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1 “COACHING” DE SAUDE E BEM-ESTAR NA PROMOCAO DA SAUDE

MENTAL

| Ana Galvao! |

Assume-se como consenso, que a saude mental ¢ uma
parte integrante e essencial da saude, sendo a mesma,
mais do que a auséncia de transtornos mentais ou defi-
cits. Tratando-se de um estado de bem-estar geral, o
mesmo, permite ao individuo, realizar de forma efetiva
as suas tarefas, lidar adaptativamente com as adver-
sidades, trabalhar com produtividade e dar o seu con-
tributo a comunidade na qual esta inserido. Este estado
de bem-estar geral ¢ um processo ativo, que deve ser
prolongado e nao pode ser apenas uma percep¢ao tran-
sitoria, tornando-se imperativo trabalhar com o utente
a consolidagao deste estado, o qual engloba a drea pes-
soal e profissional. O coaching de saude e bem-estar, é
um processo que trabalha, a unido entre o conceito de
bem-estar geral (o qual engloba a saide mental posi-
tiva) e o processo de desenvolvimento e capacitacido
humana.

O Relatério do Programa Nacional para a Saude Men-
tal 2017, identifica um ponto de situagio sobre a Saude
Mental em Portugal em 2016, mencionando, o que foi
realizado em 2017/2018 e o que se prevé fazer até 2020
(Diregao-Geral da Saude, 2017). Algumas das con-
clusdes que o documento em aprego apresenta, sio que,
as pessoas estao a viver mais anos, mas com incapaci-
dades na drea da saude mental, o que implica uma so-
brecarga para a Sociedade; a necessidade de haver mais
rigor e qualidade na prescricdo de medicamentos na
area da saide mental (apenas em 2016, foram prescri-
tas cerca de 30 milhdes de embalagens de psicofarma-
cos); aumentar os registos de perturbagdées mentais nos
Centros de Saude e aumentar os cuidados e servigos na
area da saide mental para as criangas/adolescentes e
adultos.

No que respeita a morbilidade, o registo de utentes com
perturbagdes mentais nos cuidados de satde primarios
tem vindo a aumentar desde 2011, no que diz respeito
as perturbagdes de ansiedade, as perturbagoes depres-
sivas e as deméncias. Portugal evidencia uma das mais
elevadas prevaléncias de doencas mentais da Europa;
segundo o primeiro estudo epidemiolégico nacional de
Satde Mental, divulgado em 2013, um em cada quatro
portugueses sofre de um problema de saide mental.

Dados divulgados pela Ordem dos Psicologos Portu-
gueses (OPP) referem que, atualmente, Portugal é o se-
gundo pais da Europa com maior prevaléncia de doen-
¢as mentais (com um valor quase idéntico ao da Irlanda
do Norte, que ocupa o primeiro lugar) e que 43% da
populagdo, ja teve uma perturbagdo mental durante a
sua vida (Lusa, 2018).

