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Resumo
Objetivo: Descrever as intervenções de enfermagem para a promoção da saúde mental das crianças.

Métodos: Revisão integrativa da literatura realizada nas bases de dados PubMed, B-On e CINAHL utilizando 
os descritores “promoção da saúde”, “saúde mental”, “criança”, “enfermagem” ou “papel do enfermeiro” 
ou “enfermagem pediátrica” ou “enfermagem de atenção primária”, com a combinação dos operadores 
booleanos “AND” e “OR”. Foram elegíveis artigos completos dos últimos 10 anos, nos idiomas português e 
inglês, coadunando aos critérios de inclusão e exclusão. Realizou-se análise qualitativa com a construção de 
três categorias.

Resultados: Incluíram-se quinze artigos que descreviam as intervenções de enfermagem com as crianças e 
adolescentes na escola, junto da família e com a comunidade, sendo que a maioria abordava as intervenções 
na escola com ênfase para a promoção da resiliência e comportamentos saudáveis.

Conclusão: Os estudos analisados evidenciam a importância dos enfermeiros na promoção da saúde mental das 
crianças em programas de educação em saúde mental, sensibilização e apoio às necessidades psicoafectivas, 
biológicas e sociais. Apresenta-se um leque de intervenções a serem organizadas e desenvolvidas pelos 
enfermeiros que trabalham na escola, com as famílias e em interligação com a comunidade.

Abstract
Objective: To describe nursing intervention to promote children’s mental health. 

Methods: This was an integrative review using PubMed, B-On, and CINAHL databases using the following 
keywords “health promotion”, “mental health, “child”, “nursing”, or “role of nursing” or “pediatric nursing” or 
“primary nursing care”, with combination of Boolean operators “AND” and “OR”. Full-text articles published in 
Portuguese and English within 10 years were included, after application of inclusion and exclusion criteria. A 
qualitative analysis with construction of three categories were included. 

Results: We included 15 articles describing nursing interventions for children and adolescents at school, for 
family and community.  The majority of interventions were approach at school with an emphasis on promotion 
of resilience and a healthy behavior. 

Conclusion: The analyzed studies showed the importance of nurses to promote children’s mental health in 
mental health education programs, sensibilization and support to psychoaffective, biologic and social needs. 
A large variety of interventions organized and developed by nurses were observed at school, with families and 
as well as in the interrelationship with community. 
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Introdução

Cada vez um maior número de crianças experiencia 
dificuldades em responder aos desafios desenvolvi-
mentais que enfrentam e sofrem os efeitos negativos 
dos transtornos mentais. A prevalência dos trans-
tornos mentais entre as crianças aumentou nos últi-
mos anos e estima-se que, atualmente, 10 a 20% das 
crianças tenham um ou mais problemas de saúde 
mental.(1) Para além das crianças com um diagnósti-
co de transtorno mental, existem muitas outras que 
evidenciam problemas de comportamento e que 
embora estejam abaixo dos limites do diagnóstico 
clínico, apresentam igualmente dificuldades ao ní-
vel da aprendizagem, da atenção e da instabilidade 
psicomotora, problemas relacionais, assim como 
manifestações de sofrimento emocional.(2)

Esta realidade exige um aumento da capacida-
de de resposta e o desenvolvimento de formas efi-
cazes para atender as necessidades destas crianças 
e suas famílias, o mais precocemente possível. O 
Programa Nacional para a Saúde Mental publicado 
em Portugal privilegia um conjunto de estratégias 
de prevenção e promoção da saúde mental, entre 
as quais, programas de educação em saúde mental 
na idade escolar, prevenção da violência e do abuso 
de drogas ou programas de desenvolvimento pes-
soal e social.(3) Relativamente às situações de risco, 
à ocorrência de maus tratos ou à presença de neces-
sidades de saúde especiais, cabe aos cuidadores de 
saúde inseridos nos Programas Nacional de Saúde 
Infantil e Juvenil, Acção de Saúde Crianças e Jovens 
em Risco, Nacional de Saúde Escolar e no Sistema 
Nacional de Intervenção Precoce na Infância, de-
senvolverem estratégias de prevenção. Os enfermei-

ros integram cada um destes programas e têm sido 
reconhecidos como líderes de estratégias de promo-
ção da saúde pela Organização Mundial de Saúde 
tendo contribuído para o conhecimento e literacia 
em saúde da população, entendida como a capaci-
dade para tomar decisões informadas sobre a saúde, 
mediante diversas abordagens, que se entrelaçam e 
que, juntas, são direcionadas para o desenvolvimen-
to de ambientes, relações, sentimentos e atitudes 
saudáveis e positivos.(4,5) 

