenir as doenças cardiovas-
culares, comprovam o sucesso do projeto “VCC - 
Viver Com Coração”, que teve início em 2012, com 
três campanhas de rua e muita adesão por parte do 
público e continuará durante o próximo ano letivo, 
com consultas regulares na ESEnfC e mais ações em 
escolas e em empresas da região. 
Uma equipa de professores, enfermeiras e estu-
dantes da ESEnfC, coordenada pelo professor Paulo 
Alexandre Ferreira, organizaram três campanhas de 
rua em Coimbra, no Dolce Vita (23 e 24 de Março), 
no Parque Verde (7 de Maio) e, por fim, no Explor-
atório Infante D. Henrique (15 de Maio), tendo rea-
lizado 281 consultas de Enfermagem, incluindo uma 
avaliação clínica individual. Medir a tensão arterial, 
os ritmos cardíacos, a glicémia e o colesterol são 
algumas avaliações clínicas realizadas aos visitantes, 
antes de serem encaminhados para uma consulta 
onde se fez um prognóstico, através da avaliação 
Score, e se sensibilizou para os fatores de risco e 
hábitos de vida saudáveis. 
«Encontrámos várias pessoas com sintomas de 
problemas cardíacos, falta de ar, cansaço ao subir 
as escadas, tonturas ou palpitações, algumas com 
quadros clínicos graves», revela o docente, alertando 
para a necessidade de sensibilizar a população para 
os fatores de risco das doenças cardiovasculares, 
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principal causa de morte em Portugal. «As pessoas 
desconhecem o que é a hipertensão, porque é que 
o sal mata ou o álcool», salienta, referindo a sua 
intenção que o projeto tenha um efeito “viral” em 
todo o país, com o intuito de «prevenir a doença e 
promover a saúde». 

Consultas na ESEnfC
No próximo ano letivo, o projeto de extensão à 
comunidade englobará escolas e empresas, estando 
já formalizados contactos com o Liceu D. Maria e 
o Centro Educativo de Lordemão e com empresas, 
como a Porto Editora. Além da componente de in-
vestigação, o VCC prevê ainda a criação, na ESEnfC, 
de uma consulta de Enfermagem para acompanha-
mento regular de doentes que tiveram problemas 
graves cardiovasculares, nomeadamente enfarte 
agudo do miocárdio. 
O projeto de investigação, financiado pela ESEnfC, 
poderá ser apoiado pela Fundação para a Ciência 
e Tecnologia, tendo sido desenvolvido em parceria 
com a Universidade Rey Juan Carlos de Madrid, e os 
serviços de Cardiologia dos hospitais Pulido Valente 
e de Setúbal. 
Participam no projeto os professores Paulo Alexan-
dre Ferreira, Carlos Oliveira, Marina Montezuma, 
Pedro Parreira, Verónica Coutinho, Rui Batista, Ar-
mando Silva, José Carlos Martins e José Manuel Pin-
to. 

“O doente cardiovascular 
precisa de aprender a 

autocuidar-se”
Equipa de professores, enfermeiras e estudantes da ESEnfC, coordenada 

pelo professor Paulo Alexandre Ferreira, oganizou campanhas de rua, 
tendo realizado 281 consultas de Enfermagem