Com a emergéncia da Psicologia Positiva, a saide men-
tal passou a ser considerada como um todo, ou seja,
para além da presenca ou auséncia de doenca mental,
esta, deve incluir também a presenca ou auséncia de
saude mental positiva. A saude mental positiva, diz res-
peito ao conjunto de carateristicas psicossociais positi-
vas (satisfacdo pessoal, atitude prd-social, autocontrolo,
autonomia, resolu¢ao de problemas e habilidades de
relagao interpessoal) que, além de permitir a pessoa ter
uma vida plena e harmonica consigo propria e com a
sociedade, protegem face ao desenvolvimento da pato-
logia mental (Sequeira, 2016). Assim, a saude mental
positiva, diz respeito ao bem-estar geral, integrando
as dimensdes: bem-estar emocional, bem-estar psi-
coldgico e bem-estar social. Neste contexto, surgiu-nos
oportuno, mencionar a Teoria Holistica de Myra Estrin
Levine (Levine, 1973), a qual, no seu modelo concep-
tual, carateriza o homem, como um todo dindmico, em
constante interacdo com o ambiente. No seu modelo,
Levine, desenvolveu quatro principios de conserva-
¢do: de energia, da integridade estrutural, da integri-
dade pessoal e da integridade social do paciente. Este
modelo, centraliza-se na interven¢do da enfermagem,
na adapta¢do e na reacdo dos pacientes a doenca afir-
mando, que o enfermeiro, deve estar consciente dessa
dependéncia e preparado, para apoiar na transforma-
¢d0 que o stress causado por algum desequilibrio possa
alterar o funcionamento do organismo humano, fac-
ultando ajuda ao paciente, na adaptagdo as mudangas
oriundas da doenca. Destaca-se aqui a intervengdo
do enfermeiro enquanto coach do paciente, com vista
a facilitar e melhorar o bem-estar geral. Pois, Levine,
acreditava que, o enfermeiro deveria assumir a ajuda ao
doente para transforma-lo e auxilid-lo na adaptacgao as
mudangas oriundas da doenga.
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Conectando o coaching de saude e bem-estar, com a
Psicologia Positiva, esta, demonstrou que o aumento
das carateristicas positivas ou pontos fortes estdo as-
sociados a um melhor funcionamento fisico, psicos-
social e psicologico, e menor doencga mental (Seligman
& Csikszentmihalyi, 2000). As evidéncias cientificas na
area da Psicologia Positiva, permitiram impulsionar
com mais celeridade o coaching aplicado a satde, tendo
assim ao dispor, as técnicas e ferramentas da Psicologia
Positiva no decurso das sessdes do coaching bem-estar.
O coaching de saude e bem-estar, é um método, cienti-
ficamente comprovado, que permite acelerar o processo
de mudanga comportamental através de ferramentas
especificas e o estabelecimento de metas pessoais de-
sejadas para o aumento do bem-estar, mudangas nos
estilos de vida e da saude individual.

Os processos de coaching utilizam-se em diferentes
cendrios e nichos de atuacdo, mais recentemente o
coaching tem sido reconhecido na area de saide e bem-
estar como um recurso eficaz e promissor para o apoio
nas mudangas de estilo de vida e de gestao de doengas
(Kallas, 2018).

A saude, é a area integrante da intervenc¢do de enferma-
gem, a qual, valoriza a pratica baseada em evidéncias e
diretrizes que se atualizam continuamente na literatura
cientifica. A visibilidade do coaching em satde surge
como consequéncia do aumento de publicagdes cienti-
ficas e estudos randomizados discutindo a efetividade
do uso do coaching no plano de tratamento de diversas
doengas, entre elas, diabetes, obesidade, hipertensao,
doengas cardiovasculares, oncologia, ansiedade, stress,
entre outras.

Segundo (Wolever et al., 2013), a defini¢ao mais atual
de coaching em satide e bem-estar é:

“Uma abordagem centrada no paciente em que o mes-
mo determine pelo menos parcialmente os seus objeti-
vos, que utilize a autodescoberta ou processos de apre-
ndizagem ativos juntamente com a educagdo em saude
para trabalhar em direcio as suas metas, e, que incen-
tive o auto monitoramento de comportamentos para
aumentar a responsabilidade do paciente. Isso acontece
dentro do contexto de uma relagdo interpessoal com
um coach. O coach é um profissional de saude treinado
em teorias de mudanqa de comportamento, estratégias
motivacionais e técnicas de comunicagdo, que sdo usa-
das para ajudar os pacientes a desenvolver motivagao
intrinseca, recursos, estratégias e habilidades para alca-
n¢ar mudangas positivas e sustentaveis em sua satde e
bem-estar” (p. 52).
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Também o Internacional Council of Nurses, considera
que, o desenvolvimento das competéncias de coaching
representa uma boa oportunidade para o desenvolvi-
mento profissional dos enfermeiros e para melhorar a
qualidade dos seus cuidados (Donner & Wheeler, 2009).
Nesta conformidade, o coaching de satide e bem-estar, é
uma abordagem focada no desenvolvimento de recursos
de autocuidado para gerir doengas crénicas e/ou modi-
ficar os estilos de vida de modo a melhorar a condigao
de saude e bem-estar geral.