É reconhecido que os enfermeiros são frequen-
temente os profissionais mais próximos da escola e 
da comunidade e estão numa posição única para 
ajudar a identificar os problemas iniciais e oferecer 
intervenção precoce para diminuir as morbidades 
psicossociais nas crianças.(6,7) Ao nível do Programa 
Nacional de Saúde Escolar de Portugal ao intervirem 
no jardim-de-infância e nas escolas do ensino bási-
co e secundário os enfermeiros integrando as equi-
pas de saúde escolar, assumem um papel ativo na 
gestão dos determinantes da saúde da comunidade 
educativa, nomeadamente saúde mental e emocio-
nal, educação alimentar, atividade física, saúde oral, 
cuidados posturais e prevenção de problemas mus-
culoesqueléticos, mobilidade segura e prevenção de 
acidentes, educação ambiente e saúde, promoção 
dos afetos e da educação para a sexualidade, pre-
venção do consumo de tabaco, álcool e outras subs-
tâncias psicoactivas, prevenção de comportamentos 
aditivos sem substância (jogo, internet e outros).(2,8) 

No relatório de 2014/2015 verificou-se que o maior 
investimento foi feito junto dos alunos do 1.º ciclo 
do ensino básico e dos educadores de infância do 
pré-escolar.(8) Investir em promoção da saúde na es-
cola é dar prioridade aos docentes, capacitando-os 

Resumen
Objetivo: Describir las intervenciones de enfermería para la promoción de la salud mental de los niños.

Métodos: Revisión integradora de la literatura realizada en las bases de datos PubMed, B-On y CINAHL utilizando los descriptores “promoción de la salud”, 
“salud mental”, “niño”, “enfermería” o “papel del enfermero” o “enfermería pediátrica” o “enfermería de atención primaria”, con la combinación de los 
operadores booleanos “AND” y “OR”. Se incluyeron artículos completos de los últimos 10 años en los idiomas portugués e inglés, junto con los criterios de 
inclusión y exclusión. Se realizó un análisis cualitativo con la construcción de tres categorías.

Resultados: Se incluyeron 15 artículos que describían las intervenciones de enfermería con niños y adolescentes en la escuela, junto con la familia y la 
comunidad, y la mayoría abordaba las intervenciones en la escuela con énfasis en la promoción de la resiliencia y comportamientos saludables.

Conclusión: Los estudios analizados demuestran la importancia de los enfermeros en la promoción de la salud mental de los niños en programas de 
educación en salud mental, sensibilización y apoyo a las necesidades psicoafectivas, biológicas y sociales. Se presenta un abanico de intervenciones que los 
enfermeros que trabajan en escuelas deben organizar y llevar a cabo, junto con las familias e interconectados con la comunidad.
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para que os determinantes da saúde sejam integra-
dos nos currículos das mais diversas áreas do saber 
e a sua transmissão aos alunos seja pedagogicamen-
te adequada ao nível de desenvolvimento do gru-
po escolar. Neste relatório o grande investimento 
da saúde escolar foi na melhoria da literacia para a 
saúde dos alunos, nomeadamente por meio de mais 
informação nas áreas da alimentação saudável, da 
educação para os afetos e a sexualidade, bem como 
para as questões ambientais que comprometem 
a saúde. Contudo, a saúde escolar inclui também 
aspetos mais específicos direcionados a promover e 
proteger a saúde física e mental das crianças, pois 
o bem-estar mental e físico é vital para o desempe-
nho académico do aluno.(9) Os enfermeiros da saúde 
escolar são profissionais confiáveis e encontram-se 
numa posição privilegiada para desenvolver ativida-
des de promoção da saúde e prevenção da doença, 
para reconhecer precocemente os sinais em crianças 
emocionalmente stressadas e dar apoio em situações 
de crise.(9) 