PROJETO VIVER COM CORAÇÃO 
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DEIXA UM RETRATO de mulher enérgica, profes-
sora determinada que sempre se dedicou à Escola de 
Coimbra e à Enfermagem, que se comprometia em tudo 
aquilo que fazia, preocupando-se com os outros, e que 
irradiava uma quase sempre hilariante boa disposição.
Volvidos 37 anos – iniciou funções em 1976 – chegou a 
hora de Maria Vitória Almeida se aposentar. Foi no dia 1 
de abril de 2013.
Durante estas quase quatro décadas de entrega à ins-
tituição, primeiro na Escola de Enfermagem de Bissaya 
Barreto e, nos últimos sete anos, na Escola Superior de 
Enfermagem de Coimbra (ESEnfC), a professora Maria 
Vitória Almeida exerceu funções, claro está, de docência, 
mas também de coordenação de projetos e de gestão. 
A título de exemplo, no período que antecedeu a fusão 
dos estabelecimentos de ensino superior de Enferma-
gem em Coimbra, a professora Vitória foi membro da 
Comissão de Gestão da Escola (1991-1994), coordenou 
o Curso de Estudos Superiores Especializados em En-
fermagem de Saúde Materna e Obstetrícia, o Curso de 
Pós-licenciatura de Especialização em Enfermagem de 
Saúde Materna e Obstetrícia (2005-2006), a Comissão 
de Autoavaliação e o Grupo de Relações Nacionais e 
Internacionais. Pertenceu, ainda, ao Conselho Científico 
da Escola de Enfermagem da margem esquerda.
Já na ESEnfC, Maria Vitória Almeida pertenceu, igual-
mente, ao Conselho Científico, tendo presidido ao Con-
selho Pedagógico, entre 2009 e 2013, período em que 
também coordenou  a Unidade Científico-Pedagógica 
(UCP) de Enfermagem de Saúde Materna, Obstétrica e 
Ginecológica e o projeto “Escola Aberta”, de divulgação 
do ensino de Enfermagem e da Escola a que pertencia.

“Uma mulher dinâmica”
Maria Neto Leitão, ex-aluna da professora Vitória, mais 
tarde colega e hoje presidente da mesma UCP, guarda 
«imagens de uma mulher dinâmica que se entregou à 
Escola e que se empenhava no que fazia».
«Como professora, [Maria Vitória Almeida] era apai-
xonada pela área pedagógica e desde muito cedo se 
preocupou em conhecer quais as melhores estratégias 
de ensinar e de aprender», refere, ainda, a investigadora 
Maria Neto, que a considera acérrima «defensora da 
importância da comunicação e das relações humanas», 
enquanto «instrumentos fundamentais para a qualidade 
da educação em saúde e em Enfermagem».
Para João Franco, colega de UCP, «o sorriso, uma palavra 

amiga e um cumprimento era o que, diariamente, mar-
cava a professora Vitória, na Escola e na interação com 
as pessoas».
O também provedor do estudante da ESEnfC atribui-lhe 
«reconhecidas capacidades de estabelecimento de boas 
relações, quer com estudantes, como com os colegas».
«A professora Vitória, enquanto docente, abraçou todos 
os desafios que a evolução do ensino da Enfermagem 
sofreu ao longo dos anos. Procurou não só manter-se 
atualizada na Pedagogia e na Enfermagem e Enfermagem 
Obstétrica, mas também sempre incentivou os colegas 
mais novos a abraçarem novos desafios. Frequente-
mente enviava a todos informação para participarem 
em eventos científicos ou em ações de formação, sendo 
por isso reconhecido que procurava “arrastar” consigo 
os colegas em direção às práticas inovadoras em Enfer-
magem Obstétrica e às novas tendências no cuidar em 
Obstetrícia», salienta, ainda, João Franco.
Por sua vez, o professor António Amaral destaca em Ma-
ria Vitória Almeida a «faceta solidária», ao recordar que 
se apercebia como ninguém «das dificuldades que cada 
um passava», procurando «sempre ter uma palavra de 
incentivo e de ânimo». 

Gosta de fazer “miminhos”
«Gosta de viajar, de fazer surpresas e miminhos, é bem-
-disposta, dedicada ao ensino e preocupada com os 
alunos». Também assim a recorda Maria Alice Ângelo, 
coordenadora do Serviço de Aprovisionamento da ES-
EnfC.
Finalmente, Helena Saraiva, funcionária do Centro de 
Documentação e Informação da ESEnfC, fala-nos de 
uma professora desde o início muito ligada à biblioteca 
e que contribuiu para a aquisição de muitas obras.
Profissional da área da saúde materna, a professora 
Vitória destacou-se, também, pelo «empenhamento que 
tinha quando uma funcionária engravidava», ao «acom-
panhar toda a gravidez e a assistência no parto, continu-
ando depois a dar apoio à mãe e ao bebé, pois, como 
dizia, era um pouco seu», recorda Helena Saraiva.
Por fim, eis um dos tais miminhos, que aos funcionários 
não docentes não cairá, seguramente, no esquecimento, 
e que Helena Saraiva, trazendo agora à colação, se ar-
risca a inscrever na história da ESEnfC: «Ao longo de 
todos estes anos, a professora Vitória fazia questão de 
comemorar a época natalícia, levando para todos uns 
deliciosos bolos-rei». 

