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INTRODUCAO

Acomplexidade da promocao dasatde mentalimplicaa participagao
e a responsabilidade de todos os intervenientes da comunidade
educativa associados a um conjunto abrangente de parceiros
que potenciem a capacidade das Universidades para preparar as
geragoes futuras para os desafios do contexto atual [1][2][3], esse é
o designio do Projeto UNI_R do ISPA.

Uma equipa composta por docentes e coordenadores das estruturas
educativas e representantes dos estudantes, propoe-se desenvolver
um modelo de intervencao multidimensional enquadrado numa
proposta de investigagao-acao participada.

Esta iniciativa envolve toda a comunidade educativa na reflexao
e avaliagao das suas praticas pedagogicas e nos processos de
participacao ativa de estudantes em atividades de investigacao e
intervencao na universidade e na comunidade.[4]

OBJECTIVOS

I- IMPLEMENTAC/TO DE MEDIDAS PROATIVAS DE PROMOCAO DA SAUDE

MENTAL NO ENSINO SUPERIOR [5]:

a) Medidas universais de intervencao pedagogica e de promogao
da satide mental para toda a comunidade educativa.

b) Medidas seletivas de natureza pedagogica focadas na promocao
da saide mental e do bem-estar de estudantes com um foco
em elementos de diversidade (género, identidade cultural ou
étnica, orientagao ou identidade sexual, status de saude fisica
e/ou mental).

c) Medidas indicadas de promocao de sailde mental e bem-estar,
abrangendo a diversidade da populagao estudantil, focadas em
estudantes sinalizados/as nas etapas anteriores e outros/as
com Necessidades Educativas Especificas.

Il - PROMOCAO DA CO-CONSTRUCAO DE MODELO LOGICO INTEGRADO

DE PROMOCAO DE SAUDE MENTAL

a) Garantir o cuidado de intensidade variavel e adaptado a cada
estudante e em fungao das necessidades por este identificadas.

b) Analisar o potencial de diversas atividades no contexto académico
e na comunidade para a promo¢ao do bem-estar na IES.

Il - DESENVOLVIMENTO DE SISTEMA INTEGRADO DE MONITORIZAQAO

& AVALIACAO

a) Formulacao de indicadores de implementacgao e sistematizagao
de resultados.

b) Medidas institucionais para um modelo ecologicamente validado
de prevencao e promocao da saide mental no ensino superior.
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Resultados Preliminares

Da recolha de dados em ° ® ®
curso, cerca de 30% (N=714) do ﬂ ,n\ ﬂ\
universo da populacao estudantil da IES, [l 84%, 15%, 1%.
Idade média 22.03 (min. 17/max. 65) DP 6.69, 26.9% sao estudantes-
trabalhadores e 13.9% reportam Necessidades Educativas Especificas.

Proposta de Modelo de Analise

Correlagoes 1 2 3 4 5 6
Correlagbes entre as variaveis Sentimento de Comunidade, Bem-Estar
e Dificuldades Antecipadas (e respetivas sub-escalas)

1. Sentimento Comunidade /
(SCI-2 = Sentimento de Comunidade no ISPA)

2. Salde Mental
(CORE-OM = Clinical Outomes in Routine Evaluation - Outcome Measure)

3. Dificuldades Antecipadas (Global)
(DAES = Escala de Dificuldades Antecipadas de Adaptacdo no Ensino Superior)
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4. Dificuldades Académicas -16%* | -47%% | 82%* | [
5. Dificuldades Autonomia -03 |[-53**| .70** | .44** | |
6. Dificuldades Interagao Social -26%* | - 53%* | 83** | 46%* | 42** | [

Legenda: ** p<.001

Constata-sequeamedidaqueaumentaosentimentode comunidade
face a IES, tendem a reduzir as dificuldades antecipadas (académicas
e de interacdo social) e as problematicas de saiide mental.
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Proposta de modelo para analise futura do papel mediador do
Sentimento de Comunidade na relagdo entre as Dificuldades
Antecipadas no Ensino Superior e o Bem-Estar
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