De entre os diferentes cenarios e nichos do coaching, o
aqui refletido, é o que se refere ao 4mbito pessoal, um
dos que mais trabalha a estrutura humana, com um re-
flexo mais amplo, podendo abranger o ambito profis-
sional, o coaching de bem-estar. Este, visa trabalhar com
o utente, numa abordagem focada em aspetos intrinse-
cos, no seu lugar interior, no principio de conservagao
da integridade estrutural e da integridade pessoal, pro-
postos por Levine.

Quando se fala em bem-estar geral, tendencialmente,
surge-nos a imagem mental de satide e conforto fisico,
mas no coaching de bem-estar esse conceito amplia-se.
Coaching de saude e bem-estar, ¢ um processo que leva
o individuo a satisfagdo mental em niveis elevados e que
deve ser percepcionado muito além do seu estado cor-
poral, em constante intera¢io com o ambiente, como
nos refere Levine na perspetiva Holistica.

As areas a trabalhar no processo do coaching de saude
e bem-estar sdo: corporal (prética de exercicios fisicos,
foco no bem-estar fisico, rotinas mais saudaveis, exerci-
cios de respiragdo, avaliagdo fisica, nutri¢do adequada);
Emocional (desenvolvimento de competéncias emo-
cionais, comprometimento, flexibilidade, resiliéncia,
autoestima, autoconfiang¢a, autocontrolo, equilibrio
emocional; identificacdo de pontos fortes e de melho-
ria, comportamentos, sentimentos e pensamentos sabo-
tadores, autoaceita¢do); ocupacional (aperfeicoamento
de competéncias profissionais, desenvolvimento de no-
vas competéncias, motivagdo e realizagdo profissional);
intelectual (pensamento critico, criatividade); social
(relacionamentos com familiares, conjuges, amigos e
colegas de trabalho); e espiritual (missao, valores e sen-
tido de vida, coping, conflitos internos). Estabelecen-
do como objetivos, promover o refor¢o da autoestima
e da autoconfianca; a gestao emocional do fracasso; a
pratica de atividade fisica; o refor¢o na crenca em si e
na sua capacidade para ultrapassar desafios, adversi-
dades e transi¢coes normativas e ndo normativas; desen-
volver o autoconhecimento e promover o autocuidado;



definir objetivos pessoais conectados com a saude e
bem-estar geral; construir planos de agdo alinhados com
os objetivos definidos individualmente; transformar
hébitos alimentares adaptados a bio-individualidade e
ao cuidado integrado.

O processo de coaching, tem a sua origem e fundamen-
to, nas abordagens da saide comportamental como por
exemplo, no Modelo Transtedrico de Mudanga do Com-
portamento; na Entrevista Motivacional; na Psicologia
Cognitivo Comportamental na Psicologia Positiva; em
técnicas de Comunicacao e relacionamento na Preven-
¢do de recaidas e na resolugdo de problemas; O coach,
utiliza ferramentas que possibilitam, que a sua atuagao
nao seja orientar, prescrever, mas sim, um trabalho em
conjunto com o utente na rota da promog¢ao duma visao
positiva em relacdo a mudanca. O foco do trabalho de
coaching é no despertar motivagdes percep¢des de au-
toeficacia em relagdo ao alcance dos objetivos. A meta
da enfermagem, segundo Levine (1973) é manter ou re-
cuperar uma pessoa para um estado de saude, através
dos principios de conservagao.

As sessdes de coaching de bem-estar sdo baseadas no
Inquérito Apreciativo (baseado no pressuposto de que
perguntas e didlogos sobre forgas, valores, esperancas
e crengas sdo transformadoras), na Psicologia Positiva
(estuda a experiéncia subjetiva positiva, as potenciali-
dades, virtudes humanas) e se aplicado ao contexto
laboral, pode integrar instituicbes que promovem a
qualidade de vida, contribuindo para a compreenséo e
desenvolvimento dos fatores que permitem a prosperi-
dade dos individuos e inclusdo na comunidade, quarto
principio do modelo de Levine, o da integridade social
do paciente. Em cada sessdo, sdo trabalhados pontos-
chave: Fortalecer a autoeficacia; potenciar a visdo e a
motivagdo intrinseca; concentrar o foco na fase de ma-
nutengao; cocriar estratégias de prevencdo de recaidas;
coaching e conectividade. Para além do suporte que
vem do coach, outras fontes de apoio devem ser incen-
tivadas, descobertas ou desenvolvidas conscientemente.
Por exemplo, o recurso a Entrevista Motivacional, com
o foco no despertar o aumento da motivagdo intrinseca
em dire¢do a mudanga, visa ajudar os utentes a visual-
izarem o resultado que pretendem. Quando temos uma
imagem clara de onde estamos (o estado atual de bem-
estar) e onde queremos estar (a visdo de bem-estar), os
enfermeiros, enquanto coachs, podem trabalhar este in-
tervalo, em torno do que é preciso mudar para atingir
essa visdo de bem estar geral e sustentavel, consolidando
assim, os principios da integridade estrutural, da integ-
ridade pessoal do modelo de Levine.

