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RESUMO

Este estudo observacional objetivou verificar a prevaléncia de ansiedade e
dependéncia de smartphones em académicos do curso de Odontologia da
Universidade Federal do Ceara (UFC) - FFOE. A amostra foi composta por 130
participantes, de ambos os sexos, com idade superior a 18 anos e que possuissem
smartphone. Foram aplicados questionarios validados - na sua versao para a lingua
portuguesa - para verificagdo dos indices de ansiedade (Inventario de Ansiedade de
Beck) e dependéncia de smartphone (Inventario de Dependéncia de Smartphone). Os
questionarios (google forms) foram enviados a populagédo alvo por meio de midias
sociais. Para a andlise estatistica, adotou-se um nivel de significancia de 5%, Para
avaliacado das caracteristicas demograficas (idade e ano de graduacgao), indice de
dependéncia de smartphone e ansiedade utilizaram-se os testes T de Student e Exato
de Fisher. A prevaléncia de dependéncia de smartphone foi de 77,7% e 60% dos
participantes apresentavam algum nivel de ansiedade, sendo a ansiedade leve a mais
prevalente. 100% dos participantes que possuiam ansiedade severa eram
dependentes do uso de smartphone. Os académicos do curso de Odontologia da UFC
apresentam uma alta prevaléncia de dependéncia de smartphone e ansiedade, nao
havendo, no entanto, associagao entre elas.

Palavras-chave: Ansiedade. Smartphone. Universidade. Estudantes de

Odontologia.



ABSTRACT

The following observational study aims to understand the connection between anxiety
and the overuse of smartphones among Odontology students from the UFC
(Universidade Federal do Ceara — FFOE). The study was conducted with a sample
pool of 130 graduation students over 18 years of age, from both sexes and that owned
a smartphone device. The students were asked to fill out Google Form questionnaires
based on both the Beck Anxiety Inventory (BAIl) and the Smartphone Addiction
Inventory (SPAI). The Google Form questionnaires were sent out via social media
platforms. For the purposes of statistical analysis, a 5% level of significance was
decided. In regards to demographic characteristics (such as age and course year), rate
of dependency on smartphones and rate of anxiety, the study used Student’s t-test and
Fisher’s exact test. Among grad students, 60% attested to suffering from some degree
of anxiety, with no real differences between what course year the students were
currently into. Furthermore, 77,7% of grad students reported being, on some level,
addicted to using their smartphone, and 100% of students that claimed to have a more
severe form of anxiety were also very dependent on using their smartphone. This
demonstrates that Odontology students from the UFC are largely very dependent on
the use of smartphone devices and show varying levels of anxiety, however, there is
no connection between these two factors.

Keywords: Anxiety. Smartphone. Universities. Students, Dental.
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1 INTRODUGAO

Disturbios pré-morbidos na comunicagéo social, como ansiedade social, fobia
e sentimento de soliddo podem deixar os individuos vulneraveis ao uso excessivo de
tecnologias, como o smartphone. (DARCIN et al., 2016)

Com muitos aplicativos, smartphones podem prover aos usuarios
comunicacgao, trocas empresariais, educagao e entretenimento (MOK et al., 2014). A
possibilidade de interagao frequente e facil com smartphones pode fazer os aparelhos
especialmente chamativos para individuos com ansiedade. (LEE; KIM; CHOI., 2015)
Em 2016, o Brasil apareceu em primeiro lugar no numero de horas gastas no
smartphone por dia, com uma média de 4 h e 48 min., valor associado a alta
dependéncia de smartphone para inumeros autores. (BOUMOLESH; JAALOUK,
2017)

Apesar de muito atrativos para os usuarios, os smartphones podem ser
prejudiciais para a saude dos mesmos se usados de modo problematico ou como um
vicio (DARCIN et al., 2016). Um crescente numero de estudos vém confirmando que
0 uso habitual desses aparelhos € associado a muitas caracteristicas analogas aos
sintomas do transtorno de uso de substancias, incluindo preocupagao, incapacidade
de controlar o desejo, comprometimento das fungbes diarias e abstinéncia.
(BOUMOSLEH; JAALOUK, 2017)