O Programa Nacional de Saúde Infantil e 
Juvenil português dá enfoque às questões relaciona-
das com o desenvolvimento infantil e inclui como 
uma das principais linhas de atuação o investimen-
to na prevenção das perturbações emocionais e do 
comportamento.(1) Na consulta de vigilância de saú-
de infantil e juvenil os enfermeiros assumem um pa-
pel importante(1) na promoção da saúde, prevenção 
de doenças, identificação precoce e intervenção com 
crianças, adolescentes e suas famílias em risco para 
problemas psicossociais, proporcionando acompa-
nhamento e apoio na superação de dificuldades.(5,6) 
O apoio ao papel parental constitui um foco rele-
vante em enfermagem no sentido de serem os pais 
os principais prestadores de cuidados e de assumi-
rem como direito e dever a educação dos filhos e 
serem os seus modelos de referência para os filhos. 
De facto, a promoção da saúde ultrapassa o estilo 
de vida saudável, na direção do bem-estar global, 
não sendo responsabilidade exclusiva dos serviços 
de saúde. A mãe, o pai ou ambos, aliados ao profis-
sional de saúde, devem comprometer-se em cuidar 
do filho, estando este sadio ou doente. Acredita-se 
que a incidência dos problemas psicossociais é su-
bestimada devido a fatores como a identificação de 

problemas inadequada por profissionais dos serviços 
de saúde primários e mesmo o diagnóstico erróneo 
de doenças físicas que são sintomas psicossomáticos 
ou psiquiátricos.(6) A promoção da saúde mental da 
criança exige a intervenção de vários técnicos, de-
tendo os enfermeiros um papel importante quer na 
escola, na família e na comunidade e cujo foco deve 
ser direcionado para a dimensão holística que en-
globa os domínios biológico, psicológico e social.(10) 
Enfermeiros que para promover a saúde mental das 
crianças e suas famílias assumem um contrato social 
e profissional mais amplo e que envolve a equidade 
e a justiça.(11) Face ao exposto, este estudo tem como 
objetivo descrever as intervenções de enfermagem 
para a promoção da saúde mental das crianças. 
Destaca-se a pertinência de sistematizar evidências 
sobre as intervenções de enfermagem que consistem 
na ação tomada em resposta a um diagnóstico de 
enfermagem de modo a produzir um resultado de 
enfermagem.(12) As ações de enfermagem descritas 
nos estudos analisados incluem os seguintes enun-
ciados: identificar, encorajar, incentivar, promover, 
ensinar, apoiar, aconselhar, colaborar, estabelecer 
relação. A finalidade deste artigo é contribuir para a 
melhoria da qualidade de cuidados de enfermagem 
nesta área.

