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9 DESENVOLVIMENTO DE UM CATALOGO CIPE® PARA O FOCO DE
ENFERMAGEM “AUTOESTIMA”: UMA SCOPING REVIEW

| Ana Catarina Teixeira'; Francisco Sampaio? |

RESUMO

INTRODUGAO: A autoestima pode ser definida como a opinido que cada pessoa tem de si prépria, a visao do seu mérito e capacidades; ver-
balizagdo das crencas sobre si proprio; confianga em si; verbalizagdo de autoaceitagdo e de autolimitagio, desafiando as imagens negativas sobre
si, aceitagdo do elogio e do encorajamento, bem como da critica construtiva. Por influenciar a qualidade de vida esta merece uma abordagem
estruturada, o que pode ser conseguido através da elaboragdo de um catalogo CIPE".

OBJETIVO: Contribuir para o desenvolvimento de um catalogo CIPE® para o foco de Enfermagem “Autoestima’.

METODOS: Scoping review, baseada na consulta de literatura cinzenta e na anélise de artigos presentes na CINAHL e MEDLINE (2008-2018),
relativa aos dados relevantes e interven¢des de Enfermagem para o diagndstico de “Baixa Autoestima”. Foram excluidos os artigos indisponiveis
em full text e que ndo se encontrassem em portugués, inglés ou espanhol. Obtiveram-se um total de 259 artigos, sendo que destes apenas nove
foram considerados na andlise integral.

RESULTADOS: A avaliagio do comportamento, dos sentimentos de culpa, vergonha e impoténcia, e a monitorizacdo da autoestima com
recurso a escalas parecem essenciais para o diagndstico/avaliacdo do foco “Autoestima” As interveng¢des mais efetivas parecem passar por:
planear/executar reestruturagdo cognitiva, planear/executar terapia pela reminiscéncia, de grupo e/ou aconselhamento; promover o exercicio;
assistir na modifica¢do do comportamento e providenciar apoio emocional.

CONCLUSOES: A criagio de um catdlogo CIPE® permite aos enfermeiros a uniformizacao do diagnéstico, das intervengdes e das atividades de
avaliacdo. Salientam-se, contudo, as dificuldades encontradas para converter alguns termos presentes na literatura em linguagem classificada.

PALAVRAS-CHAVE: Autoimagem; Processo de enfermagem; Enfermagem; Sistemas de informacao

RESUMEN

“Desarrollo de un catalogo CIPE® para el foco de enfermeria
“autoestima”: Una scoping review”

CONTEXTO: La autoestima puede ser definida como la opinién de uno mis-
mo y vision del propio valor y de las capacidades, verbalizacién de creencias
sobre uno mismo, confianza en uno mismo, verbalizacion de autoaceptacion y
autolimitacién, desafiando las imagenes negativas de uno mismo, aceptacién
de elogio, estimulo, asi como de critica constructiva. Por influenciar la calidad
de vida, esta parece merecer una indicacion estructurada, lo que se logra a
través del desarrollo de un catdlogo CIPE".

OBJETIVO: Desarrollar un catalogo CIPE® para el foco de Enfermeria “Au-
toestima’.

METODOS: Una scoping review, con base en el andlisis de articulos presen-
tes en la CINAHL y MEDLINE (2008-2018), relativa a los datos relevantes
e intervenciones de Enfermeria para el diagnostico de “Baja Autoestima”. Se
excluyeron los articulos no disponibles en texto completo, portugués, inglés
o espanol. Se obtuvieron un total de 259 articulos, siendo que de éstos s6lo
nueve fueron considerados para analisis integral.

RESULTADOS: La evaluacién del comportamiento, los sentimientos de cul-
pa, la vergiienza y la impotencia, y la monitorizacién de la autoestima con es-
calas parecen esenciales para el diagnostico/evaluacion del foco “Autoestima’.
Las intervenciones mds efectivas pasan por: planear/ejecutar reestructuracion
cognitiva, planear/ejecutar terapia por la reminiscencia, de grupo y/o asesora-
miento; promover el ejercicio; asistir en la modificacion del comportamiento
y proporcionar apoyo emocional.

CONCLUSIONES: El desarrollo de un catdlogo CIPE® permite a los enfer-
meros la uniformidad del diagnéstico, de las intervenciones y de las activi-
dades de evaluacion. Se destacan, sin embargo, las dificultades encontradas
para convertir algunos términos presentes en la literatura en lenguaje estan-
darizado.