Assim, a literatura demonstra evidéncias sélidas de pequenas associagdes de
efeito médio entre o problematico uso de smartphones, depressao e ansiedade, como
em estudos nos quais o uso excessivo de smartphones pode resultar em
psicopatologias, que por sua vez aumentam o uso de smartphones. (EIJNDEN et al.,
2008). Em estudos experimentais, quando separados de seus smartphones, muitos
participantes demonstraram ansiedade (CHEEVER et al., 2014), com aumento na
pressao arterial e ritmo de batimentos cardiacos. (CLAYTON; LESHNER; ALMOND,
2015)

Os transtornos de ansiedade sdo a classe mais universal de transtornos
mentais, (STEIN; STEIN, 2008) presentes em cerca de 9,3% da populagao brasileira.
(COSTA et al., 2017) A ansiedade é um sentimento de medo ou desconforto com uma

situagcao que esta por vir, causando perturbagdes comportamentais, (FERNANDES et
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al., 2018) e trazendo dificuldades ao convivio social e aos aspectos da vida em geral,
incluindo aqueles inerentes ao desempenho dos académicos. (LEAO et al., 2018)

Estudos mostram que a ocorréncia de ansiedade nos estudantes de
Odontologia ¢é alta, fato que pode ser atribuido a pressao exercida nos estudantes
durante a graduagdo por meio de diversas atividades clinicas e de avaliagao.
(BASUDAN; Binanzan; ALHASSAN, 2017; COSTA et al., 2017)

O presente estudo objetivou avaliar a prevaléncia de dependéncia de
smartphone e de ansiedade dentre académicos do curso de Odontologia da
Universidade Federal do Ceara, campus Fortaleza, bem como avaliar associagao

entre estas variaveis.

2 METODOLOGIA

Este foi um estudo observacional, descritivo, transversal e
quantitativo, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Humanos da
Universidade Federal do Ceara (UFC) (n°® CAAE 30002720.3.0000.5054). Critérios de
elegibilidade foram individuos, de ambos os sexos, idade acima de 18 anos,
matriculados no curso Odontologia da UFC que aceitassem participar do estudo e
possuissem smartphone. Foram excluidos aqueles que apresentassem idade inferior
a 18 anos até o periodo letivo de 2020.1. Todos os participantes leram e assinaram o

termo de consentimento previamente ao inicio do estudo.

2.1 Variaveis

Os participantes do estudo foram solicitados a responder dois questionarios,
ambos traduzidos e validados para a lingua portuguesa, por meio de um documento
virtual (Google Forms): Inventario de Dependéncia de Smartphone versao Brasil
(SPAI-BR) e Inventario de Ansiedade de Beck (BAI).

O SPAI-BR ¢é uma escala auto- administrada de 26 itens com respostas
dicotbmicas, validada para uso em estudantes universitarios subdividida em quatro
subescalas, “comportamento compulsivo”, “comprometimento funcional”, “sindrome
de abstinéncia” e “sindrome de tolerancia”. Esta ferramenta é precisa e confiavel para

a detecgao rapida e facil de individuos com dependéncia de smartphone (KHOURY et
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al, 2017), e classifica individuos que respondem “sim” para 7 ou mais itens do
questionario como dependentes de smartphone. (KHOURY, 2020)

O BAI (CUNHA, 2001) constitui-se de um questionario de 21 itens, avaliados
pelo préprio individuo e 0 mesmo deve apontar, em uma escala de quatro pontos, o
nivel de gravidade de determinados sintomas: 1- "ausente"; 2- "suave, ndo me
incomoda muito"; 3- "moderado, € desagradavel mas consigo suportar"; 4-"severo,
qguase nao consigo suportar". O tempo de aplicagao é de cerca de cinco a dez minutos.
A pontuagdo dos escores de ansiedade seguiu a classificagdo: 0-10: ansiedade
minima; 11-19: ansiedade leve; 20-30: ansiedade moderada; 31-63: ansiedade
severa. (LANGARO; BENETTI, 2014)

2.2 Calculo amostral e analise estatistica

Baseado em estudo piloto, e considerando-se um intervalo de confianga de
95% e poder de 90% (OpenEpi. Versao 3, calculadora de cddigo aberto -- SSMean)
uma amostra de, no minimo, 110 participantes foi considerada adequada para este
estudo.