Professora Vitória Almeida

ApAixonAdA pelA 
áreA pedAgógiCA
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Poliempreende

Seringa inovadora vence 
concurso regional da ESEnfC

ESCOLHIDO MELHOR PLANO DE NEGÓCIO PARA A FINAL DO POLIEMPREENDE

UMA SERINGA inovadora que visa contribuir 
para boas práticas nos cuidados de Enfermagem, di-
minuindo os custos em saúde e os riscos de infeção 
para o doente, foi o projeto de seis estudantes da 
ESEnfC que venceu a fase regional do 10º concurso 
Poliempreende.
O projeto de ideia de negócio “Jetisy” é da autoria 
de Ana Filipa Gomes Roque, Diogo César Pinto Vi-
lhena dos Santos, Pedro Gonçalo Martins de Bastos, 
Tânia Filipa Gaspar Moita, Tânia Leal Fernandes e 
Vitor Miguel Querido Almeida.
No dia 11 de julho de 2013, o júri regional escolheu 
os três melhores planos de negócios, de um conjun-
to de sete, delineados por finalistas da licenciatura 
em Enfermagem (com o apoio de docentes), aos 
quais serão atribuídos prémios de valor pecuniário.

e s t u d a n t e s
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Em segundo lugar ficou o projeto “Cuidamos num 
Click”, das alunas Sara Curado Guardado Simões e 
Ana Rita Marques Basso. A terceira posição foi con-
quistada pelo projeto “Dressgel”, de Aurélie Sobrei-
ra dos Ramos e Cristiana Ferreira da Silva.
Em 4º lugar ex aequo ficaram quatro projetos, de-
nominados “Glucómetro”, “Safety”, “Cooldent” e 
“CoXIP”.
Integraram o Júri do concurso regional a Presidente 
da ESEnfC, Maria da Conceição Bento, o respon-
sável do IAPMEI (Instituto de Apoio às Pequenas e 
Médias Empresas e à Inovação), Francisco Pegado, a 
gestora de projetos do Instituto Pedro Nunes, Ana 
Seguro, o economista do Curia Tecnoparque, Pedro 
Maranha, e o enfermeiro da Direção-Geral da Saúde, 
Sérgio Gomes. 
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Mobilidade

ESEnfC recebeu 
estudantes de Macau

ACORDO DE COOPERAÇÃO ENTRE INSTITUIÇÕES DE PORTUGAL E DA CHINA 
FAVORECE A TROCA DE CONHECIMENTOS SOBRE PRÁTICAS EM SAÚDE

e    s    t    u    d    a    n    t    e    s

CHAMAM-SE Wu Cheng Man e Wong NgaWun 
(na foto com colegas portuguesas) e escolheram vir 
estudar para Coimbra porque «o sistema de saúde 
em Macau é semelhante ao de Portugal» e porque «a 
Escola Superior de Enfermagem de Coimbra é uma 
das famosas escolas de enfermagem da Europa».
As alunas de 4º ano da licenciatura em Ciências de 
Enfermagem da Escola de Ciências da Saúde do Insti-
tuto Politécnico de Macau (IP-Macau), recebidas pela 
ESEnfC no primeiro trimestre de 2013, frequentaram 
um período de prática clínica em unidades de saúde 
da cidade, no âmbito de um protocolo de coopera-
ção firmado entre o Conselho Coordenador dos 
Institutos Superiores Politécnicos (CCISP), onde a 
ESEnfC está representada, e aquele estabelecimento 
de formação superior do território chinês. 
As estudantes de Macau frequentarem ensino 
clínico de Enfermagem Comunitária no Centro de 
Saúde de Celas (durante três semanas), seguindo-
se nova formação em contexto clínico, de Enferma-