DESCRIPTORES: Autoimagen; Proceso de enfermeria; Enfer-
meria; Sistemas de informacion

ABSTRACT

“Development of an ICNP” catalogue addressing the nursing fo-
cus “self esteem”: A scoping review”

BACKGROUND: Self-esteem can be defined as the opinion each person has
of himself, the vision of his merit and abilities; verbalisation of beliefs about
oneself; trust in oneself; verbalisation of self-acceptance and self-limitation,
challenging negative images about oneself, acceptance of praise and encour-
agement and constructive criticism. By influencing the quality of life, it de-
serves a structured approach, which can be achieved through the development
of an ICNP” catalogue.

AIM: To develop an ICNP° catalogue addressing the nursing focus “Self-esteem”
METHODS: Scoping review, based on the consultation of grey literature and
on the analysis of articles present in CINAHL and MEDLINE (2008-2018),
concerning relevant data and nursing interventions addressing the diagnosis
“Low Self Esteem”. Articles not available in full text and not in Portuguese,
English or Spanish were excluded. A total of 259 articles were obtained, of
which only nine were considered for full analysis.

RESULTS: The evaluation of behaviour, feelings of guilt, shame and impotence
and the monitoring of self-esteem using scales seem to be essential for the di-
agnosis/evaluation of the “Self Esteem” focus. The most effective interventions
include: planning/implementing cognitive restructuring, planning/imple-
menting reminiscence therapy, group therapy and/or counselling; promoting
exercise; assisting in modifying behaviour and providing emotional support.
CONCLUSIONS: The development of an ICNP® catalogue allows nurses to
standardise diagnosis, interventions and evaluation activities. We highlight,
however, the difficulties encountered in converting certain terms present in
the literature into standardised language.

KEYWORDS: Self-image; Nursing process; Nursing; Informa-
tion systems
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INTRODUCAO

A autoestima é definida pelo International Council of
Nurses (ICN) (2017) como um dominio da autoima-
gem, sendo considerada a “opiniao que cada pessoa tem
de si propria, a visdo do seu mérito e capacidades; ver-
balizacio das crengas sobre si proprio; confianga em si;
verbalizacao de autoaceita¢do e de autolimitacao, desafi-
ando as imagens negativas sobre si, aceitagdo do elogio e
do encorajamento, bem como da critica construtiva”. A
autoestima é um fenémeno psicolégico que tem intima
relacdo com as dimensdes emocionais e cognitivas da
pessoa, influenciando diretamente a sua qualidade de
vida. Segundo Tavares, Matias, Pegorari, Nascimento e
Paiva (2016), elevados niveis de autoestima estdo asso-
ciados a uma melhor qualidade de vida e predizem uma
boa saude mental.

De entre todos os focos de Enfermagem que poderiam
ter sido escolhidos foi selecionada a “Autoestima’, em
grande parte pelos dados epidemioldgicos abaixo apre-
sentados que dao conta dos reais problemas que en-
volvem baixos niveis de autoestima em diversas faixas
etdrias e em contextos distintos. Assim, diversos estudos
indicam que, por exemplo, doentes oncoldgicos que so-
frem cirurgias eletivas, doentes com patologias respira-
torias, mulheres gravidas ou puérperas, adolescentes e
doentes psiquidtricos apresentam frequentemente baix-
os niveis de autoestima. Segundo um estudo realizado
por Magola, Vale e Carmona (2010), mais de metade das
127 gravidas entrevistadas apresentavam baixos niveis
de autoestima; ja 6,8% dos doentes que sofrem pato-
logias respiratérias manifestam também niveis pouco
satisfatorios de autoestima, de acordo com um estudo
conduzido por Monteiro e Belo (2016). Dada a grande
abrangéncia deste foco, decidiu-se desenvolver um ca-
talogo CIPE® para o mesmo, de forma a tornar mais facil
a documentag¢do do plano assistencial de Enfermagem
neste dominio.

Dada a quantidade e a complexidade da informacao
produzida pelos enfermeiros no exercicio da sua pro-
fissdo parece imperativo o desenvolvimento dos siste-
mas de informacdo. O ICN salienta a necessidade da
existéncia de padrdes para a representacao da pratica
de Enfermagem nos sistemas de informagdo de satude
e para o desenvolvimento de uma compreensao do tra-
balho de Enfermagem (ICN, 2008). A informac¢do em
saude ¢é essencial para a exceléncia dos cuidados presta-
dos e a documentagao, gestao e armazenamento da in-
formagdo assume um papel preponderante no seio das
organizagoes.