Para avaliagdo das caracteristicas demograficas (idade e ano de gradugéo),
indice de dependéncia de smartphone e ansiedade utilizaram-se os testes T de
Student e Exato de Fisher. A analise foi realizada pelo software Statistical Package for

the Social Science.Para tal, adotou-se um nivel de significancia de 5%.

3 RESULTADOS

A amostra foi composta por 130 estudantes apresentando idade média de 22,74
+ 2,90 anos. A prevaléncia de dependéncia de smartphone foi de 77,7% (n=101),
sendo mais evidente dentre académicos do 10 (85%), seguido pelo 40 (81,2%), 30
(76,2%), 50 (76,1%) e 20 (63,1%) anos de graduacdo. Nao houve diferenga na média
de idade nem média de ansiedade dentre individuos com ou sem dependéncia de

smartphone (Tabela 1).
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Tabela 1. Médias de idade e escore de ansiedade, ano de graduagao e dependéncia

de smartphone.

Dependéncia de Smartphone

Variavel Total P
Nao Sim

Idade 23,21 + 2,81 22,60+293 22,74+290 0,326
Ansiedade 11,90 £ 7,74 15,10 £ 9,04 0,086+
Ano da graduacgao

1° ano 3(2,3) 17 (13,1) 20 (15,4) 0,701

2° ano 4 (3,1) 7 (5,4) 11 (8,5)

3° ano 5(3,8) 16 (12,3) 21 (16,2)

4° ano 6 (4,6) 26 (20,0) 32 (24,6)

5° ano 11 (8,5) 35 (26,9) 46 (35,4)

Total 29 (22,3) 101 (77,7) 130 (100,0)

“Teste T de Student; <Teste exato de Fisher. Fonte: elaborado pelo autor.

Como demonstrado abaixo (Tabela 2), 52 alunos (40%) apresentaram um grau
minimo de ansiedade, sendo este considerado um nivel normal. Por outro lado, 78
participantes (60%) apresentaram algum nivel de ansiedade, dos quais 44
apresentavam ansiedade leve, 29 ansiedade moderada e 5 ansiedade severa. Pela
analise dos dados, pode-se verificar que 100% dos participantes apresentando
ansiedade severa, também possuiam dependéncia de smartphone, no entanto, nao

se verificou uma associagao entre as variaveis.

Tabela 2. Relagao entre dependéncia de Smartphone e niveis de ansiedade.

Variavel Dependéncia de Smartphone Total P
Nao Sim
Ansiedade
Minimo 15 (11,5%) 37 (28,5%) 52 (40,0%) 0,455:

Leve 8 (6,2%) 36 (27,7%) 44 (33,8%)
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Moderado 6 (4,6%) 23 (17,7%) 29 (22,3%)
Severo 0 (0,0) 5 (3,8%) 5 (3,8%)
Total 29 (22,3) 101 (77,7) 130 (100,0)

«Teste exato de Fisher. Fonte: elaborado pelo autor.

4 DISCUSSAO

Este estudo se propds a avaliar a prevaléncia e a relagéo entre ansiedade e
dependéncia de smariphones dentre académicos do curso de Odontologia da
Universidade Federal do Ceara — Campus Fortaleza. A maioria dos participantes
apresentou algum nivel de ansiedade e dependéncia de smartphone.

Estudos prévios demonstraram relagcdo entre ansiedade e dependéncia de
smartphone, (LEE et al, 2016; KIM et al, 2019; DERMICI; AKGONUL; AKPINAR, 2015;
ELHAI et al, 2016; HWANG et al 2012; CHEN et al, 2017; TAVAKOLIZADEHet al, 2014;
HUSSAIN; GRIFFITHS; SHEFFIELD, 2017) com a ansiedade se apresentando como
um fator de risco ou fator associado a essa dependéncia (CHEN et al, 2017; LEE; KIM;
CHOI, 2017). No presente estudo, o indice de dependéncia de smartphone se
mostrou elevado, com 77,7% (n=101) dos avaliados classificados como adictos ao
smartphone.

