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Literacia em Satide Mental Sobre Psicose: Uma
Intervengio Integrada De Base Comunitaria Para

Bombeiros

Mental Health Literacy About Psychosis: An Integrated Community-Based
Intervention for Firefighters

Alfabetizacion en salud mental sobre la psicosis: una intervencion integrada de
base comunitaria para bombeiros

Resumo

Enquadramento: Estudos nacionais e internacionais, evidenciam lacunas na literacia em sadde men-
tal (LSM) da populagio e a necessidade de serem desenvolvidas intervengoes psicoeducacionais em
contexto comunitdrio.

Objetivo: Avaliar a eficicia de um programa de intervencao psicoeducativa sobre psicose, numa cor-
poracio de Bombeiros da zona centro.

Metodologia: Realizou-se um estudo pré-experimental com pré e pés-teste num grupo Gnico. A
intervencio teve a duragio de 9 horas, aplicada a uma amostra de 30 bombeiros.

Resultados: Observaram-se niveis significativos de aumento de LSM sobre psicose, e especificamente,
na componente da intengio de procura de ajuda.

Concluséo: Os resultados indicam que o programa contribui para o incremento da LSM dos par-
ticipantes e consequentemente, capacitd-los para agir em prol da sua satide mental e daqueles que o
rodeiam.

Palavras-Chave: literacia em satde; satide mental; adultos; enfermagem; psicose

Abstract

Background: National and international studies have revealed low mental health literacy on popula-
tion, and the need to develop psychoeducational interventions at community context.

Objective: This study aims to evaluate the effectiveness of a psychoeducational intervention program
on psychosis, in a fire department.

Methodology: A pre-experimental design was used, with evaluation before and after intervention.
The intervention lasted 9 hours, in wich the program was applied to a sample of 30 firefighters.
Results: There were significant levels of increase in mental health literacy on psychosis, and specifical-
ly in the intention to seek help component.

Conclusion: The results indicate that the program contributes to increasing the participant’s mental
health literacy and, consequently, empowering them to act in favor of their mental health and those
around them.

Keywords: health literacy; mental health; adults; nursing; psychosis

Resumen

Marco contextual: Estudios nacionales e internacionales evidencian lagunas en la alfabetizacién en
salud mental (ASM) de la poblacién y la necesidad de desarrollar intervenciones psicoeducativas en
contextos comunitarios.

Objetivo: Evaluar la eficacia de un programa de intervencién psicoeducativa sobre psicosis en un
cuerpo de bomberos del centro de Portugal.

Metodologia: Se realizé un estudio pre-experimental con pre-test y post-test en un tnico grupo. La
intervencién tuvo una duracién de 9 horas y se aplicé a una muestra de 30 bomberos.

Resultados: Se observaron niveles significativos de aumento en la ASM sobre psicosis, y especifica-
mente en la componente de intencién de bisqueda de ayuda.

Conclusién: Los resultados indican que el programa contribuye al incremento de la ASM de los par-
ticipantes y, consecuentemente, los capacita para actuar a favor de su salud mental y de la de quienes
los rodean.

Palabras Clave: alfabetizacion en salud; salud mental; adultos; enfermeria; psicosis
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Introdugio

Séo virias as politicas de sadde que enfatizam a neces-
sidade de promocio da satide mental e da literacia, da
prevencio das perturbagoes mentais e da sua identificacio
precoce, tanto a nivel nacional, como internacional. O
“Mental Health Action Plan 2013-20207, que se estende
até 2030 real¢a a importancia da promogao e protegio
da sadde mental, ao focar o papel preponderante que os
governos tém neste sentido e por isso, a necessidade de
criar programas para melhorar a saide mental, assentes
no apoio das politicas promotoras da saide (OMS, 2013).
Segundo a Diregao Geral da Satide (DGS), no 4mbito
do Plano Nacional de Literacia em Satde e Ciéncias do
Comportamento 2023-2030, a promogao da saide e a
prevencio da doenga sio importantes em qualquer estd-
dio do ciclo vital, no qual é identificada a necessidade de
criar contextos para ativar as pessoas ¢ as comunidades a
adotarem comportamentos neste sentido (DGS, 2023).
A LSM evidencia-se como estratégia crucial para a promo-
4o da satide sustentando que as intervengoes desenvolvi-
das combatam o estigma, a discriminagao e a violagio dos
direitos humanos, melhorando os niveis de literacia em
saide da populagio, nos mais diversos contextos (Jorm,
2012; Ordem dos Enfermeiros, 2023).

Face ao exposto, as intervengdes em SM cada vez mais tém
de ser direcionadas ao contexto comunitdrio, de forma a
capacitar a populacio. Sendo os bombeiros, muitas das
vezes os primeiros a chegar junto da pessoa em crise, é
imperativo forma-los e capacitd-los para atuar adequada-
mente numa situagio de doenga mental. Em Portugal, a
formagao em satide mental dirigida a bombeiros revela-se
praticamente inexistente, uma vez que os seus planos
formativos nao contemplam qualquer médulo especifico
nesta drea. Esta auséncia pode traduzir-se em lacunas
significativas na capacidade de reconhecer os principais
sinais das perturbagoes e dos problemas de satide mental
e na aquisi¢io de competéncias fundamentais para a pres-
tagao de primeiros socorros psicoldgicos, tanto a pessoa
em crise como ao seu contexto envolvente.

Assim, este estudo tem como objetivo avaliar a eficdcia
de um programa de intervencao psicoeducativa sobre
psicose, numa corporagio de Bombeiros da zona centro.

Enquadramento

A satde mental ¢ uma componente fundamental no
equilibrio dos individuos, tanto a nivel individual como
social. E influenciada por fatores genéticos, biolégicos,
sociais e ambientais (Conselho Nacional de Sadde, 2019).
Sabe-se que o baixo nivel de LSM se destaca como um
fator chave que determina a resisténcia, o atraso ou a au-
séncia de comportamentos de procura de ajuda (Cottrill
etal., 2021; Rosa, 2018). O conceito de LSM, tem na sua
génese o conceito mais abrangente de literacia em satde.
De uma forma ampla, engloba tanto a capacidade fun-
cional de um individuo para ler, escrever e compreender
termos médicos, como a capacidade e conhecimento para
usar a informagao existente para a promogao e a manu-

tengio da sua satde fisica. Ainda que seja parte integrante
e crucial da literacia em satde, a LSM s6 recentemente
foi explorada (Furnham & Swami, 2020; Rosa, 2018).
Deste modo, o conceito de LSM incide sobre virios
componentes que devem estar presentes aquando da
capacitagdo das pessoas e das comunidades para agir. Esse
conjunto de componentes d4 énfase, principalmente, a
prevencio da doenga e & promogio da satide mental, que
assume um papel relevante, tornando-se fundamental
para aumentar os niveis de literacia, combater o estigma
e contribuir para o reconhecimento precoce das pertur-
bag¢des mentais, incentivando a procura de ajuda (DGS,
2021; Jorm 2019; Rosa et al., 2019).