Os catdlogos CIPE® permitem aos enfermeiros integrar
mais facilmente a linguagem classificada na sua pratica
ao descreverem os diagnosticos, os resultados e as in-
tervengdes de Enfermagem mais apropriadas para uma
area particular de cuidados, tornando a linguagem mais
unificada (ICN, 2008).

Estes constituem ainda uma referéncia de facil acesso
para os enfermeiros no seu contexto de cuidados, uma
vez que apresentam subconjuntos da CIPE® ja previa-
mente selecionados e trabalhados. Um catalogo CIPE®
nao deve ser visto como uma tentativa de substituigao
do juizo e pensamento critico dos enfermeiros, mas
antes como uma ferramenta importante para a docu-
menta¢do da sua pratica assistencial. Deste modo, e
face a esta realidade, decidiu-se sumarizar o processo
de Enfermagem relativo ao foco de Enfermagem “Au-
toestima” de modo a contribuir para o desenvolvimento
de um catalogo CIPE® para o mesmo, tendo como fim
ultimo a otimiza¢do e maior sistematizagdo da ac¢do de
Enfermagem neste dominio.

METODOS

Sob o ponto de vista metodoldgico este trabalho alicer-
¢a-se numa scoping review, constituindo o seu cerne o
foco de Enfermagem “Autoestima”. Foram seguidas as
guidelines PRISMA-ScR (Trico et al., 2018) para repor-
tar o processo realizado. Recorreu-se a bases de dados
disponibilizadas pela EBSCO Host®, designadamente a
MEDLINE e a CINAHL. Os artigos selecionados reme-
tem-se ao periodo compreendido entre 2008 e 2018 e
foram obtidos a partir do cruzamento de termos-chave:
“self esteem” AND “nurs*” AND (“diagnos*” OR “in-
tervention*”) NOT (“child*” OR “adolescen*”). Foram
excluidos os artigos que envolviam criangas/adolescen-
tes (dada a especificidade de interven¢des nesta faixa
etdria), os artigos ndo disponiveis em portugués, in-
glés ou espanhol e aqueles que nao se encontrassem em
full text. Os termos de pesquisa foram utilizados unica
e exclusivamente para procurar dados relevantes para
o diagndstico de Enfermagem, assim como para rever
as interveng¢des de Enfermagem propostas para este
dominio. O processo de screening envolveu dois revi-
sores (CT e FS), bem como o processo de extragdo de
dados. O processo de extracao de dados foi realizado
de acordo com as recomendagdes de Arksey e O’Malley
(2005), e de Levac, Colquhoun e O’Brien (2010). Tendo
em conta que se pretendia obter o maximo de dados
possivel, ndo foi realizada avaliagdo da qualidade dos
artigos.
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Por forma a otimizar a pesquisa, e uma vez que os resultados encontrados nao permitiam sustentar de forma inequiv-
oca a mesma, optou-se pela consulta/analise de livros (literatura cinzenta), garantido que a informagao consultada se
baseia na versao mais atual dos mesmos e excluindo versdes anteriores a 2008.

Na apresentagao dos resultados optou-se por alocar o verbo de a¢ao “avaliar” as atividades de diagndstico e “vigiar”
as atividades de avaliacao porque, segundo o ICN (2017), o verbo “avaliar” esta mais indicado quando existe a ne-
cessidade de estimar a dimensdo, a qualidade ou o significado de alguma coisa; esta agdo ¢ utilizada num primeiro
contacto com o utente, quando o enfermeiro nao possui ainda dados sobre a sua condigdo. Por seu turno o “vigiar”
¢ empregado nas atividades de avaliagdo, uma vez que pressupde uma vigilancia regular ao longo do tempo, ap6s o
enfermeiro ter ja mantido algum tipo de contacto com o utente. Para a apresentagdo dos resultados optou-se pelo
recurso a sintese narrativa.

Toda a informagao apresentada ao longo desta pesquisa, apesar de nao ter sido obtida na sua totalidade com base na
classificagao proposta pelo ICN (2017), foi devidamente adaptada a mesma.

RESULTADOS

Tal como apresentado na Figura 1, a pesquisa identificou 259 artigos potencialmente relevantes. Destes, 137 foram
excluidos pelo titulo, 68 foram excluidos pelo resumo e 16 por nao se conseguir obter a sua versao integral. Obteve-se
no final um total de 36 artigos para analise integral, dos quais apenas nove foram incluidos na scoping review.