Métodos

Para a elaboração da revisão integrativa percorre-
mos as etapas da identificação do tema, definição 
da questão de pesquisa, estabelecimento de critérios 
de inclusão e exclusão dos estudos, identificação dos 
estudos selecionados, avaliação dos estudos incluí-
dos, análise e interpretação dos resultados e apre-
sentação da síntese da revisão do conhecimento.(13) 
Partiu-se da seguinte questão norteadora: “Quais 
são as intervenções de enfermagem para promover 
a saúde mental das crianças, descritas na literatura?” 
Para a coleta dos artigos, realizou-se a busca onli-
ne, em maio de 2019, nas bases de dados National 
Library of Medicine and National Institutes of 
Health – PubMed, B-On e Cumulative Index to 
Nursing and Allied Health Literature – CINAHL. 
O levantamento realizado utilizou os termos iden-
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tificados nos descritores Ciências da Saúde (DeCS) 
e no Medical Subject Headings (Mesh). A pesqui-
sa foi por assunto (subject) e a estratégia de busca 
foi a seguinte: “health promotion” AND “mental 
health” AND “child” AND (“nursing” OR “nurse’s 
role” OR “pediatric nursing” OR “primary care nu-
rsing”). A busca e seleção dos estudos foram feitas 
por dois pesquisadores, de forma independente. Os 
critérios de inclusão foram: artigos que apresentas-
sem intervenções de enfermagem para a promoção 
da saúde mental de crianças nos idiomas português 
ou inglês, publicados entre 2009 e 2019. Optou-
se por incluir estudos dos últimos dez anos para se 
obter um maior corpus de estudos. Para a selecção 
dos estudos seguimos as recomendações do método 
Preferred Reporting Items for Systematic reviews 
and Meta-Analyses – PRISMA(13) (Figura 1). Assim, 
os artigos foram inicialmente selecionados pelo títu-
lo e resumo e, posteriormente, lidos na íntegra, in-
cluindo-se os que continham intervenções de enfer-
magem para promover a saúde mental das crianças. 
Os artigos repetidos em mais de uma base de dados 
foram analisados uma única vez.

Nível I, revisão sistemática ou metanálise; Nível II, en-
saio clínico controlado randomizado; Nível III, ensaio 
clínico controlado sem randomização; Nível IV, estu-
dos de coorte ou caso-controle bem delineados; Nível 
V, revisão sistemática de estudos qualitativos e descri-
tivos; Nível VI, estudos descritivos ou qualitativos; e 
Nível VII, opinião de autoridades ou relato de especia-
listas.(14) Após a leitura dos artigos procedeu-se à análise 
qualitativa e organização dos dados apresentados nos 
resultados e de acordo com as seguintes categorias: in-
tervenções de enfermagem na escola, intervenções de 
enfermagem junto da família e intervenções de enfer-
magem na comunidade.

Resultados

Dos quinze artigos incluídos, obtidos nas bases de 
dados electrónicas referidas, todos foram publica-
dos em inglês.(10,11,15-27) Quanto ao país de realização 
seis são dos Estados Unidos da América,(10,11,20,24,25,27) 
seis do Reino Unido,(15-18,21,22) dois da Austrália(19,23) 
e um do Canadá.(26) No que se refere ao ano de 
publicação, um foi publicado em 2009,(15) três em 
2010,(22-24) um em 2011,(18) um em 2012,(10) um em 
2013,(16) dois em 2014,(21,27) três em 2015,(11,20,25) 
dois em 2017,(19,26) e um em 2018.(17) Quanto ao 
NE, três artigos enquadram-se no nível V,(10,20,27) 
um no nível VI(15) e onze no nível VII.(11,16-19,21-26) 

Constatou-se que treze são direcionadas à esco-
la(10,11,15-25) e sete se inserem em mais de uma das três 
categorias identificadas (Quadro 1).(10,11,17,21,23,24,26)

Discussão

Os resultados da produção científica desta revisão 
integrativa estiveram relacionados com as inter-
venções de enfermagem para a promoção da saúde 
mental das crianças. Evidenciaram a identificação 
de problemas psicoafectivos, biológicas e sociais, a 
educação para a saúde e bem-estar e, ainda, o apoio 
e encaminhamento das crianças e famílias nas suas 
necessidades. Este estudo apresenta como limitação 
a busca em três bases de dados eletrônicas, tendo 
em vista a possibilidade de estudos indexados em 

Artigos identi�cados pela pesquisa nas bases de dados (n=135)
PubMed (n=37) B-On (n=41) CINAHL (n=57)

Artigos selecionados por meio de 
leitura de título ou resumo (n=73)

Artigos excluídos por serem duplicados 
(n=62)

Artigos excluídos por não descreverem 
intervenções de enfermagem (n=52)

Artigos selecionados (n=73)

Artigos completos seleccionados após 
elegibilidade (n=21)

Artigos incluídos (n=15)
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Figura 1. Fluxograma do processo de identificação, seleção e 
inclusão dos artigos, adaptado do PRISMA 

Os artigos foram analisados considerando os crité-
rios estabelecidos, isto é, serem projetos ou investiga-
ções que apresentassem intervenções de enfermagem 
para a promoção da saúde mental das crianças. Apesar 
dos estudos também apresentarem resultados sobre 
adolescentes, o interesse foi apenas com as crianças. A 
classificação do nível de evidências (NE) foi a seguinte: 



5Acta Paul Enferm. 2020; 33:1-7.