gem Médico-Cirúrgica, no Serviço de Cirurgia Car-
diotorácica do Centro Hospitalar e Universitário de 
Coimbra (mais três semanas). 
«Gostei de ter uma colocação clínica aqui para sa-
ber mais sobre as competências e os conhecimen-
tos de Enfermagem em Portugal», disse-nos Wu 
Cheng Man.
Já Wong NgaWun, que também quis «ampliar hori-
zontes», sublinhou ter escolhido Coimbra para 
este período de estudos, porque «Macau era uma 
colónia de Portugal e ainda hoje sofre a influência 
portuguesa, especialmente na área da Medicina e da 
saúde».
Mediante o protocolo de cooperação entre o CCISP 
e o IP-Macau, pretende-se que portugueses e chi-
neses estudem em Macau e em Portugal, um pouco 
à semelhança do programa europeu de mobilidade 
Erasmus, com reconhecimento da formação rea-
lizada, com alimentação e alojamento suportados 
pela instituição de acolhimento. 
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Tomada de posse dos 
órgãos da Associação de 
Estudantes da ESEnfC
Tomaram posse, no dia 29 de abril de 2013, os 
elementos eleitos para os órgãos da Associação de 
Estudantes (AE) da Escola Superior de Enfermagem 
de Coimbra (ESEnfC). 
O recém-conduzido presidente da direção da AE, 
Marco Gonçalves (na foto, a discursar), agradeceu 
e elogiou o facto de a ESEnfC ser «das escolas que 
dá maior apoio ao associativismo» e prometeu 
«fazer tudo para manter o elevado nível [de 
reconhecimento] da AE e da Escola» de Coimbra.
Presente na cerimónia pública, à semelhança de 
outros dirigentes de órgãos de governo da ESEnfC, 
a Presidente da instituição, professora Maria da 
Conceição Bento, disse que «as associações de 
estudantes são escolas de líderes», sendo que aos 
enfermeiros é pedido que sejam «capazes de ajudar 
a construir uma sociedade mais justa e onde vale a 
pena viver». 
A Direção da AE é composta por Marco Gonçalves 
(presidente), Luis Sardinha (vice-presidente), 
Rita Pinto (vice-presidente), Daniela Martins 
(secretária), Catarina Cabral (secretária), Maria 
Rufino (tesoureira), Ana Rita Moreira (vogal do 
Núcleo de Apoio ao Estudante), Ricardo Melo 
(vogal do Núcleo do Bar), Filipe Amado (vogal 
do Núcleo do Desporto e Lazer), Ana Rita Reis 
(vogal do Núcleo de Formação e Cultura) e 
Daniel Ferreira (vogal do Núcleo de Informática e 
Divulgação). 
Integram a Mesa da Assembleia Geral da AE, 
Gonçalo Serra (presidente), Davide Cruz (vice-
presidente), Daniel Silva (vice-presidente), Corina 
Medina (secretária) e Lara Logrado (secretária).
Por sua vez, o Conselho Fiscal é constituído por 
Carlos Abreu (presidente), Osvaldo Tavares (vice-
presidente) e Ana Cheganças (secretária). 

Melhores alunos 
presenteados com dois 
dias de formação
Os melhores alunos do 4º ano da licenciatura da 
ESEnfC, na disciplina de Enfermagem em Emergên-
cias, foram premiados com a frequência de um cur-
so de Suporte Avançado de Vida no Adulto.
O curso, orientado por professores do Grupo de 
Projeto de Formação, Assessoria e Investigação em 
Reanimação (GPFAIR), decorreu, nos dias 29 e 30 
julho, no Centro de Simulação de Práticas Clínicas 
da ESEnfC, conjunto de laboratórios co-financiados 
pelo Programa Operacional Temático Valorização 
do Território 2007-2013.
Desenvolver e aprofundar conhecimentos e compe-
tências necessários à participação de um enfermeiro 
na identificação de situações de doença com poten-
cial para ameaçar a vida de uma pessoa foi um dos 
objetivos desta formação.
Outros objetivos passam pela tomada de decisões 
com vista à prevenção da paragem cardiorrespira-
tória numa pessoa gravemente doente e pela reani-
mação da pessoa em situação de paragem cardior-
respiratória.
Os alunos premiados foram Adriana Sofia Laranjeiro 
Santos, Ana Cristina Cavaleiro, Ana Filipa Mota, Ana 
Raquel Meco Girão, Ana Margarida Pereira de Pinho 
Santos, Ana Rita Basso, Ana Rita Freire Gonçalves, 
Ana Rita Santos Piteira, Andreia Raquel Cardoso da 
Silva, Carina Alexandra M. Silva, Daniela Lourenço 
Pinto, Daniela Sofia Vingadas da Silva, Diana Patrícia 
Lucas Salazar, Diana Resende, Diogo Filipe Graça 
Pinto, Elsa Joana Sousa e Silva, Joana Ferreira, Juliana 
Matos, Liliana Filipa Godinho Batista Fernandes, Ma-
ria Inês de Azevedo Torres Marinho, Miguel Ângelo 
dos Reis Pancas, Neuza Margarida Nascimento Cos-
ta, Sara Alexandra Jensen, Sara Almeida, Sara Antu-
nes, Sara Curado Guardado Simões, Tânia Alexandra 
Bernardo Sobral e Veronique Gonçalves.  
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É mais uma revelação na Escola Superior de Enfermagem de Coimbra. Aos 22 anos (hoje com mais um), 
a estudante Isa Cardoso, que no final de 2012 lançou o seu primeiro disco de fado, intitulado “Primeira 
Madrugada”, encantou a comunidade educativa e os convidados especiais que se juntaram na sessão 
comemorativa do Dia da Escola, em março de 2013. Seduzida por este género da canção popular 
portuguesa, disse, em declarações ao jornal A Voz da Figueira, que o fado «é algo que se sente e não se 
explica: é uma junção de emoções e histórias que retiramos». «Cada fado dá-nos uma lição de vida e é isso 
que me apaixona», afirmou a jovem da Figueira da Foz.
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f