Figura 1 - Fluxograma PRISMA do processo de selegao dos artigos.
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A Tabela 1 procura fazer a relagao dos artigos selecionados e expde de forma resumida alguns dos principais achados.
Os estudos selecionados reportam-se a varias regides, nomeadamente Estados Unidos da América (n=2), Irdo (n=2),
Coreia do Sul (n=3), Brasil (n=1) e Japao (n=1).

Tabela 1 - Apresentagao dos Estudos Incluidos na Scoping Review

de controlo

Autores/Ano | Titulo Objetivos Participantes | Desenho Avaliagao dos resultados
Fernandes, Self-esteem in mastecto- | Identificar as varidveis | 14 mulheres Estudo A participagdo em grupos de
Alves, Santos, | mized women - applica- | que contribuem para | com média de | transver- apoio é importante para mulheres
Mota e Fer- tion of Rosenberg’s scale | melhorar a autoestima | idade de 59 sal ex- mastectomizadas pois possibilita
nandes de mulheres submeti- | anos pertencen- | ploratério- | a troca de experiéncias, informa-
(2013) das a mastectomia tes aum grupo | descritivo ¢Oes e orientagdes sobre a doenga/
de apoio para tratamentos. Melhora a autoima-
mulheres mas- gem, a autoestima e a comunica-
tectomizadas ¢do interpessoal
Buchanan Translating research Verificar os efeitos da | 12 estudantes Desenho O estudo evidenciou que os par-
(2013) into practice: Targeting | intervencdo cognitivo- | universitarios | experimen- | ticipantes diminuiram os sinto-
negative thinking as a comportamental num | com médiade | tal: Estudo | mas depressivos e o pensamento
modifiable risk factor for | grupo de estudantes idades de 24,8 | clinico com | negativo e aumentaram a autoes-
depression prevention universitarios anos pré-testee | tima de T1 (antes da interven-
in the college student pOs-teste ¢d0) para T2 (4 semanas apos a
population intervengio)
Park, Han & Effects of exercise O estudo procurou Pessoas com Revisao Constatou-se uma melhoria dos
Kang (2014) programs on depressive | averiguar se os pro- idade superior | sistematica | sintomas depressivos, da quali-
symptoms, quality of life, | gramas de exercicio a 65 anos de estudos | dade de vida e da autoestima dos
and self-esteem in older | tém efeitos positivos na clinicos ran- | idosos submetidos aos programas
people: A systematic depressao, na quali- domizados | de exercicio
review of randomized dade de vida e autoes-
controlled trials tima dos idosos
Ebrahimi, Effect of supportive Determinar o efeito 70 pessoas com | Desenho Verificou-se que o grupo ao qual
Navidian & nursing care on self do suporte emocional | doen¢a mental | experimen- | foi prestado suporte emocional
Keykha (2014) | esteem of patients receiv- | prestado pelos enfer- | submetidas a tal - Ensaio | por parte dos enfermeiros obteve
ing electroconvulsive meiros no aumento dos | tratamento com | Clinico com | restados mais positivos ao nivel
therapy: A randomized | niveis de autoestima eletroconvul- grupo de da autoestima, comparativamente
controlled clinical trial | de utentes com doenga | sivoterapia controlo com o grupo de controlo
mental submetidos a
eletroconvulsivoterapia
Kim et al. The effects of laughter Verificar se a terapia do | 62 pessoas com | Desenho ex- | Foram observadas melhorias
(2015) therapy on mood state riso reduz os scores de | cancro perimental | significativas ao nivel da autoes-
and self-esteem in cancer | alteragées do humor e controlado | tima dos utentes que participaram
patients undergoing se melhora os niveis de erandom- | no programa de terapia de riso
radiation therapy: A ran- | autoestima em utentes izado com | comparativamente com os utentes
domized controlled trial | com cancro grupo de do grupo de controlo
controlo
Pishvaei, The efficacy of treatment | Perceber o papel da 38 pessoas vit- | Desenho A terapia pela reminiscéncia
Moghanloo & | reminders of life with terapia pela reminis- vas com idades | experimen- | permite aos idosos o controlo da
Moghanloo emphasis on integrative | céncia na autoestima | compreendidas | tal - Estudo | sua histéria de vida, melhora a au-
(2015) reminiscence on self- e ansiedade de idosos | entre 0s 60-80 | clinico com | toestima e a redugédo dos indices
esteem and anxiety in viuvos anos pré-testee | de ansiedade e depressio
widowed old men pos teste
Kunikata, Effect of cognitive behav- | Verificar durante 12 62 pessoas com | Desenho O score de autoestima aumentou
Yoshinaga ioral group therapy for | meses se a terapia cog- | doenga mental, | experimen- | ao longo do tempo (T0- T3) no
& Nakajima recovery of self-esteem | nitivo-comportamental | com idades tal - es- grupo sujeito a intervengo; o
(2016) on community-living de grupo resultou em | compreendidas | tudo clinico | mesmo nao foi verificado com
individuals with mental | melhoria dos niveis de [ entre 0os 20-65 | controlado | o grupo de controlo que nio foi
illness: Non-randomized [ autoestima dos partici- | anos endoran- | sujeito & intervencio
controlled trial pantes domizado
com grupo
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Tamura-Lis Reminiscing — A tool for | Perceber o papel da Pessoas com Revisdo A terapia pela reminiscéncia
(2017) excellent elder care and | terapia pela reminis- idade > 65 anos melhora a sociabilidade e a
improved quality of life | céncia na autoestima e comunicagio dos idosos, além
qualidade de vida dos de melhorar a sua autoestima e
idosos satisfacdo com a vida
Jung, Park & | The effects of a client- Verificar os efeitos 12 idosos, com | Desenho Foram observadas melhorias sig-
Kim (2018) centered leisure activity | de um programa de pelo menos 65 | experimen- | nificativas no desempenho ocu-
program in satisfaction, | atividades de lazer anos, residen- | tal - Estudo | pacional, autoestima e depressido
self-esteem, and depres- | centradas no utente tesnum lar de | clinico com | dos utentes que participaram no
sion in elderly residents | sobre a sua satisfacdo, | idosos grupo de programa de atividades de lazer
of a long-term care autoestima e depressio controlo centradas no cliente
facility em idosos residentes
num lar