Khoury (2020) estudou a dependéncia de smartphone em uma populagao de
estudantes universitarios brasileiros utilizando o mesmo instrumento do presente
estudo (SPAI-BR), e relatou prevaléncia de 43.85% na dependéncia ao smartphone
em estudantes com idade média entre 18 e 25 anos. De acordo com a literatura, a
prevaléncia de dependéncia de smartphone dentre universitarios de diversos
paises varia entre 13,5% a 46,9%. (DERMICI; AKGONUL; AKPINAR, 2015; KHOURY
et al, 2020; CHEN et al, 2017; BIAN; LEUNG, 2014; CHING et Al, 2015; LEI et al, 2020;
SAMAHA; HAWI, 2016) Estes dados demonstram que académicos do curso de
Odontologia da UFC apresentam um alto nivel de dependéncia de smartphone.

Estudos anteriores apontam que as fungdes mais relevantes dos smartphones,

de acordo com os usuarios, sdo as redes sociais (CHEN et al, 2017; SANTOS;
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VIEIRA; MOSCON, 2019; DARCIN et al, 2016; PRIYA; SUBRAMANIYAM; NAM MIN,
2020) e o uso das mesmas também esta relacionada 19; a adic¢gado aos smartphones.
(PRIYA; SUBRAMANIYAM; NAM MIN, 2020). Envio de mensagens de texto, ligagdes,
aplicativos de jogos e aplicativos de multimidia. (CHEN et al, 2017; SANTOS; VIEIRA,;
MOSCON, 2019; BOUMOSLEH; JAALOUK, 2017; PRIYA; SUBRAMANIYAM; NAM
MIN, 2020) também estdo associados a mesma. Um estudo realizado em populagao
brasileira por Santos, Vieira, Moscon (2019) abordou os aplicativos mais utilizados
pelos usuarios, e o Whatsapp ficou em primeiro no ranking, seguido pelo Instagram e,
em seguida, Youtube.

No presente estudo, 60% da amostra demonstrou algum nivel de ansiedade
(leve, moderada e severa), ndo havendo, no entanto, associagédo entre a mesma e a
dependéncia de smartphone, exceto para participantes com ansiedade severa, uma
vez que apresentaram adicgdo em sua totalidade. Os achados aqui apresentados
sugerem que a ansiedade dos académicos do curso de Odontologia da UFC se deve
a outros fatores.

Vergara, Cardena, Martinez (2013) buscaram estudar a prevaléncia de
ansiedade e fatores relacionados em uma amostra de 251 estudantes de Odontologia
em uma Universidade na Colédmbia utilizando o questionario DASS-21. 37,4% dos
estudantes, com idade média de 20,2 + 2,7 anos, apresentavam sintomas ansiosos.
Os maiores fatores associados a ansiedade encontrados na amostra foram disfuncao
familiar, falta de apoio dos amigos e problemas econémicos.

Um estudo em 2019 com 63 alunos de 22 a 28 anos do 3o ano do curso de
Odontologia em uma Universidade polonesa avaliou o nivel de ansiedade dos
estudantes durante as aulas clinicas de Pediatria. O instrumento de coleta utilizado foi
o State-Trait Anxiety Inventory modificado para a populagdo polonesa. Encontrou-se
um indice de ansiedade como trago de personalidade de 58,3% da amostra, nos quais
32,1% se mostravam com altos niveis de ansiedade. (GERRETH et al, 2019)

Um estudo em Universidade na india, utilizando a Hamilton Scale for Anxiety,
verificou os niveis de ansiedade em 258 graduandos em Odontologia. Estudantes do
primeiro e do ultimo ano de graduagéo reportaram altos niveis de ansiedade, sem
diferenca significativa em relacdo ao momento do curso. 82,37% dos estudantes
apresentavam ansiedade (leve, moderada e severa), dos quais 25,57% apresentavam
ansiedade moderada a severa. (BATHLA et al, 2015)
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Basudan, Binanzan, Alhassan (2017), utilizando o questionario DASS-21,
avaliaram 247 estudantes no seu dia-a-dia e verificaram que 66,8% de sua amostra -
estudantes de Odontologia de uma Universidade da Arabia Saudita - apresentou
algum nivel de ansiedade, e que 34% apresentou niveis alarmantes de ansiedade
(severa e muito severa). Entre os principais fatores que levavam ao estado ansioso
estavam “relacionamento com colegas” e “relacionamento com a faculdade".