Em Portugal, a evidéncia cientifica aponta para um nivel
de LSM tendencialmente baixo, por parte da populacio,
em que a necessidade de investir na promogao da litera-
cia da populagao é primordial (DGS, 2021). Devido a
descentraliza¢io dos servicos hospitalares, as pessoas com
perturbacoes mentais foram integradas nos contextos
comunitdrios, 0 que trouxe a tona novas questdes que
anteriormente nao eram discutidas ou nao eram alvo de
atencao (Neves, 2020).

Os programas de promogao da LSM, estao estruturados
para capacitar as pessoas para o reconhecimento de sinais
e para a valorizag¢io de sintomas de perturbagées e crises
relacionadas com problemas especificos desta drea de
intervenc¢do, bem como a prestagao da primeira ajuda
com encaminhamento para os profissionais e apoio apro-
priados (Costa et al., 2020). O treino de primeira ajuda
em satide mental advém de um programa denominado
“Mental Health First Aid (MHFA)”, criado por Betty
Kitchener e Anthony Jorm, em 2000, na Australia, tendo
sido adaptado para a lingua portuguesa pelo Professor
Luis Loureiro (Loureiro, 2014). Este programa tem vindo
a ser desenvolvido e disseminado em todo o mundo e
operacionalizado para vdrias faixas etdrias, grupos culturais
e profissionais (Cottrill et al., 2021).

Em termos de estrutura, o programa desenvolvido segue
as linhas orientadoras do programa MHFA, tendo sido
dividido em médulos, com uma carga horéria total de
9 horas. De um modo muito sucinto, 0 mesmo ensina
a “reconhecer os sinais, e valorizar os sintomas de dife-
rentes problemas e perturbagdes mentais e de diferentes
situagoes de crise relacionadas com os problemas de saide
mental”. Em simultineo, recomenda a forma mais per-
tinente de oferecer e prestar ajuda inicial, e encaminhar
a pessoa para profissionais de saide mental e outro tipo
de recursos (Loureiro et al., 2014, citado por Loureiro
& Sousa, 2019, p. 74)

Neste contexto, a primeira ajuda é, entdo, frequentemente
prestada por alguém préximo da pessoa ou pertencente a
sua rede social, ndo sendo necessariamente implementada
por um profissional de saide. Os objetivos do progra-
ma sio: preservar a vida enquanto a pessoa representar
perigo para si ou para outros; prestar ajuda de modo a
que o problema de SM nio venha a tornar-se mais sério;
promover a recuperagio da SM e providenciar conforto
a pessoa que experiencia um problema de SM (Loureiro,
2014; Rosenbaum et al., 2023).

Em Portugal, de acordo com o Regulamento de Compe-
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téncias Especificas do Enfermeiro Especialista em ESMP
(Regulamento n.c 515/18, 2018), os enfermeiros im-
plementam projetos de promogao e protegio da SM
e prevengao da perturbagio mental na comunidade e
grupos, mobilizando competéncias psicoterapéuticas
socioterapéuticas, psicossociais e psicoeducacionais, for-
necendo ferramentas & populagio para lidar com este
tipo de situagdes.

Estudos revelam que o conhecimento sobre saide men-
tal da populagio fica aquém do preconizado, por isso, é
relevante que se aposte no desenvolvimento destes pro-
gramas/intervengdes com uma perspetiva salutogénica e
positiva em relagio 8 LSM das comunidades. Para que
se atinjam resultados mais positivos, importa harmo-
nizar programas/intervengées cujo principal objetivo
seja promover o conhecimento sobre satide mental e a
utilizagdo ou construgao de instrumentos que o possam
avaliar, uma vez que a LSM cada vez é mais reconhecida
pela investigagao (Nobre et al., 2021).

Hipoteses

O programa de PASM” contribui para o incremento da
LSM dos bombeiros, nas componentes: Reconhecimento
do problema; Conhecimento sobre os profissionais e
tratamentos disponiveis; Conhecimento sobre estratégias
de autoajuda; Conhecimento e competéncias dar apoio e
prestar a primeira ajuda; e Confianga para prestar ajuda.

Metodologia

Estudo pré-experimental de nivel IV, com avalia¢io pré
e p6s intervencao, realizado com uma amostra nao pro-
babilistica de 30 bombeiros com idades compreendidas
entre os 17 e os 52 anos (média = 32.57 + 12.07 anos),
provenientes de uma corporagio da regiio Centro de Por-
tugal. A maioria dos participantes sio do sexo masculino
(76,3%) e integram as diversas categorias de bombeiro/a
que constituem o quadro ativo da corporagio, e todos
realizam servico periddico, quer de emergéncia, quer de
transporte inter-hospitalar. A grande maioria (96,7%) dos
participantes nunca realizou formagio especifica na drea
das perturbagdes psiquidtricas e 90,0% jd contactaram
com pessoas com perturbagdes mentais ou problemas
de satde mental.

Para a colheita de dados utilizou-se a versdo portuguesa do
Questiondrio de Avaliagio da Literacia em Satide Mental
(QuaLISMental; Loureiro, 2015). A primeira parte do
questiondrio inclui as instrugoes de preenchimento e um
conjunto de questoes de caracterizagio sociodemografica
(e.g. sexo, idade, categoria de bombeiro, tempo de servigo).
A segunda parte é composta por vdrias sec¢des relacio-
nadas com as componentes da LSM em andlise, sendo
as questoes ancoradas numa vinheta clinica direcionada
para a psicose, que ¢ apresentada de seguida:

O Miguel ¢ um jovem de 16 anos que vive com os seus

pais. Tem frequentado a escola de forma irregular ao
longo do tltimo ano e recentemente abandonou-a. Nos
tltimos 6 meses desligou-se dos seus amigos e, em casa,
tranca-se no seu quarto, nio quer comer com a familia e
nao tem cuidados de higiene (deixou de tomar banho).
Os seus pais ouvem-no a vaguear no quarto durante a
noite. Mesmo sabendo que ele estd sozinho, ouvem-no
aos gritos e a discutir como se mais alguém estivesse no
seu quarto. Quando o tentam encorajar a fazer outras
coisas, ele sussurra que nao vai sair de casa porque estd a
ser espiado pelo vizinho.