Apos a analise da literatura selecionada e considerando a importancia da utilizagdo de instrumentos de avaliagao na
pratica de Enfermagem como forma de obter diagndsticos rigorosos, constatou-se que a Escala de Avaliacao da Au-
toestima de Rosenberg e o Inventario de Autoestima de Coopersmith parecem adequados para avaliar este foco de
atencao.

Sao ainda propostas outras atividades de diagnoéstico relacionadas com a avaliagao da autoestima, que se encontram
apresentadas na Tabela 2.

Tabela 2 - Atividades de Diagndstico Associadas ao Foco de Enfermagem “Autoestima”

ATIVIDADES DE DIAGNOSTICO

Monitorizar a autoestima [através de Escala de Rosenberg] (Santos e Maia, 2003)

Monitorizar a autoestima [através de Inventario de Coopersmith] (Janeiro, 2008)

Avaliar o comportamento (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

Avaliar [sentimentos] de culpa (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

Avaliar [sentimentos] de vergonha (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

Avaliar sentimentos de impoténcia (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

No decurso da colheita de dados importa formular o diagndstico que se adeque a situagdo em causa, sendo que as
hipoteses diagndsticas identificadas na literatura se encontram descritas na Tabela 3.

Tabela 3 - Diagnosticos de Enfermagem Associados ao Foco “Autoestima”

DIAGNOSTICOS DE ENFERMAGEM
Baixa Autoestima

Baixa Autoestima Crénica (ICN, 2017)
Baixa Autoestima Situacional (ICN, 2017)

As intervengdes propostas para fazer face a estas hipdteses diagnosticas encontram-se descritas na Tabela 4.
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Tabela 4 - Interven¢des de Enfermagem Associadas ao Foco “Autoestima”

INTERVENCOES DE ENFERMAGEM

Promover a autoestima (Bulechek. Butcher, Dochterman, & Wagner, 2018)

Encorajar o cliente a identificar as suas forgas; (Bulechek et al., 2018)

Reforgar as forgas pessoais identificadas pelo cliente; (Bulechek et al., 2018)

Encorajar o cliente a falar para si mesmo no dia a dia no sentido de verbalizar afirma¢des positivas; (Bulechek et al., 2018)

Providenciar experiéncias que permitam aumentar a autonomia do cliente; (Bulechek et al., 2018)

Assistir o cliente na identificagdo de respostas positivas por parte dos outros; (Bulechek et al., 2018)

Assistir o cliente a lidar com o bullying ou as provocagdes; (Bulechek et al., 2018)

Transmitir confianga na capacidade do cliente para lidar com a situagio; (Bulechek et al., 2018)