Frente a alta prevaléncia de dependéncia de smartphone e ansiedade
verificada no presente estudo, medidas preventivas especificas devem ser
consideradas, evitando-se ou reduzindo-se efeitos adversos na saude fisica e mental
dos estudantes do curso de Odontologia da UFC. Intervencbes via smartphone ja
foram testadas e se comprovaram eficazes na reducao dos niveis de ansiedade,
(FIRTH et al, 2017) no entanto, frente ao alto indice de dependéncia desses
dispositivos na populagéo avaliada, outras abordagens devem ser priorizadas, como
reeducacao de habitos através de atividades de promocgao e prevengao de saude.

Basudan, Binanzan, Alhassan (2017) implementaram o estabelecimento de um
conselho estudantil e a criacdo de uma unidade de apoio ao aluno como forma de
diminuir os fatores de estresse psicoldgico nos estudantes de Odontologia, recursos
que podem ser também disponibilizados na UFC. Além disso, informacdes acerca de
atendimento psicoldgico ja normalmente concedido pela propria instituicdo devem ser
difundidas entre os alunos, por meio de uma parceria entre os cursos Psicologia e
Odontologia.

O tratamento psicolégico com abordagem cognitivo comportamental € um
método altamente eficaz para tratar transtornos de ansiedade e transtornos
comportamentais, como a dependéncia de smartphone. Além do acompanhamento
psicolégico, musicoterapia e arteterapia sdo eficazes como tratamentos
complementares para ambos disturbios, (HYUNNA, 2013; GHASEMI et al, 2017)
podendo também ser implementados pela FFOE.

Como limitagbes principais do presente estudo, tem-se a auséncia de
informacédo acerca do género dos participantes, e a utilizagdo de ferramentas de
avaliacdo através de formulario online, o que pode ter influenciado na adesao dos
universitarios. Além disso, ndo se pode descartar o viés de resposta por se tratar de
questionarios auto-aplicaveis. Estudos futuros longitudinais, com avaliagdo de fatores
sociodemograficos como género, raga, renda e estado civil, e que avaliem outros

fatores psicossociais, como qualidade de sono, depressao, humor, sdo sugeridos.
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4 CONCLUSAO

Por meio deste estudo, pode-se concluir que académicos do curso de
Odontologia apresentam alta prevaléncia de ansiedade e dependéncia de

smartphone, sem, no entanto, haver associagédo entre ambas
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ANEXO A — INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

QUESTIONARIOS

Inventario de Ansiedade de Beck— Beck Anxiety Inventory (BAl)

Abaixo temos uma lista de sintomas comuns a ansiedade. Favor preencher cada item
da lista cuidadosamente. Indique agora os sintomas que vocé apresentou DURANTE
A ULTIMA SEMANA INCLUINDO HOJE. Marque com X os espagos correspondentes
a cada sintoma.

0 1 2 4
Suave, ndo | GOIMEC0 O | comae o
Ausente me incomoda g , q ,
_— . mas consigo consigo
muito
supaortar suportar
1. Dorméncia ou formigamento
2. Sensacgbes de calor
3. Tremor nas pemas
4. Incapaz de relaxar
5. Medo de acontecimentos ruins
6. Confuso ou delirante
7. Coragéo batendo forte e rapido
8. Inseguro (a)
9. Apavorado (a)

10. Nervoso (a)

11. Sensagao de sufocamento

12. Tremor nas maos

13. Trémulo (a)

14. Medo de perder o conirole

15. Dificuldade de respirar

16. Medo de marrer

17. Assustado (a)

18. Indigestao ou desconforto abdominal
19. Desmaios

20. Rubor facial

21. Sudorese (nfo devido ao calor)

Desenvolvido par: BECK, A.T.: EPSTEIN. N.; et al. An Inventory for measuring clinical anxiety:
psychometric properties. J. Consult. Clin. Psychol. 1988; 56:893-B37.