Está na Escola Superior 
de Enfermagem há quan-
to tempo? Foi este o seu 
primeiro local de traba-
lho?
Comecei a trabalhar muito 
jovem. Venho de uma família 
de seis irmãos e com poucos 
recursos. Por isso, quando ter-
minei o então Curso Geral do 
Comércio comecei logo a tra-
balhar. Ingressei nos Serviços 
de Alimentação dos Hospitais 
da Universidade de Coimbra a 

Graça Maria Duarte

“DESDE MIÚDA QUE SEMPRE 
GOSTEI DE TRABALHOS 

MANUAIS”
24 de junho de 1981. Quando 
concorri à Escola de Enferma-
gem foi por influência de um 
nosso professor que conheci 
no hospital. Quando soube do 
concurso, e porque me co-
nhecia, incentivou-me a con-
correr. Vir para a Escola era 
aliciante, quer como carreira 
profissional, quer pela expeta-
tiva monetária. Iniciei funções 
na Escola de Enfermagem Dr. 
Ângelo da Fonseca a 4 de ja-
neiro de 1985.
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Graça Duarte: “Senti-me mais realizada no 
contacto diário com os estudantes na Residência. 
Foram anos de muita partilha de saberes”.

Quais as funções que desempenhou até hoje?
Fui corresponsável pelos Serviços de Manutenção 
da Escola e Residência, alojamento de estudantes e 
visitas. Integrava os grupos de organização de todos 
os eventos na Escola. Em maio de 1995, por concur-
so, exerci funções de “Encarregada dos Serviços Ge-
rais”.

Há muito que enfeita e dá colorido a salas, 
auditórios e corredores, ou para abrilhantar 
momentos solenes, ou para marcar épocas 
do ano, ou simplesmente para deixar a Escola 
mais bonita. Sentiu este trabalho como uma 
missão?
Sim. Senti a Escola como se fosse a minha casa e, por-
que gosto daquilo que faço, foi sempre com orgulho e 
motivação que despendi algum tempo do meu fim de 
semana em busca de coisas novas e diferentes para 
trazer para a minha Escola. Desde miúda que sempre 
gostei de trabalhos manuais.

De tudo o que fez na Escola, o que mais a es-
timulou?
Senti-me mais realizada no contacto diário com os 
estudantes na Residência. Foram anos de muita par-
tilha de saberes.

Fora da ESEnfC, dedica-se à pintura. Há 
quanto tempo o faz?
A pintura começou numa fase bem difícil da minha 
vida pessoal. Nessa altura, decorria o ano de 1995, foi 
uma forma de me ajudar psicologicamente. Inscrevi-
me num ateliê de pintura e artes manuais. Gosto de 
pintar a óleo e acrílico e já expus uma vez num espa-
ço comercial.