Eles percebem que ele ndo consome drogas, porque ele
nunca vé ninguém, nem sai de casa.

Procedimento

A intervengao de PASM® foi implementada em trés ses-
soes, sendo a avaliagdo pré e pos intervencio, realizada
com recurso a plataforma Google Forms. Cada sessao
formativa teve a duragio de 3 horas, realizadas a 12, 19
e 26 de novembro de 2021, por videoconferéncia devido
a situagdo pandémica que se vivia, privilegiando-se o
método ativo, ao utilizar a apresentacio de diapositivos e
videos. Recorreu-se também ao debate de ideias e espagos
abertos para questoes, de modo a promover a interagao
entre os participantes e a investigadora, tornando a in-
terven¢ao mais dinAmica.

O projeto foi submetido 2 Comissio de Etica da Unidade
de Investigagao em Ciéncias da Satde: Enfermagem (UI-
CISA-E) da Escola Superior de Enfermagem de Coimbra,
tendo obtido parecer positivo nimero P809_10_2021.
Simultaneamente foi solicitada autorizagio ao Sr. Presi-
dente da Dire¢ao e ao Sr. Comandante da instituigao para
a implementagio da intervengio, tendo sido autorizado.

Analise estatistica

Os dados foram analisados com o software IBM SPSS,
24.0. Relativamente A caraterizagio da amostra, foram
calculadas as estatisticas resumo apropriadas e as frequén-
cias absolutas e percentuais das diferentes varidveis. Para
a verificagao da eficdcia da intervencio, relativamente a
primeira componente Reconhecimento do problema,
tratando-se de dados nominais (categoriais), com opgoes
de resposta multipla, foram utilizadas as frequéncias ab-
solutas e percentuais das respostas obtidas antes e apds
a intervengao.

As hip6teses foram testadas com recurso a testes nao pa-
ramétricos (McNemar e Bowker) e ao teste # para grupos
emparelhados - ap6s verificagio da normalidade da distri-
buicio da varidvel dependente (Teste de Shapiro-Wilk; p
>0,05). Na componente Reconhecimento do problema,
foram calculadas as medidas de tamanho do efeito para
o teste de McNemar, especificamente o “g” de Cohen,
utilizando-se como valores referéncia: pequeno se 0,05 <
2<0,15; médio se 0,15 < g < 0,25 e grande se g > 0,25.

) Revista de Enfermagem Referéncia 2025, Série VI, n.© 4: ¢40009 3
(¢ DOI: 10.12707/RVI125.7.40009



Batista, L. A. et al.

Resultados

Reconhecimento do problema

No que diz respeito a esta componente, para a situagiao
descrita na vinheta utilizada, e conforme descrito na Tabela
1, ao comparar os resultados do pré-teste e do pds-teste
verifica-se que a intervengao produziu efeitos com signifi-
cado estatistico, traduzidos no aumento da propor¢io de
participantes que selecionaram os itens “Esquizofrenia”
(13,3% - 53,3%; p = 0,000; g = 0,50), “Psicose” (20,0% -

Tabela 1

53,3%; p = 0,006; ¢ = 0,42), e “Doen¢a Mental” (36,7%
- 66,7%; p = 0,022; g=0,35), e na diminuigio da selecao
dos itens “Problemas psicoldgicos, mentais, emocionais”
(73,3% - 43,3%; p = 0,012; g= 0,41) e “Tem um problema”
(30,0% - 3,3%; p = 0,008; g = 0,50).

As medidas de tamanho de efeito (G de Cohen) nos ré-
tulos em que houve mudanga, variam entre 0,32 ¢ 0,5,
indicando um tamanho de efeito pequeno a moderado,
traduzindo mudangas percetiveis e potencialmente rele-
vantes, mas nao muito expressivas.

Distribuigdo percentual itens assinalados, antes e apds a intervencio, relativamente a componente

Reconbecimento do problema (N = 30)

Vinheta Psicose/Esquizofrenia Antes (%) Depois (%) 7 G

Depressao 40,0 16,7 0,065 0,32
Esquizofrenia 13,3 53,3 0,000 0,50
Psicose 20,0 53,3 0,006 0,42
Doenca Mental 36,7 66,7 0,022 0,35
Stress 30,0 13,3 0,125 0,36
Esgotamento nervosa 16,7 16,7 1,000 0,00
Problemas psicol6gicos, mentais, emocionais 73,3 43,3 0,012t 0,41
Tem um problema 30,0 3,3 0,008t 0,50

Nota. % = Percentagem; pt = Teste de McNemar; G = g de Cohen.

Conhecimentos sobre os profissionais e tratamentos
disponiveis

Relativamente a segunda componente, de acordo com
resultados apresentados na Tabela 2, salientam-se as
opcoes “médico de familia” (93,3%), o “psicélogo”
(90%), o “enfermeiro” (90%), o “psiquiatra” (100%),
os “familiares préximos” (80,0%) e os “amigos signi-
ficativos” (86,7%), nos quais se verifica um amento

percentual nas respostas, no entanto, sem significado
estatistico.

Quanto aos tratamentos disponiveis (produtos e firma-
cos), inicialmente, apenas 36,7% dos participantes con-
sideraram os “antipsicéticos” como Uteis para a Psicose/
Esquizofrenia. Apés a intervengio, esta percentagem
aumenta para 76,7%, sendo a diferenca observada esta-
tisticamente significativa (p = 0,016).
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Tabela 2

Distribuigdo percentual das respostas assinaladas, antes e apds a intervengdo, relativamente a componente Conbecimento

sobre os profissionais e tratamentos disponiveis (N = 30)