Silva EM, Silva D, Aparício G, Bica I, Albuquerque C, Cunha M

Quadro 1. Intervenções de enfermagem para a promoção da saúde mental das crianças a serem desenvolvidas na escola, junto da 
família, na comunidade e classificação dos artigos por nível de evidência
Intervenções de enfermagem na escola Nível de Evidência

Deteção precoce de problemas de saúde mental das crianças e adolescentes, incentivando-os a falar mais sobre os seus sentimentos. VI(15)

VII(16,17)I

Promoção do desenvolvimento da resiliência emocional das crianças e adolescentes: Incentivo a ter pensamento positivo, ser optimista, abraçar os desafios, a fazer algo para 
ajudar outra pessoa, a brincar e a desenvolver criatividade, a promover a auto-estima e auto-eficácia, a desenvolver bons relacionamentos e empatia entre os pares, a explorar 
as oportunidades de autodescoberta, de resolução dos problemas e aprender com eles e a desenvolver um senso do certo e errado.

VI(15)

VII(11,18,19)

Promoção e incentivo a uma alimentação saudável, reduzindo a obesidade, a dormir bem e fazer exercícios regularmente. V(10,20)

 VII(17,18)

Promoção da saúde emocional e bem-estar com fortalecimento da participação da comunidade, melhorando a inclusão social e reduzindo o estigma associado com 
problemas de saúde mental.

VII(18,21)

Promoção da saúde e do bem-estar de todos os rapazes e meninos, contribuindo para o desenvolvimento de políticas e práticas sensíveis às necessidades distintas ao género. VII(22)

Promoção do conhecimento cognitivo, histórico, cultural e experimental dos alunos, tratando os jovens como conhecedores, convidando-os a compartilhar a sua opinião e 
testar ideias em um ambiente de apoio.

VII(19)

Fornecimento de oportunidades para os jovens serem pró-ativos e garantir a saúde mental e o bem-estar, ampliando o repertório de habilidades positivas que possam gerar 
soluções para o enfrentamento de emoções e situações estressantes.

V(10)

VII(19)

Encorajamento dos jovens a se unirem como um grupo e estabelecer formas compartilhadas de trabalho com os professores e a comunidade. VII(19)

Envolvimento em atividades em que se sintam ouvidos e valorizados, construam a autoconfiança, melhorem o autocuidado e o cuidar dos outros. VII(17,19)

Promoção da abordagem autogénica - o cultivo do bem-estar, baseado em explorações de alegria e em desenvolver fatores de proteção e não apenas em evitar riscos. VII(19)

Incentivo a sair da zona de conforto com confiança para novas áreas. Empoderamento dos alunos, onde desenvolvem um lócus interno de controle, autoconfiança para 
enfrentar desafios e à vontade para considerar ideias novas ou divergentes e assumir a responsabilidade por seu próprio comportamento.

VII(19)

Apoio aos comportamentos saudáveis, ambientes escolares seguros e positivos e o envolvimento da família e da comunidade na escola. V(20) 
VII(23)

Ensino de habilidades de emoções-sociais para as crianças e adolescentes. V(10)

VII(24)

Encorajamento para o bem-estar emocional dos jovens com base na terapia cognitivo-comportamental: aconselhar estratégias práticas de auto-ajuda, ajudar a aumentar a 
atividade física e a encontrar apoio social, monitorizar o impacto das mudanças de estilo de vida.

VI(15)

Apoio com intervenções breves dirigidas à higiene pessoal, atendimento odontológico, alimentação saudável, estilos de vida, saúde emocional, sono e rotinas. VII(17,25)

Informação, suporte e conselhos aos jovens através dos media tais como Facebook ou Twiter. VII(17)

Intervenções de enfermagem junto da família

Identificação de problemas na saúde das crianças e desenvolvimento (como dificuldades de aprendizagem), segurança (como a negligência dos pais) e auto-suficiência 
económica dos pais fornecendo ajuda o mais cedo possível.