Assistir o cliente na defini¢do de metas realistas que permitam aumentar a autoestima; (Bulechek et al., 2018)

Assistir o cliente a reavaliar as perce¢des negativas sobre si; (Bulechek et al., 2018)

Encorajar o aumento da responsabilidade por si; (Bulechek et al., 2018)

Explorar sucessos prévios; (Bulechek et al., 2018)

Encorajar o cliente a avaliar o seu proprio comportamento; (Bulechek et al., 2018)

Encorajar o cliente a aceitar novos desafios; (Bulechek et al., 2018)

Recompensar ou elogiar os progressos do cliente em dire¢do as suas metas; (Bulechek et al., 2018)

Facilitar um ambiente e o envolvimento em atividades que permitam aumentar a autoestima; (Bulechek et al., 2018; Jung et al., 2018)

Realizar verbaliza¢bes positivas acerca do cliente (Bulechek et al., 2018)

Providenciar apoio emocional (Ebrahimi et al., 2014)

Planear [reestruturagdo cognitiva] (Buchanan, 2013; Johnson et al., 2013; Kunikata et al., 2016)

Executar [reestruturagdo cognitiva] (Buchanan, 2013; Johnson et al., 2013; Kunikata et al., 2016)

Assistir na [modifica¢do] do comportamento (Buchanan, 2013; Kunikata et al., 2016)

Planear [aconselhamento] (Johnson et al., 2013)

Executar [aconselhamento] (Johnson et al., 2013)

Planear terapia pela reminiscéncia (Pishvaei et al., 2015; Tamara-Lis, 2017)

Executar terapia pela reminiscéncia (Pishvaei et al., 2015; Tamara-Lis, 2017)

Incentivar o cliente a fazer exercicio (Park et al., 2014)

Planear terapia de grupo (Fernandes et al., 2013)

Executar terapia de grupo (Fernandes et al., 2013)

Orientar para terapia com grupo de apoio (Fernandes et al., 2013)

Quanto as atividades de avaliagdo, estas pretendem avaliar as respostas dos utentes face aos cuidados prestados e
permitem verificar quais as intervengdes que devem ser modificadas ou ajustadas. Estas encontram-se sugeridas na
Tabela 5.

Tabela 5 - Atividades de Avalia¢do para o Foco “Autoestima”

ATIVIDADES DE AVALIACAO

Monitorizar a autoestima [através de Escala de Rosenberg] (Santos e Maia, 2003)

Monitorizar a autoestima [através de Inventdrio de Coopersmith] (Janeiro, 2008)

Vigiar o comportamento (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

Vigiar [sentimentos] de culpa (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

Vigiar [sentimentos] de vergonha (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)

Vigiar sentimentos de impoténcia (Carpenito-Moyet, 2011; Herdman & Kamitsuru, 2015)
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Na fase final do processo importa elencar o resultado
esperado e, relativamente a este aspeto, a proposta
encontra-se descrita na Tabela 6 e pressupoe a obten-
¢do de melhores niveis de autoestima. No entanto, esta
elagdo s6 pode ser comprovada quando comparados
os dados identificados na avaliagdo inicial e os dados
recolhidos apds a implementagdo das intervengdes de
Enfermagem.

Tabela 6 - Resultados Esperados para o Foco “Autoestima”

RESULTADOS ESPERADOS
Autoestima melhorada (ICN, 2017)

DISCUSSAO

Analisando os resultados alcancados salienta-se, da
pesquisa efetuada, a necessidade de se proceder a uma
adequada recolha de dados, devendo o enfermeiro
munir-se de competéncias comunicacionais que sejam
facilitadoras da identificagao diagnostica. Na tentativa
de objetivar o mais possivel os dados recolhidos devem
utilizar-se instrumentos psicométricos devidamente
validados para a populagdo portuguesa. A pesquisa
efetuada sugere que a Escala de Avaliacdo da Autoesti-
ma de Rosenberg e o Inventario de Autoestima de Coo-
persmith sdo os instrumentos que parecem mais ad-
equados para avaliar este foco de atencgdo. A Escala de
Avaliagao da Autoestima destaca-se pela sua brevidade
de aplicagao, contando com apenas 10 itens, os quais
somados resultam numa pontuagio que oscila entre 10
e 40, sendo que uma pontuagao elevada traduz uma au-
toestima elevada (Santos e Maia, 2003). A versao portu-
guesa deste instrumento apresenta propriedades psico-
métricas amplamente verificadas, com valores elevados
de consisténcia interna (a=0,86) (Santos e Maia, 2003).
O Inventario de Autoestima de Coopersmith ¢ um in-
strumento mais extenso, composto por 58 itens agru-
pados em quatro subescalas e uma boa consisténcia
interna (a=0.83) (Coopersmith, 1981, cit. por Janeiro,
2008). A literatura consultada sublinha a importancia
de utilizar estes instrumentos antes de qualquer inter-
vengao e posteriormente a mesma, de forma a comparar
os resultados obtidos, pois s6 assim é possivel constatar
a eficicia das intervengoes.