Vinheta Psicose/Esquizofrenia Antes (%) Depois (%) ?
Uil Prej. NS Util Pre;j. NS
Médico de Familia 83,3 6,7 10,0 93,3 3,3 3,3 0,311#
Professor 30,0 6,7 63,3 36,7 3,3 60,0 0,766
Psicélogo 93,3 3,3 3,3 90,0 3.3 6,7 0,607*
Enfermeiro 76,7 33 20,0 90,0 33 6,7 0,135%
Assistente Social 26,7 0,0 76,3 43,7 0,0 56,3 0,070t
Psiquiatra 90,0 6,7 3,3 100,0 0,0 0,0 a)
Servico telefénico de Aconselhamento 26,7 16,7 56,6 23,3 20,0 56,7 0,788t
Familiar préximo 80,0 3,3 16,7 80,0 0,0 20,0 a)
Amigo significativo 73,3 67 200 867 00 133 2)
Resolver os seus problemas Sozinhos 6,7 70,0 3,3 3,3 86,7 10,0 0,187#
Vitaminas 36,7 16,7 46,7 53,3 0,0 46,7 a)
Chis (ex.: camomila ou hipericao) 30,0 10,0 60,0 20,0 10,0 70,0 0,615*
Tranquilizantes/Calmantes 63,3 6,7 30,0 53,3 13,3 33,3 0,446%
Antidepressivos 33,3 16,7 50,0 40,0 16,7 43,3 0,172#
Antipsicdticos 36,7 10,0 53,3 76,7 6,7 16,7 0,016%
Comprimidos para dormer 50,0 13,3 36,7 40,0 10,0 50,0 0,344

Nota. % = Percentagem; NS = Nio sei; p* = Teste de McNemar; p* = Teste de Bowker; a) - Considerando o modelo de andlise ¢ o teste utili-
zados (Teste de Bowker), nio foi possivel calcular um resultado estatistico devido ao facto de uma ou mais células apresentarem frequéncias

percentuais de 0,0%”.

Conhecimentos sobre estratégias de autoajuda eficazes
Nesta componente, ao analisar os resultados apresentados
na Tabela 3, verifica-se uma tendéncia para os participan-
tes considerarem util e privilegiarem a procura de ajuda
especializada em satide mental (96,7%), a realizagio de

terapia com um profissional especializado (100%) e a
prética de exercicio fisico (93,3%). Apés a intervencio,
as estratégias “utilizar bebidas alcodlicas para relaxar” e
“fumar para relaxar”, foram consideradas prejudiciais pela
maioria dos participantes (96,7%).
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Tabela 3

Distribuigdo percentual das respostas assinaladas, antes e apds a intervengdo, relativamente a componente Conbecimento

sobre estratégias eficazes de autoajuda (N = 30)

Conhecimento sobre estratégias eficazes de autoajuda - Pré % - Hs% ?
Util Pre;j. NS Utl Prej. NS
Fazer exercicio fisico 86,7 0,0 13,3 93,3 0,0 6,7 0,625!
Praticar treino de relaxamento 83,3 0,0 16,7 93,3 3,3 3,3 a)
Praticar meditagio 60,0 0,0 40,0 76,7 33 20,0 a)
Fazer acupuntura 30,0 3.3 66,7 33,3 6,7 60,0 0,768
Levantar-se cedo todas as manhis. .. 50,0 6,7 433 50,0 10,0 40,0 0,574#
Fazer terapia com um profissional. .. 96,7 0,0 3,3 100,0 0,0 0,0 a)
Consultar um size que contenha... 36,7 26,7 36,7 26,7 33,3 40,0 0,532+
Ler um livro de autoajuda sobre. .. 33,3 16,7 50,0 30,0 26,7 43,3 0,506"
Juntar-se a um grupo de apoio... 50,0 13,3 36,7 80,0 33 16,7 0,051#
Procurar ajuda especializada. .. 100,0 0,0 0,0 96,7 0,0 3.3 a)
Utilizar bebidas alcodlicas. ... 3.3 90,0 3,3 0,0 96,7 3.3 a)
Fumar para relaxer 6,7 83,3 10,0 0,0 96,7 3.3 a)

Nota. % = Percentagem; NS = Nao sei; p = Teste de McNemar; p* = Teste de Bowker; a) - Considerando o modelo
de andlise ¢ o teste utilizados (Teste de Bowker), nao foi possivel calcular um resultado estatistico devido ao facto
de uma ou mais células apresentarem frequéncias percentuais de 0,0%”.

Conhecimentos e competéncias para dar apoio e prestar
a primeira ajuda

Ao nivel da quarta componente (Tabela 4), observa-se
que a totalidade dos participantes assinalou como ttil a
estratégia “ouvir os seus problemas de forma compreen-
siva” (100%), seguida de “sugerir que procure ajuda de
um profissional de satde,” (93,3%), “marcar uma con-
sulta com o médico de familia” (83,3%) e “incentiva-lo a
praticar exercicio fisico” (90%). Em contrapartida, 30%
dos participantes considera prejudicial avaliar a presenca
de ideagao suicida (perguntar se tem tendéncias suicidas)
e 96,7% considera prejudicial “nao valorizar o proble-
ma, ignorando-o até que se sinta melhor”. Sabe-se que
algumas das estratégias disponibilizadas sao ineficazes e

estao desaconselhadas (e.g. manté-lo ocupado para que
nao pense tanto nos seus problemas; sugerir que beba
uns copos para esquecer os problemas), verificando-se,
no entanto, que a primeira é considerada til por mais
de metade dos participantes (60,0%) e a segunda por
10,0%, acrescendo que outros 20,0% nio sabem se esta
estratégia pode ser atil.

Apés a intervencio observam-se mudangas com signi-
ficado estatistico nesta dimensdo, permitindo conside-
rar que o programa ¢ eficaz, originando uma mudanga
efetiva na forma como os participantes se posicionam
sobre a utilidade do consumo de dlcool como estratégia
de enfrentamento do problema apresentado na vinheta

(p = 0,046).
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Distribuigdo percentual das respostas assinaladas, antes e apds a intervengdo, relativamente a componente Conbecimento
e competéncias para dar apoio e prestar a primeira ajuda (N = 30)