VII(21)

Incentivo a uma boa saúde e bem-estar ao longo da vida, iniciando na gravidez e incluindo visita domiciliária desde a gravidez precoce até aos dois anos de idade e 
planeamento das necessidades de saúde.

VII(21,24,26)

Apoio aos pais nas crises e ajudá-los a estabelecer relacionamentos e ambiente saudáveis através do qual a criança pode crescer. VII(11)

Incentivo às mães a amamentar. VII(21)

Ajuda aos pais a desenvolver um vínculo forte com as crianças (20). Apoio nos relacionamentos entre pais e filhos e proporcionando abordagens individualizadas para as 
necessidades de cada família.

VII(17,24,26)

Fornecimento de cuidados centrados na pessoa e dirigidos para o desenvolvimento de relações positivas mãe-bebé. VII(26)

Apoio nas necessidades das famílias ajudando a criar uma imagem mais positiva de pais e do ambiente que eles proporcionam para o crescimento e desenvolvimento dos 
filhos.

VII(24)

Aconselhamento de estratégias de pensamento positivo com as mães e que promovam a sua própria saúde mental e reduzam o risco de depressão e stressores crónicos 
evitando o impacto que tem sobre a criança. 

VII(24)

Proteção das crianças de doenças graves, através de triagem e imunização. VII(21)

Encaminhamento das mães e crianças de famílias de baixos recursos económicos. VII(21)

Capacitação dos pais a criar uma vida melhor para seus filhos e para si mesmos. VII(26)

Intervenções de enfermagem na comunidade

Avaliação e referenciação das desigualdades sociais, adequando as intervenções em direção à equidade em saúde, desenvolvendo parcerias com outros sectores. 
Participação no desenvolvimento de políticas de inclusão de grupos vulneráveis.

VII(26)

Estabelecimento de relação com as escolas, assumindo um papel ativo da liderança da equipe oferecendo apoio de enfermagem e supervisão da gestão. VII(17,23)

Fornecimento de apoio de saúde e bem-estar em unidades móveis: vacinação, sessões de educação para a saúde sobre temas como álcool e fumar, alimentação saudável, 
exercício físico e higienização das mãos.

VII(17)

Visitação domiciliária e educação da família. V(10)

VII(24)

Recomendação a exposição a espaços verdes - jardins, parques, florestas, openspaces, hortas terapêuticas, comunhão com a natureza, caminhadas ou corrida. V(27)

outros locais. Além disso, a inclusão de estudos dos 
últimos dez anos aumentou a possibilidade de da-
dos menos recentes, contudo isso se fez necessário 
para se obter um maior corpus de estudos.

Como contribuição para a melhoria da quali-
dade de cuidados de enfermagem, esta revisão traz 

subsídios para que o enfermeiro intervenha na pro-
moção da saúde mental das crianças. Nesse sentido, 
os artigos reportam relativamente à escola o detetar 
precoce de problemas,(15-17) o promover o bem-estar 
e o fortalecer as capacidades de resiliência ao longo 
da vida, incentivar a desenvolver bons relaciona-



6 Acta Paul Enferm. 2020; 33:1-7.

Promoção da saúde mental das crianças: contributos dos enfermeiros

mentos e empatia entre os pares,(11,15,18,19) incentivar 
a explorar as oportunidades de autodescoberta, de 
resolução dos problemas e aprender com eles.(10,19) 
Foi também evidenciado o incentivar a envolver as 
crianças em atividades em que elas se sintam ou-
vidas e valorizadas,(17,19) o ensinar habilidades de 
emoções-sociais(10,24) e o proporcionar intervenções 
breves com apoio à higiene pessoal, atendimento 
odontológico, alimentação saudável, estilos de vida, 
saúde emocional, sono e rotinas.(17,25) Na escola es-
tão reunidas oportunidades para aprender e prati-
car comportamentos saudáveis, pelo que emerge o 
fornecer serviços de saúde escolar, criando ambien-
tes escolares seguros e positivos e envolvendo as fa-
mílias e a comunidade na escola(20,23) contribuindo 
para melhorar a inclusão social.(18,21) Nesse sentido, 
salienta-se a importância dos enfermeiros realizarem 
formação e treino para serem capazes de identificar 
o sofrimento psíquico em crianças e adolescentes e 
intervirem adequadamente.(28)