Na visdo de Carpenito-Moyet (2011) sdo consideradas
carateristicas definidoras major de baixos niveis de au-
toestima verbalizagdes autonegativas, enunciacao de
expressoes de culpa e vergonha, sensagdo de ser incapaz
de lidar com determinados acontecimentos, rejeicao do
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feedback positivo e valorizagdo do negativo, hesitacdo
em abragar novas experiéncias, condi¢des essas que sao
corroboradas por Herdman e Kamitsuru (2015).
Salientam-se ainda como carateristicas definidoras um
comportamento pouco assertivo e indeciso, a necessi-
dade de obter a constante aprova¢ao dos outros, a pre-
senca de atitudes e comportamentos passivos e o fraco
contacto visual (Herdman & Kamitsuru, 2015), pelo
que é importante que se tenha em linha de conta estas
manifestagdes na tentativa de se poder enunciar o di-
agnostico de Baixa Autoestima Situacional ou Crénica
(ICN, 2017). Para Herdman e Kamitsuru (2015), o di-
agnostico “Baixa Autoestima Crdnica” surge quando
o sujeito evidencia uma avaliagdo negativa sobre si de
forma prolongada e continua ao longo do tempo. Ja o
diagnostico “Baixa Autoestima Situacional” resulta de
uma perce¢do negativa que o sujeito tem sobre o seu
valor proprio, decorrente de uma situa¢ao atual.

No que concerne as intervengdes, a revisao realizada
apontou para a importancia de se abordar a autoesti-
ma sob o ponto de vista da interven¢do de uma forma
positiva (Mruk, 2013, cit. por Sampaio et al., 2017). De
acordo com pesquisa efetuada, as interven¢des mais
eficazes parecem passar pela realizagdo de intervengoes
cognitivo-comportamentais individuais e em grupo.
Assim, a titulo de exemplo, foi conduzido um estudo
por Buchanan (2013) que evidenciou que os partici-
pantes sujeitos a terapias cognitivo-comportamentais
diminuiram significativamente os sintomas depressivos
e 0 pensamento negativo e aumentaram significativa-
mente a autoestima de T1 (antes da intervengdo) para
T2 (4 semanas apos a interven¢ao). O mesmo foi veri-
ficado num estudo desenvolvido por Kunikata et al., em
2016, que demonstrou que ap0s ter sido realizada te-
rapia cognitivo-comportamental os participantes reve-
laram uma melhoria substancial nos niveis de autoes-
tima comparativamente com o grupo de controlo, que
ndo beneficiou da referida intervenc¢ao. Outros estudos
apontam para a importancia de fomentar a participacao
em grupos de apoio sendo que, por exemplo, segundo
o estudo levado a cabo por Fernandes et al., (2013), a
participa¢ao de mulheres mastectomizadas em grupos
de apoio possibilitou-lhes um maior suporte social e
uma partilha de experiéncias, o que revelou resultados
positivos ao nivel da autoestima.

Também a terapia pela reminiscéncia parece ter resul-
tados positivos quando se trata de aumentar a autoes-
tima. Foram identificados dois estudos, conduzidos por
Pishvaei et al. (2015) e Tamura-Lis (2017), cujos resul-
tados sdo sobreponiveis.



Os resultados do primeiro estudo demonstraram que a
terapia pela reminiscéncia permite aos idosos vitivos o
controlo da sua histdria de vida, melhorar a sua autoes-
tima e reduzir os indices de ansiedade e depressdo desta
populagdo; por sua vez, o segundo estudo sugere que a
terapia pela reminiscéncia melhora a sociabilidade e a
comunicagdo dos idosos, além de melhorar a sua au-
toestima e satisfacdo com a vida.

A priética de exercicio fisico é outra das intervencgdes
que parece ter resultados positivos ao nivel da autoes-
tima.