Comportamento Antes (%) Depois (%) ?
Util  Prej. NS Util  Prej. NS
Ouvir os seus problemas de forma compreensiva 100,0 0,0 0,0 0,0 a) 100,0 0,0
Dizer-lhe com firmeza para andar para a frente 53,3 23,3 23,3 46,7 16,7 36,7 0,682
Sugerir que procure ajuda de um profissional . . . 96,7 0,0 3.3 93,3 3,3 3,3 a)
Marcar uma consulta no médico de familia 73,3 6,7 20,0 83,3 3,3 13,3 0,435%
Perguntar se tem tendéncias suicidas 20,0 433 36,7 33,3 36,7 30,0 0,261#
Sugerir que beba uns copos para esquecer 10,0 70,0 20,0 6,7 93,3 0,0 0,046
Reunir o grupo de amigos para o animar 53,3 13,3 33,3 53,3 6,7 40,0 0,446
Nao valorizar o seu problema, ignorando . . . 3,3 80,0 16,7 3,3 93,3 3,3 a)
Manté-lo ocupado para que nao pense tanto . . . 60,0 16,7 23,3 43,3 16,7 40,0 0,261
Incentivé-lo a praticar exercicio fisico 70,0 3.3 26,7 90,0 3,3 6,7 0,105%

Nota. % = Percentagem; NS = Nio sei; pt = Teste de McNemar; p* =Teste de Bowker; a) - Considerando o modelo de andlise e o teste utili-
zados (Teste de Bowker), nao foi possivel calcular um resultado estatistico devido ao facto de uma ou mais células apresentarem frequéncias

percentuais de 0,0%”.

Confianga para prestar ajuda

Quanto ao nivel de confianca para prestar ajuda e apoio a
alguém a experienciar uma situagio semelhante a descrita
na vinheta (Tabela 5), observa-se uma ligeira descida nos

Tabela 5

valores da média do nivel e confianga. No pré-teste a
média é de 3,43 + 0,774 pontos, valores que diminuem
no pés intervengio para 3,37 + 0,669 pontos, diferengas

sem significado estatistico ( ,, = 0,494; p = 0,625).

Estatisticas de resumo relativas a confianca para prestar ajuda, antes e depois da inter-

vengdo (N = 30)

Antes (%) Depois (%) t ?
Média DpP Média DpP
Confianca 3,43 0,774 3,37 0,669 0, 494 0,625

Nota. % = Percentagem; DP = Desvio-padrio; ¢ = Teste t para amostras emparelhadas; p = Teste t para

amostras emparelhadas.

Discussao

Este estudo teve como objetivo a avaliagio da eficdcia de
um programa de intervengio psicoeducativa sobre psicose,
no sentido de capacitar os bombeiros de uma corporagao
da regido Centro a agir adequadamente enquanto pres-
tadores da primeira ajuda em sadde mental, antevendo
o aumento do conhecimento e diminuigio do estigma.
Os resultados obtidos neste estudo, referentes as compo-
nentes da LSM, estdo em consonincia com os resultados
de outros estudos que abordam o programa pioneiro
MFHA, embora que em outro tipo de populagio (Mor-
gan et al., 2018).

No que diz respeito a primeira componente da LSM, que
remete para a capacidade de reconhecimento da psicose,
observa-se um incremento substancial apds a intervencio,
na capacidade de identificar corretamente a situagio

descrita como psicose. Estes resultados sio considera-
dos positivos, uma vez que este reconhecimento, se for
precoce, pode reduzir significativamente o intervalo de
tempo que medeia entre o surgimento dos sintomas e a
acessibilidade aos cuidados de satide, consequentemente
evitando a agudizacio dos problemas ¢ melhorando a
qualidade de vida e os resultados em satide (Coentre &
Levy, 2020; Rosa, 2018). Os resultados obtidos nesta
componente estao em linha com as conclusoes de vérios
outros estudos realizados tanto a nivel nacional como
internacional (e.g. Bond et al., 2015; Burns et al., 2017;
Loureiro & Sousa, 2019; Loureiro et al., 2020), apesar
da populacio estudada ser especifica e abranger uma
faixa etdria diferente. Salienta-se que, a capacidade de
reconhecimento dos problemas através da atribuigao de
rétulos psiquidtricos, nio pressupdem diagndsticos em
saide mental, visto que para isso existem profissionais de
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saide devidamente especializados, tendo como intengao
facilitar a procura de ajuda e o acesso aos cuidados de
satide (Jorm, 2014; Loureiro & Costa, 2019).
Relativamente 4 relevincia clinica da mudanga na capaci-
dade de reconhecer a psicose, verificou-se que as medidas
de tamanho de efeito remetem para um efeito pequeno
a moderado, no entanto, em contextos de saide publi-
ca ou educagio comunitdria, mesmo efeitos pequenos
podem ter grande valor, especialmente se a intervengao
for de baixo custo, ampla escala ou fécil implementagio,
principalmente se estiver alinhada com mudangas com-
portamentais sustentaveis.

No que respeita & componente ‘conhecimentos acerca da
ajuda profissional e tratamentos disponiveis’, a literatura
considera que existe uma variedade de profissionais de
satde habilitados para ajudar pessoas com problemas de
satde mental (Jorm, 2012; Loureiro et al., 2020). Os
resultados deste estudo para esta componente também sao
tendencionalmente positivos. Em termos dos profissionais
de saide, o psicélogo, o psiquiatra, o médico de familia
e o enfermeiro destacam-se enquanto recurso de ajuda,
no entanto, considerando o meio onde se desenvolveu o
estudo, o médico de familia serd o recurso mais préximo e
acessivel, na medida em que lhe cabe a responsabilidade de
referenciacio das situagdes para niveis mais diferenciados
de cuidados (Rosa, 2018). Estudos que tém analisado a
importancia atribuida pelos participantes as diferentes
fontes de ajuda para os problemas de satide mental, evi-
denciam que os participantes acabam por reconhecer a
necessidade de recorrer a ajuda formal, refletindo assim,
as orientagoes do programa, bem como a aproximagio aos
cuidados e profissionais de satide adequados, ainda que
valorizem bastante a ajuda informal (familia e amigos;
Loureiro & Costa, 2019).

Relativamente aos tratamentos disponiveis (produtos e
firmacos), observa-se uma grande mudanca como resul-
tado da intervenc¢io, nomeadamente no que concerne aos
antipsicdticos, sendo notdvel o aumento do conhecimento
acerca do controlo de sintomas através deste tipo de fdr-
macos e consequentemente 4 sua adesio medicamentosa.
Estes resultados podem ser atribuidos a intervencio rea-
lizada e ao facto de ter sido dada particular importancia
e relevo a estas questoes, desmistificando o preconceito
que existe em torno deste tipo de farmacos.

A literatura mostra-nos que a visao por parte da grande
maioria da populagio no que diz respeito a psicofdrmacos
e a sua utilizagao, é negativa, havendo preferéncia por ouro
tipo de substincias, como vitaminas e chds, produtos que
nao estdo sujeitos a prescricio médica e de venda livre
(Jorm, 2014; Loureiro & Sousa, 2019).