Inventario de Dependéncia de Smartphone versao Brasil (SPAI-BR)
1. Ja me disseram mais de uma vez que eu passo tempo demais no smartphone

()sim () nao
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2. Eu me sinto desconfortavel/ansioso/inquieto quando eu fico sem usar o smartphone
durante um certo periodo de tempo
()sim()nao
3. Eu acho que eu tenho ficado cada vez mais tempo conectado ao smartphone
()sim () nao
4. Eu me sinto inquieto e irritado quando nao tenho acesso ao smartphone
()sim()nao
5. Eu me sinto disposto a usar o smartphone mesmo quando me sinto cansado
()sim () nao

6. Eu uso smartphone durante mais tempo e/ou gasto mais dinheiro nele do que eu
pretendia inicialmente

() sim () nao

7. Embora o uso de smartphone tenha trazido efeitos negativos nos meus
relacionamentos interpessoais, a quantidade de tempo que eu gasto nele mantém-se
a mesma

()sim()nao

8. Em mais de uma ocasiao, eu dormi menos que quatro horas porque fiquei usando
0 smartphone

()sim () nao

9. Eu tenho aumentado consideravelmente o tempo gasto usando o smartphone nos
ultimos 3 meses

() sim () nao

10. Eu me sinto incomodado ou para baixo quando eu paro de usar o smartphone por
um certo periodo de tempo

() sim () nao
11. Eu ndo consigo controlar o impulso de utilizar o smartphone
()sim()nao

12. Eu me sinto mais satisfeito utilizando o smartphone do que passando tempo com
meus amigos

()sim () nao
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13. Eu sinto dores ou incObmodos nas costas, ou desconforto nos olhos, devido ao uso
excessivo do smartphone

()sim () nao

14. A ideia de utilizar o smartphone vem como primeiro pensamento na minha cabecga
quando acordo de manha

()sim()nao

15. O uso de smartphone tem causado efeitos negativos no meu desempenho na
escola ou no trabalho

() sim () nao

16. Eu me sinto ansioso ou irritavel quando meu smartphone nao esta disponivel e
sinto falta de algo ao parar o uso do smartphone por certo periodo de tempo

() sim () nao

17. Minha interagcdo com meus familiares diminuiu por causa do meu uso do
smartphone

()sim()nao
18. Minhas atividades de lazer diminuiram por causa do uso do smartphone
()sim () nao

19. Eu sinto uma grande vontade de usar o smartphone novamente logo depois que
eu paro de usa-lo

() sim () nao
20. Minha vida seria sem graca se eu nao tivesse o smartphone
() sim () nao

21. Navegar no smartphone tem causado prejuizos para a minha saude fisica. Por
exemplo, uso o smartphone quando atravesso a rua, ou enquanto dirijo ou espero
algo, e esse uso pode ter me colocado em perigo

()sim()nao

22. Eu tenho tentado passar menos tempo usando o smartphone, mas nao tenho
conseguido

() sim () nao

23. Eu tornei o uso do smartphone um habito e minha qualidade e tempo total de sono
diminuiram
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()sim()nao

24. Eu preciso gastar cada vez mais tempo no smartphone para alcangar a mesma
satisfacdo de antes

() sim () nao
25. Eu nao consigo fazer uma refeigdo sem utilizar o smartphone
() sim () nao

26. Eu me sinto cansado durante o dia devido ao uso do smartphone tarde da noite/de
madrugada

()sim () nao

(KHOURY, 2017)

APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO

Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE)

Vocé esta sendo convidada a participar, como voluntaria, da pesquisa intitulada
“‘Relacao entre ansiedade, depressio, qualidade do sono e uso de Smartphones
dentre académicos de Odontologia da Universidade Federal do Ceara”. Vocé né&o
deve participar contra a sua vontade. Leia atentamente as informagdes abaixo e faga
qualquer pergunta que desejar, para que todos os procedimentos desta pesquisa
sejam esclarecidos. A pesquisa tem como objetivo avaliar a relagdo do uso de redes
sociais e smartphones com os niveis de ansiedade, de depressao e de qualidade de
sono entre os estudantes de Odontologia da Universidade Federal do Ceara (UFC).
O voluntario da pesquisa devera responder questionarios relacionados ao diagnéstico
de ansiedade, de depressao e de qualidade de sono e a dependéncia do uso das
redes sociais, que totalizam em 93 perguntas. O questionario sera feito através da
plataforma do Google Forms. Informamos que n&o havera pagamento pela
participacao na pesquisa. Caso aceite participar, ndo havera qualquer prejuizo para
vocé em face das informacdes fornecidas. Os beneficios dessa pesquisa serdo a
avaliacdo dos niveis de ansiedade, depressao e qualidade do sono os relacionando
com o uso das redes sociais, 0 estimulo a novos estudos e conscientizacdo dos