É importante igualmente intervir precocemente 
na família pois os problemas de saúde mental das 
crianças e adolescentes têm muitas vezes a sua ori-
gem na infância e no período pré-natal pelo que se 
deve incentivar uma boa saúde e bem-estar ao lon-
go da vida, iniciando na gravidez e incluindo visita 
domiciliária desde o início da gravidez até aos dois 
anos de idade da criança e o planeamento das ne-
cessidades de saúde.(21,24,26) Para promover a saúde 
mental das crianças deve-se ajudar os pais a desen-
volver um vínculo forte com as crianças e incenti-
var os cuidados que mantêm as crianças saudáveis e 
seguras.(21) Em complemento importa capacitar os 
pais a criar uma vida melhor para seus filhos e para 
si mesmos(26) e apoiar as famílias de baixos recursos 
económicos.(21) Nesta categoria sobressaem inter-
venções para incentivar as relações interpessoais po-
sitivas entre os membros da família e o capacitar as 
famílias no cumprimento das suas funções básicas 
favorecedoras do crescimento e desenvolvimento 
dos filhos.(24) Assim, reconhece-se que a capacidade 
dos enfermeiros para trabalhar em parceria com os 
pais é uma competência essencial.(29) Os pais devem 
ser vistos pelos enfermeiros como parceiros no cui-
dar da criança, promovendo as competências paren-
tais para prestar cuidados, reduzir o nível de stress 

associado ao papel parental e preparar os pais para 
promover a autonomia da criança. 

A comunidade tem grande impacto na promo-
ção da saúde mental dos bebés, crianças e adolescen-
tes pelo que os estudos que integraram esta revisão 
apontam como intervenções de enfermagem o for-
talecer a participação da comunidade. Respeitando 
as especificidades culturais da comunidade deve-se 
apoiar estratégias de promoção da saúde mental 
para as crianças, começando por avaliar e reportar 
as desigualdades e orientar em direção à equidade 
em saúde, através de parcerias com outros setores.
(26) Outras importantes intervenções de enfermagem 
consistem em fazer visitação domiciliária, educação 
da família(10,24) e fornecer apoio de saúde e bem-es-
tar em unidades móveis(17) (constituídas por uma 
viatura equipada para prestar cuidados de saúde em 
proximidade). Sabemos que a saúde mental consi-
dera como as circunstâncias biológicas, psicológicas 
e sociais se podem cruzar e interagir ao longo da 
vida para afetar trajetórias de saúde e doença, pelo 
que importa intervir nas crianças, de forma planea-
da e articulada em prol do futuro. 

Conclusão

Face ao grande número e pertinentes intervenções 
de enfermagem para promover o bem-estar emocio-
nal, associado à boa saúde física e bem-estar geral das 
crianças e adolescentes, concluímos que este artigo 
traz subsídios para repensar e estruturar as interven-
ções para promover a sua saúde mental na escola, 
junto da família e na comunidade. Realça-se a impor-
tância de intervenções psicoeducativas com ênfase no 
ensino, no aconselhamento, no incentivo à adoção 
de comportamentos saudáveis, no esclarecimento de 
dúvidas às crianças, adolescentes e pais, além de es-
pecial atenção às interações com a comunidade no 
desenvolvimento de parcerias, visitas domiciliares e 
atividades ao ar livre. Além disso, constatou-se que 
os enfermeiros têm um papel alargado que passa por 
detetar problemas, interromper trajetórias de desen-
volvimento negativo, promover comportamentos e 
estilos de vida saudáveis e melhorar a inclusão social 
com fortalecimento da participação da comunidade. 
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