Importa frisar que o facto de os participantes terem adqui-
rido conhecimentos sobre as ajudas profissionais para os
problemas de satide mental e a sua relevincia, bem como
os tratamentos disponiveis, torna-se util no sentido em
que os empodera para o papel de promotores de satide
mental junto das pessoas que, por razdes diversas, possam
necessitar dos seus cuidados.

Quanto a componente ‘conhecimentos sobre estratégias
de autoajuda eficazes’, salientam-se nesta dimensao, as
estratégias que implicam ajuda profissional (procurar

ajuda especializada e fazer terapia com um profissional
especializado). A prdtica de exercicio fisico e o treino de
relaxamento sao também referidas com estratégias efica-
zes, mas ¢ de frisar que estas, a partida, ndo irdo requerer
acompanhamento profissional. Por outro lado, algumas
estratégias ou terapias alternativas como medita¢do, acu-
puntura ou envolvimento em atividades relaxantes nao
sdo tao valorizadas quanto as outras. E possivel verificar
que na literatura existente, os resultados sao semelhantes,
destacando-se a ajuda formal (Loureiro & Sousa, 2019)
Quanto & componente central do programa, que remete
para os ‘conhecimentos e competéncias para prestar apoio
e providenciar a primeira ajuda a outros’, observam- se
mudangas estatisticas em apenas alguns itens. Importa
realcar, a valorizacdo da escuta, por parte dos participantes,
que estd implicita no item “ouvir os seus problemas de for-
ma compreensiva’ e que vai a0 encontro da primeira agao
das guidelines da PASM, que consiste em “aproximar-se
da pessoa, observar e ajudar” (Loureiro & Sousa, 2019).
Outro aspeto que merece atengao, ¢ a questdo da ideagao
suicida. Antes de ser realizada a intervencao, 43% dos
participantes consideravam “prejudicial” questionar a
pessoa acerca da presenga de tendéncias suicidas. Apds
a intervencio verificou-se uma diminui¢io da percenta-
gem de respostas, mas a diferenca nao tem significado
estatistico.

Estes resultados indicam a necessidade de rever o pro-
grama relativamente ao suicidio, exigindo-se uma maior
consisténcia, ja que o programa integra um conjunto
de estratégias de atuagio e abordagem a pessoa em crise
(Loureiro, 2014). Outros estudos semelhantes, mas com
amostras diferentes verificam mudancas mais evidentes
(Bond etal., 2015; Burn et al., 2017; Loureiro & Sousa,
2019; Morgan et al., 2018).

No que respeita as estratégias consideradas desadequadas,
observam-se mudangas com significado estatistico relativa-
mente 2 utilidade do consumo de 4lcool, o que pressupoe
que apds a intervengio, os participantes adquiriram um
nivel de conhecimento adequado relativamente a esta
estratégia. Também a estratégia “ndo valorizar o seu pro-
blema, ignorando-o” é perspetivada como “prejudicial”,
0 que constitui bom indicador que atesta a qualidade
do programa, tal como pode ser comprovado noutros
estudos (Jorm, 2012; Loureiro & Sousa, 2019; Loureiro
& Costa, 2019).

Para terminar, existe uma questdo que ¢ fundamental para
o programa de PASM®, mas também para o contexto e
caracteristicas dos participantes neste estudo, estando
relacionada com a Confianga para prestar a primeira
ajuda e que decorre do préprio conceito de LSM e do
préprio programa, implicando o uso do conhecimento
como promotor da confianga para agir em saide, na ajuda
a0 outro a vivenciar uma situacio de crise (Loureiro &
Sousa, 2019).

Ao nivel da confianga para prestar ajuda, observa-se uma
ligeira descida nos valores médios obtidos, o que poderd
dever-se a consciencializagdo por parte dos participantes,
da complexidade da gestao das situagdes relacionadas
com a psicose, que possa ter levado a uma percecao mais
realista e cautelosa das préprias competéncias, resultante
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da participagao no estudo e dos contetidos abordados no
programa. Estudos realizados com participantes com ca-
rateristicas diferentes, por exemplo adolescentes, apontam
para resultados mais positivos, com mudangas efetivas
ao nivel da confianga (Hadlaczky et al., 2014; Morgan
etal., 2018).

Nesta linha de pensamento, este tipo de programas psico-
educativos permitem que os bombeiros aumentem os seus
niveis de literacia em sadde mental e consequentemente
atuem de forma direcionada e adequada junto dos do-
entes com perturbagio mental em situagdo de crise, quer
num servigo de emergéncia (INEM), quer no transporte
inter-hospitalar. O programa de PASM pode ser uma
excelente ferramenta para que os bombeiros se tornem
capazes de reconhecer as perturba¢oes mentais e os seus
principais sinais e sintomas, abordar a pessoa em crise
de forma adequada e implementem estratégias comuni-
cacionais de modo a controlar a situagao, prestar auxilio
e encaminhar a pessoa para servigos de satide mental.
O presente estudo apresenta algumas limitagoes decor-
rentes do desenho pré-experimental adotado. A auséncia
de um grupo de controlo exige uma interpretagio mais
cautelosa dos resultados, na medida em que impede a
comparagio entre grupos e a exclusio de explicagdes
alternativas para as mudangas observadas na varidvel
dependente (LSM). Adicionalmente, a nio realiza¢io
de uma avaliacio follow-up limita a possibilidade de
verificar a estabilidade temporal dos ganhos obtidos com
a intervencao.

Embora os estudos pré-experimentais possuam valor
exploratério, os seus resultados devem ser analisados
com prudéncia, dado estarem mais sujeitos a vieses que
comprometem a validade interna. Recomenda-se, pois,
que este estudo seja complementado por investigacoes
com maior controlo metodolégico, como os desenhos
quase-experimentais ou experimentais. O instrumento
de colheita de dados também constitui uma limitacio,
pelo facto de quando as amostras tém uma dimensao
mais reduzida e avaliacoes pré e pds intervencio, a uti-
lizagao de testes estatisticos ¢ mais complexa (Loureiro,
2015). Assim, ainda que este estudo tenha uma amostra
considerada razodvel (Loureiro & Gameiro, 2011), as
limitacoes advém das

limitacoes dos testes estatisticos que, por exigirem deter-
minados requisitos ou pressupostos, em algumas situagoes
nio puderam ser realizados.