professores e dos alunos sobre a frequéncia dessas condi¢des, melhorando assim a
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qualidade de vida dos estudantes acometidos por essas condi¢des. Quanto aos riscos
deste estudo, os questionarios utilizados podem se apresentar como gatilhos
emocionais ou fisicos para quem sofre dos transtornos de ansiedade e/ou depresséo.
Sua participagdo nao € obrigatéria e a qualquer momento vocé pode desistir e
retirar seu consentimento. Sua recusa nao trara nenhuma penalidade ou prejuizo em
sua relagdo com o pesquisador ou com a instituicdo. As informagdes obtidas através
dessa pesquisa serao confidenciais, nao permitindo a identificagcdo de sua pessoa,
exceto pelos responsaveis pelo estudo e asseguramos o sigilo sobre sua participacao.
Vocé recebera uma via deste termo onde consta o telefone e o endereco
institucional do pesquisador principal e do Comité de Etica em Pesquisa, podendo tirar
suas duvidas sobre o projeto e sua participagao, agora ou a qualquer momento.
RESPONSAVEL PELA PESQUISA: Livia Maria Sales Pinto Fiamengui.
Faculdade de Farmacia, Odontologia e Enfermagem - UFC - Rua Monsenhor Furtado,
s/n
Telefones para contato: (85) 33668411

ATENCAO: Se voceé tiver alguma consideracdo ou duvida, sobre a sua participacao
na pesquisa, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da
UFC/PROPESQ — Rua Coronel Nunes de Melo, 1000 - Rodolfo Tedfilo, fone: 3366-
8344. (Horario: 08:00-12:00 horas de segunda a sexta-feira). O CEP/UFC/PROPESQ
€ a instancia da Universidade Federal do Ceara responsavel pela avaliagao e

acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo seres

humanos.
DECLARACAO DO PARTICIPANTE
O abaixo assinado , anos,
RG: , declara que ¢é de livre e espontanea vontade que esta

como participante de uma pesquisa. Eu declaro que li cuidadosamente este Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e que, apds sua leitura, tive a oportunidade de
fazer perguntas sobre o seu conteudo, como também sobre a pesquisa, e recebi
explicagbes que responderam por completo minhas duvidas. E declaro, ainda, estar

recebendo uma via assinada deste termo.



ANEXO B — APROVAGCAO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA.
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP ]

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Relac3o entre ansiedade, depress3o, qualidade de sono e uso de smartphones dentre
académicos do curso de Odontologia da Universidade Federal do Ceara.

Pesquisador: Livia Maria Sales Pinto

Area Temitica:

Versao: 1

CAAE: 30002720.3.0000.5054

Instituicdo Proponente: Departamento de Odontologia Restauradora
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.964.937

Apresentac3o do Projeto:

O presente trabalho tem como objetivo verificar a refag3o entre ansiedade, depress3o, qualidade de sono e
uso smartphones/redes sociais em alunos do curso de Odontologia da Universidade Federal do Ceara
(UFC). Trata-se de um estudo observacional, descritivo, transversal e quantitativo A amostra sera composta
por graduandos de ambos 0s sexos e maiores de 18 anos que aceitarem participar do estudo. Serdo
aplicados questionarios validados para verificagcdodos indices de ansiedade (Inventario de Ansiedade de
Beck), depress3o (Inventario de depress3o de Beck), qualidade do sono (indice de Qualidade de Sono de
Pittsburgh) e o uso de smartphone (Smartphone Addiction Inventory). Os questiondrios serdo enviados ao
grupo de amostragem através da plataforma do Google Forms. Para a andlise estalistica, adotar-se-a um
nivel de significancia de 5%, e teste qui-quadrado sera utilizado para verificar associag3o entre as varidveis
de estudo.

Objetivo da Pesquisa:
Avaliar os indices de ansiedade, depressdo, qualidade de sono e uso de smartphones em alunos do curso
de Odontologia da Universidade Federal do Ceara.