Em 2014, Park et al. realizaram um estudo que eviden-
ciou uma melhoria dos sintomas depressivos, da quali-
dade de vida e da autoestima dos idosos submetidos a
programas de exercicio fisico.

O planeamento e execu¢iao de aconselhamento (John-
son et al., 2013) e apoio emocional prestado pelos
enfermeiros a utentes com baixos niveis de autoes-
tima também parecem ter resultados positivos. As-
sim, segundo um estudo conduzido por Ebrahimi et al.
(2014), os utentes submetidos a eletroconvulsivoterapia
e aos quais foi prestado apoio emocional por parte dos
enfermeiros obtiveram niveis de autoestima mais sat-
isfatdrios comparativamente com os utentes que nio
usufruiram da mesma intervengdo. Existem ainda out-
ras intervengdes que sdo apontadas por diversas fontes
(Bulechek et al., 2018; Jung et al., 2018) como sendo efi-
cazes para promover a autoestima, como por exemplo
incentivar o envolvimento do utente em atividades que
permitam aumentar a sua autoestima, dando especial
importéncia a atividades de lazer centradas nas prefer-
éncias do mesmo. Na visao de Bulechek et al. (2018) é
importante encorajar o utente a identificar as suas for-
¢as e a0 mesmo tempo refor¢d-las; trabalhar a atitude
de autoaceitagdo; encorajar o contacto ocular na comu-
nicagao interpessoal; encorajar o utente a falar sobre si
na tentativa de verbalizar afirmagdes positivas; assistir
na identificagdo de respostas positivas por parte dos
outros; evitar a critica negativa; assistir a lidar com as
provocagdes; transmitir confianga na capacidade para
lidar com as situagoes; assistir na definicdo de metas re-
alistas que permitam aumentar a autoestima; assistir a
reavaliar as perce¢des negativas sobre si; encorajar o au-
mento da responsabilidade; explorar sucessos prévios;
encoraja-lo a avaliar o seu comportamento e a aceitar
novos desafios; recompensar ou elogiar os progressos
do utente em direc¢do as suas metas e realizar afirmagdes
positivas acerca do cliente, na tentativa de promover a
autoestima.

As atividades de avaliacao elencadas sao sobreponiveis
as atividades de diagndstico, excetuando-se o verbo de
acao, pois so assim se podera fazer uma comparagdo
entre o estado inicial e final, avaliando a eficicia das in-
tervengdes implementadas, com o objetivo ultimo de se
conseguir uma autoestima melhorada.

A presente scoping review apresenta como limitagdo o
reduzido namero de artigos a qual se reporta, podendo
estes ndo ser representativos da literatura cientifica ex-
istente no dominio da Enfermagem de Saude Mental e
Psiquiatrica. O facto dos artigos escolhidos se circun-
screverem a populagdes muito especificas (mulheres
mastectomizadas, idosos, doentes com perturbacoes
mentais) pode limitar a generalizag¢ao das intervengoes
a toda a populacdo com baixos niveis de autoestima,
pelo que é imprescindivel a realiza¢ao de mais estudos,
no mesmo dominio, abrangendo diversas populagdes.

CONCLUSOES

O objetivo desta scoping review passou por contribuir
para o desenvolvimento de um catalogo CIPE® relativo
ao foco de Enfermagem “Autoestima’.

Fazendo a comparagao entre os resultados alcangados e
o principal objetivo da scoping review pode afirmar-se
que o objetivo inicial foi atingido ainda que com algu-
mas limitagoes.

Efetivamente, o trabalho desenvolvido permitiu colocar
em destaque algumas das principais atividades de di-
agndstico e intervengdes para fazer face ao diagndstico
“Baixa Autoestima’, apesar de serem necessarios mais
estudos para que se possa generalizar estas conclusdes a
diversas populagdes.

IMPLICACOES PARA A PRATICA CLINICA

Este trabalho, embora circunscrevendo-se ao foco “Au-
toestima’, pode ser considerado relevante para a pratica
clinica na medida em que facilita o processo de tomada
de decisdao dos enfermeiros, a documentagao dos cui-
dados prestados e a sustenta¢do da pratica clinica no
ambito da prestacao de cuidados de Enfermagem a pes-
soas com baixos niveis de autoestima. Salienta-se neste
trabalho a dificuldade em converter alguns termos em
linguagem classificada, o que comprova a necessidade
de um maior investimento nos sistemas de informa-
¢ao em Enfermagem, no sentido de tornar mais ténue
a linha que separa a componente pratica e teérica da
profissao.
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