Desde quando está no Serviço de Aprovisio-
namento?
Em janeiro de 2013 vim para o Serviço de Aprovi-
sionamento. Como a vida é composta de mudança, 
aqui estou eu. Pronta “pro que der e vier” e sempre 
de sorriso nos lábios! Quero dizer que gosto de me 
envolver nos projetos e desafios que me são coloca-
dos,  mas que também sinto falta do contacto com os 
estudantes e de todo o ambiente que a Residência 
proporcionava.

Hoje é vista como a funcionária que não deixa 
faltar nenhum material. Pouco depois de o 
pedirem já está na secretária.
Procuro exercer as minhas tarefas da melhor forma 
que sei. Se é assim que me veem, só tenho de me 
sentir bem.  
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tiva na prevenção de doenças cardiovasculares e na 
adoção de um estilo de vida saudável. «A prática de 
uma modalidade desportiva enquanto lazer é muito 
importante. Todas as pessoas deviam praticar des-
porto, adaptando o grau de esforço à sua idade», 
aconselha o professor, confessando não ser «exem-
plo para ninguém», simplesmente porque o despor-

to de competição «não é saudável para o 
coração». A tensão em ganhar títulos 

leva o atleta de competição a «ul-
trapassar com frequência o seu 

limite de esforço», alerta Pau-
lo Ferreira, explicando que o 
corpo dá sinais evidentes. 
Membro da direção do 
Clube de Ténis do Chou-
pal, o professor lamenta a 
degradação dos equipa-
mentos desportivos daque-
le “pulmão na cidade” que 

diariamente e, sobretudo, 
aos fins de semana, atrai cen-

tenas de praticantes de várias 
modalidades e visitantes que apro-

veitam o espaço verde para passear e 
conviver. «A direção do Clube de 
Ténis apresentou recentemente à 
Câmara de Coimbra e ao Instituto 
de Desporto de Portugal (IDP) um 
projeto de requalificação, que en-
volve não só os campos de jogos 
como a sede do Clube, a antiga 
Casa Abrigo que terá equipamen-
tos para exercício físico para crian-

ças e geriátricos», conta com entusiasmo, esperando 
que o projeto seja apoiado financeiramente e se 
concretize. «A ideia é contribuir para criar no Chou-
pal uma escola de ténis», revela. 

OS SERVIÇOS e os sets fazem parte da vida de 
Paulo Alexandre Ferreira, o professor da ESEnfC 
que desde os seus 16 anos pratica Ténis, tendo con-
quistado 64 títulos e troféus em competições regio-
nais e nacionais. 
«O ténis é uma paixão, mas foi só a partir dos 35 
anos, quando tive mais disponibilidade, que come-
cei a competir e a ganhar títulos», revela, 
recordando que se sagrou nove vezes 
campeão regional e cinco vezes 
vice-campeão na categoria dos 
veteranos (35-45 anos). 
É no court de ténis do 
Choupal que todas as ma-
nhãs, aos fins de semana, 
o professor pratica o seu 
desporto preferido, junto 
com os restantes mem-
bros do Clube de Ténis 
do Choupal, todos amigos 
e veteranos nesta modali-
dade, mas sempre presentes 
nas competições regionais e 
nacionais. O maior desafio dos 
seis membros veteranos do clube 
foi a participação no Campeonato 
Nacional de 2012, em Évora, cida-
de onde conseguiram o 7º lugar a 
nível nacional “a competir com os 
profissionais do ténis”, sublinha, 
depois de terem subido à 1ª divi-
são em 2011, quando se sagraram 
vice-campeões na categoria dos 
veteranos. 
Sendo a alma do projeto Viver Com Coração e ten-
do dedicado o seu doutoramento à especialidade 
de Enfermagem em Cardiologia, o tenista enaltece 
os benefícios da prática de uma modalidade despor-

o    u    t    d    o    o    r

Professor Paulo Alexandre Ferreira

“O ténis é a minha paixão”

Docente da ESEnfC 
conquistou 64 títulos e 
troféus em competições 

regionais e nacionais
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Paulo Alexandre 
Ferreira: «A prática de 
uma modalidade desportiva 
enquanto lazer é muito 
importante. Todas as pessoas 
deviam praticar desporto, 
adaptando o grau de esforço 
à sua idade».
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