Conclusao

Face aos resultados observados neste estudo, é possivel
verificar a efetividade do programa PASM como con-
tributo psicoeducacional para o incremente da LSM.
Estes tipos de interven¢oes promovem a educagio e a
sensibiliza¢ao do publico para a necessidade de estar cada
vez mais capacitado para intervir em situagdes de crise
que envolvam o adoecer mental.

No caso dos bombeiros, dada a especificidade das suas
fungoes, o programa pode contribuir para o aumento do
conhecimento e para o desenvolvimento de habilidades

pessoais e profissionais que permitam intervir de forma
mais adequada ao nivel das situagoes de assisténcia pré-
-hospitalar.

Este estudo apresenta resultados que estao em linha com
a evidéncia cientifica produzida acerca da efetividade
do programa de PASM®, o que atesta a sua adequagio
e adaptagdo ao contexto comunitdrio, com implicagoes
para a melhoria da qualidade da agao dos bombeiros e
para a sociedade no seu todo.

Para finalizar, considerando a lacuna existente na produ-
¢ao de evidéncia acerca da efetividade do programa de
PASM® em Bombeiros, este estudo revela-se um ponto
de partida para novas intervengoes que contribuam para
o incremento da LSM na comunidade, abrangendo cada
vez mais o publico que, frequentemente, é confrontado
com a realidade que carateriza os problemas de satde
mental. Sugere-se a manutengao de acoes de formagio
continua ou replicagdo da intervencio, de forma a con-
tribuir para a manutencio e atualizagio dos ganhos em
literacia em satide mental, assegurando que os bombeiros
se mantenham capacitados e confiantes para atuar de
forma eficaz em contextos de emergéncia.

Este artigo deriva da dissertagao intitulada “Literacia em
Satide Mental sobre Psicose: Uma intervengdo integrada de
base comunitdria para bombeiros”, apresentada a Escola
Superior de Enfermagem de Coimbra, em 2022.

Contribuicao de autores

Conceptualizagio: Batista, I. A.

Tratamento de dados: Batista, I. A., Rosa, A. G., Lou-
reiro, L. M.

Anélise formal: Batista, I. A., Rosa, A. G., Loureiro, L. M.
Investigagao: Batista, I. A., Rosa, A. G.

Metodologia: Batista, I. A., Rosa, A. G., Loureiro, L. M.
Administragio do projeto: Batista, I. A,

Recursos: Batista, 1. A.,

Software: Batista, I. A., Rosa, A. G., Loureiro, L. M.
Supervisdo: Rosa, A. G., Loureiro, L. M.

Validagio: Batista, I. A., Rosa, A. G.

Redagio - rascunho original: Batista, I. A., Rosa, A. G,
Loureiro, L. M.

Redacio - andlise e edi¢do: Batista, I. A., Rosa, A. G.,
Loureiro, L. M.

Referéncias bibliograficas

Bond, K.S., Jorm, A.E, Kitchener, B.A., & Reavley, N.J. (2015).
Mental health first aid training for Australian medical and nursing
students: an evaluation study. BMC Psychology, 3(1), 1-9. hteps://
doi:10.1186/540359-015-0069-0

Burns, S., Crawford, G., Hallet, J., Hunt, K., Chih, H. J., & Tilley,
P J. (2017). What's wrong with John? A randomised controlled
trial of Mental Health First Aid (MFHA) training with nursing
students. BMC Psychiatry, 17(1), 1-12. https://doi:10.1186/
s12888- 017 1278-2

Coentre, R., & Levy, P. (2020). Interven¢ao Precoce na Psicose em
Portugal: Onde estamos nés?. Acta Med Porto 33(9), 540-542.
hetps://doi.org/10.20344/amp.13472

» Revista de Enfermagem Referéncia 2025, Série VI, n.© 4: 40009 9
(¢ DOI: 10.12707/RVI125.7.40009


https://doi:10.1186/s40359-015-0069-0
https://doi:10.1186/s40359-015-0069-0
https://doi:10.1186/s12888-%20017%201278-2
https://doi:10.1186/s12888-%20017%201278-2
https://doi.org/10.20344/amp.13472

Batista, L. A. et al.

Conselho Nacional de Satde. (2019) Sem mais tempo a perder — Saiide
mental em Portugal: um desafio para a proxima década. Lisboa,
Portugal.

Costa, T., Sampaio, E, Sequeira, C., & Ribeiro, I. (2020). Primeira
Ajuda em Satde Mental. Em Enfermagem em Satide Mental
- Diagndsticos e Intervencoes (pp. 236-239). Portugal: Lidel -
Edigoes Técnicas, Lda.

Cottrill, E A., Bond, K. S., Blee, E L., Kelly, M.C., Kitchener, B.,
Jorm, A. E, & Reavley, N. J. (2021). Offering mental health first
aid to a person experiencing psychosis: a Delphi study to redevelop
the guidelines published in 2008. BMC Psychology 9(29). hteps://
doi.org/10.1186/s40359-021-00532-7

Direciao-Geral de Satde. (2023) — Plano Nacional de Literacia em
Saiide e Ciéncias do Comportamento 2023-2030. Lisboa, Portugal.

Direcio-Geral de Sadde. (2021). Plano Nacional de Satide 2021-2030.
Lisboa, Portugal.

Furnham, A., & Swami, V. (2020). Mental health literacy: A review
of what it is and why it matters. International Perspectives in
Psychology, 7(4), 240-257. https://doi.org/10.1037/ipp0000094

Hadlaczky, G., Hokby, S., Mkrtchian, A., Carli, V., & Wasserman,
D. (2014). Mental health first aid is an effective public health
intervention for improving knowledge, attitudes, and behaviour: A
meta-analysis. International Review of Psychiatric, 26(4), 467-475.
htep://doi.org/10.3109/09540261.2014.924910

Jorm, A. F. (2012). Mental Health Literacy: Empowering the commu-
nity to take action for better mental health. American Psychologist,
67(3), 231-243. hteps://doi:10.1037/20025957

Jorm, A. M. (2014). In L. M. Loureiro (Ed.), Literacia em satide
mental: Capacitar as pessoas e as comunidades para agir (Vol. 8,
pp- 27-39). Coimbra, Portugal: Escola Superior de Enfermagem
de Coimbra/Unidade de Investigacdo em Ciéncias da Satude:
Enfermagem.