Objetivo Secundario:

Enderego: Rua Cel Nunes de Meio, 1000

Bairro: Rodolfo Tedfilo CEP: §0430.275
UF: CE Municipio: FORTALEZA
Telefone: (85)3366.8344 E-mail: comepe@ufc br
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1. Verificar se ha associagdo entre indices de ansiedade e uso de smartphones em alunos do curso de
Odantolegia da Universidade Federal do Ceara.
2. Verificar se ha associagio entre indices de depress3o e uso de smartphones em alunos do curso de
Odantolegia da Universidade Federal do Ceara.
3. Verificar s ha associacdo enlre qualidade de sono e uso de smartphones em alunos do curso de
Odontologia da Universidade Federal do Ceard

Avaliagio dos Riscos @ Beneficios:

Hiscos:

0= questonarnos ulilizados podem se apresantar como gatilhos emocionais ou fisicos para quem sofre dos
transtornos de ansiedade alou depressdo por ;1. Inventario Beck de depressdo - BDI — (Beck Depression
Inventory) (CUNHA, 2001) se tratar de uma escala de autorelate, para levantamento da intensidade dos
sintomas depressivos (BECK, 1883):2. Inventério Beck de Ansiedade — BAI - (Beck Anxiety Inventory)
(CUNHA, 2001) ser uma

aescala de auto-relato, gque mede a intensidade de sintlomas de ansiedade como medo que aconte¢a o pior;
palpitagdo ou aceleragio do coragdo; sensagdo de sufocagdo; sensacdo de desmaio; entre outros.
(RODRIGUES; PELISOLI, 2008).

Confinuacio do Panecer 3964 587

Baneficios:

Serdo benaficiados diretamente os alunos do curso de Odontologia da Universidade Federal do Ceara por
sa tratar de uma pesguisa sobre sua qualidade de vida e sadde mental. Os resultados, apos analisados,
podem ser utilizados como dados epidemioldgicos para a promocio da salde mental & qualidade de vida
dos mesmos, no ambiente universitario.

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:

O pesquisador deve atentar que o projeto de pesquisa aprovado por este CEP refere-se ao protocolo
submetido para avaliacdo, ficando este isento de co-responsabilidade mediante pesquisas j& realizadas.
Portanto, conforme a ResolugSo CNS n. 468/12, o pesquisador & responsavel por “desenvolver o projeto
conforme delineada”, e, se caso houver alteracio nesse projeto, este CEP deverd ser comunicado em
emenda via Plataforma Brasil, para nova avaliagio.

Consideracbes sobre os Termos de apresentac3o obrigatoria:
Os termos de apresantacdo obrigatdria foram devidamente apresentados.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagbes:
Ma auséncia de pandéncias ou inadequagies, emito parecer favaravel

Endere¢o: Rua Cel Nunes de Melo, 1000

Bairmo:  Rodoify Tedfio CEP: B0.430-275
UF: CE Municipio: FORTALEZA
Telefone: [&5)3366-8344 E-mail: comepe@ulfc br
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Continuacdo do Farecer: 3.95¢ 507

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Ao final da pesquisa, enviar o relatério final ac Comité de Etica.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

o ™™

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS DO _P | 09/03/2020 Aceito
do Projeto ROJETO 1506393 pdf 21:43:17
Declaracdo de INSTITUICAO pdf 09/03/2020 |Livia Maria Sales Aceito
Instituicio e 21:4208 |Pinto
Unfraestruturg
Solicitagdo APRECIACAO.pdf 09/03/2020 |Livia Maria Sales Aceilo
| registrada pelo CEP 21:41:19 | Pinto
Declaragao de CONCORDANCIA_pdf 09/03/2020 |Livia Maria Sales Aceito
| concordancia 21:38:44 |Pinto
Cronograma CRONOGRAMA pdf 09/03/2020 |Livia Maria Sales Aceito
21:37:41__|Pinto
Orcamento ORCAMENTO.pdf 09/03/2020 |Livia Marna Sales Aceito
21:35:17 _|Pinto
TCLE/ Termos de | TCLE pdf Livia Maria Sales Aceito
Assentimento / 21:3141  |Pinto
Justificativa de
| Auséncia
Projeto Detalhado / |projeto_detalhado docx 11/02/2020 |Livia Maria Sales Aceito
Brochura 18:43:30 |Pinto
L investigador
QOutros questionarios.docx 11/02/2020 |Livia Maria Sales Aceito
15:34:26 | Pinto
Folha de Rosto folha_de_rosto_pdf 11/02/2020 |Livia Maria Sales Aceito
13:37:24 |Pinto
Situacdo do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciagdo da CONEP:
Nao
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{Coordenador{a))
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