O aumento dos custos com os cuidados em saude e a
crescente evidéncia do impacto dos comportamentos
saudaveis na prevencdo de doengas cronicas, tém des-
pertado interesse no coaching aplicado a satide. Aju-
dar os utentes, a efetuarem mudangas sustentaveis, nos
comportamentos face a promogao da saide e prevengdo
da doenca, é uma fungdo de destaque na profissao de
enfermagem. O profissional, trabalha com o utente, no
sentido de manter o equilibrio entre habitos, pensam-
entos e comportamentos, tendo tradug¢do num objetivo
major de aumento do bem-estar geral, pois, melhora a
qualidade de vida ao promover a saude fisica e a saude
mental positiva do utente.

Na senda das Linhas de Agdo Estratégica para a Saude
Mental e o Bem-Estar na Europa, aprovadas, em Brux-
elas em Janeiro de 2016, nas conclusdes da Joint Ac-
tion, sdo estabelecidos objetivos, entre os quais, desen-
volver a promogao da saide mental e os programas de
prevencao e interven¢ao precoce, através da integragao
da saude mental em todas as politicas e de uma coop-
eragdo entre varios setores. Parecendo assim, emergir
uma aposta clara nos profissionais de saide enquanto
coachs, enfermeiros, psicélogos, psiquiatras, bem como
na centralidade dos cuidados de saide primarios e a
articulaao/integragdo de niveis de cuidados. A satude
mental positiva e o bem-estar geral, sdo essenciais para o
desenvolvimento pessoal e interpessoal do ser humano,
devendo a sua promogao, protegdo e recuperagdo con-
stituirem preocupagdes vitais dos individuos, comuni-
dades e sociedades.

Quanto a mais valia do coaching de saude e bem-estar,
na promog¢ao da saide mental positiva, aliado a Teoria
Holistica de Levine, parece constituir-se como um re-
curso poderoso na rota do compromisso face a mudanca
de comportamentos que gera estilos de vida saudaveis e
sustentdveis. Para Levine, conservacao signiﬁca man-
ter a unicidade ou equilibrio adequado e o propdsito da
conservagao ¢ a manuten¢ao da integridade da pessoa.
As evidéncias demonstram, que o coaching aplicado a
saude permite enfrentar grandes desafios da atualidade:
obesidade, diabetes, sedentarismo, alimentacao inad-
equada, stress cronico, ansiedade, depressdo, auséncia
de foco, tabagismo e consequentemente os crescentes
custos de saude.

Sobre o coaching Integrativo em Enfermagem para
saide e bem-estar, afirmam os autores, que o papel do
enfermeiro como coach profissional, esta sendo recon-
hecido como um papel em expansao na enfermagem
(Schaub, Luck, & Dossey, 2012).
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Na atualidade, os enfermeiros, estao a desenvolver o pa-
pel de coachs com os seus utentes, ajudando-os a de-
senvolverem comportamentos saudaveis e a inibirem
a incidéncia de doencas. Este papel, envolve treino nas
competéncias de coaching profissional e um modelo de
assisténcia de coaching de enfermagem, sendo que, em
2009, a Iniciativa Samueli (Schaub et al., 2012), propos a
implementacdo de treino para milhares de enfermeiros
nos Estados Unidos como coachs de satde e bem-estar
nas comunidades.
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