Jorm, A. (2019). The concept of mental health literacy. In O.
Bauer, U. Levin-Zamir, D.P. Pinheiro, P & K. Sorensen (Ed.),
International Handbook of Health Literacy: Research, Practice
and Policy across the Life-span (pp. 53-66) Bristol, United
Kingdom: Policy Press.

Kitchener, B. A., & Jorm, A., E (2002). Mental health first aid training
for the public: Evaluation of effects on knowledge, attitudes and
helping behavior. BMC Psychiatry, 2(1), Artigo 10. hteps://doi.
0rg/10.1186/1471-244X-2-10

Loureiro, L. & Gameiro, M. (2011). Interpretacao critica dos resul-
tados estatisticos: para |4 da significAncia estatistica. Revista de
Enfermagem Referéncia, 3(3), 151-162.

Loureiro, L. (2014). Primeira ajuda em saside mental. Coimbra, Por-
tugal: Escola Superior de Enfermagem de Coimbra.

Loureiro, L., Sousa, C., & Gomes, S. (2014). Primeira ajuda em satide
mental: Pressupostos e linhas orientadoras de acdo. In Literacia
em satide mental: Capacitar as pessoas e as comunidades para agir
(Vol. 8, pp. 63-77). Coimbra, Portugal: Unidade de Investigacio

em Ciéncias da Satide: Enfermagem.

Loureiro, L. (2015). Questiondrio de Avaliacio da Literacia em Satide
Mental - QuALiSMental: estudo das propriedades psicométri-
cas. Revista de Enfermagem Referéncia, 1V(4), 79-88. https://doi.
org/10.12707/RIV14031.

Loureiro, L. & Costa, L. (2019). Avaliacio do programa de Primeiros
Socorros em Satide Mental em estudantes de licenciatura em
enfermagem. Revista de Enfermagem Referéncia, 4(20), pp. 9-18.
hetps://doi.org/10.12707/RIV18087

Loureiro, L. & Sousa, C. (2019). Programa de Primeiros Socorros em
Satide Mental: Estudo piloto. Revista Portuguesa de Investigagio
Comportamental e Social, 5(1),72-86. https://doi.org/10.31211/
1pics.2019.5.1.108

Loureiro, L., Rosa, A., Pimentel, C., Cunha, S., Costa, L., Correia,
S., Morgado, T., Marques, A., Santos, D., & Albino, M. (2020).
Primeira Ajuda em Satde Mental: Contributo do programa para
o incremento da literacia em satide mental dos estudantes do en-
sino superior. Revista Portuguesa de Investigagio Comportamental e
Social, 6(2), 24-38. https://doi.org/10.31211/rpics.2020.6.2.184

Morgan, A. J., Ross, A., & Reavley, N. J. (2018). Systematic review
and meta-analysis of Mental Health First Aid training: Effects
on knowledge, stigma, and helping behaviour. PLos ONE 13(5):
€0197102. https://doi.org/10.1371/150rnal.pone.0197102

Neves, P. (2020). Enfermagem de Satide Mental na Comunidade. Em
Enfermagem em Satide Mental - Diagnésticos e Intervengoes (pp.
298-300). Portugal: Lidel- Edi¢oes Técnicas, Lda.

Nobre, J., Oliveira, A.P, Monteiro, E, Sequeira, C. & Ferré-Grau,
C. (2021) Promotion of Mental Health Literacy in Adolescents:
A Scoping Review. International Journal of Environmental Re-
search and Public Health 18, 9500. https://doi.org/10.3390/
ijerph18189500

Ordem dos Enfermeiros (2023). Guia Orientador de Boas Priticas de
Promogdo da literacia em Saiide Mental. https://www.ordemen-
fermeiros.pt/media/30916/gobp_literaciasaudemental_v3ok.pdf

Regulamento n° 515/2018. Didrio da Republica, Série II, n° 151,
07/08/2018. Regulamento de Competéncias Especificas do
Enfermeiro Especialista em Enfermagem de Satde Mental e
Psiquidtrica. Portugal.

Rosa, A. (2018). Literacia em satide mental em adolescentes. desenvolvimen-
to de um instrumento de avaliagio (Tese de doutoramento). heeps://
repositorio-aberto.up.pt/bitstream/10216/113131/2/273824.pdf

Rosa, A. (2018). Literacia em satide mental em adolescentes.
Desenvolvimento de um instrumento de avaliacio (Tese de
Doutoramento). https://repositorio-aberto.up.pt/bitstre-
am/10216/113131/2/273824.pdf

Rosenbaum, L.L., Bhakta, S., Wilcox, H.C., Pas, E., Girgis, K.,
DeVinney, A., Hart, L. & Murray, S. (2023). Cultural Adap-
tation of the teen Mental Health First Aid (tMHFA) Program
from Australia to the USA. School Mental Health 15, 637-655.
hetps://doi.org/10.1007/s12310-023-09576-z

World Health Organization. (2013). Mental Health Action Plan:
2013-2020. Geneva, World Health Organization

» Revista de Enfermagem Referéncia 2025, Série VI, n.© 4: ¢40009 10
(¢ DOI: 10.12707/RVI25.7.40009


https://doi.org/10.1186/s40359-021-00532-7
https://doi.org/10.1186/s40359-021-00532-7
https://doi.org/10.1037/ipp0000094
http://doi.org/10.3109/09540261.2014.924910
https://doi:10.1037/a0025957
https://doi.org/10.1186/1471-244X-2-10
https://doi.org/10.1186/1471-244X-2-10
https://doi.org/10.12707/RIV14031
https://doi.org/10.12707/RIV14031
https://doi.org/10.12707/RIV18087
https://doi.org/10.31211/rpics.2019.5.1.108
https://doi.org/10.31211/rpics.2019.5.1.108
https://doi.org/10.31211/rpics.2020.6.2.184
https://doi.org/10.1371/15ornal.pone.0197102
https://doi.org/10.3390/ijerph18189500
https://doi.org/10.3390/ijerph18189500
https://www.ordemenfermeiros.pt/media/30916/gobp_literaciasaudemental_v3ok.pdf
https://www.ordemenfermeiros.pt/media/30916/gobp_literaciasaudemental_v3ok.pdf
https://repositorio-aberto.up.pt/bitstream/10216/113131/2/273824.pdf
https://repositorio-aberto.up.pt/bitstream/10216/113131/2/273824.pdf
https://doi.org/10.1007/s12310-023-09576-z

