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Fazemos parte de um propdsito muito maior, e toda a nossa caminhada foi pensada para o
nosso crescimento espiritual. O que vivemos ndo é por acaso. Entender isso nos ajuda a
atravessar cada fase da vida com consciéncia necessaria para transformar dias em
fabulas- sempre com uma licéo diferente. Se veja com bons olhos, perceba o outro da
mesma forma. A vida fica mais leve quando a deixa ser leve. Quando deixa de correr, mais
também para de se arrastar. Um passo de cada vez, sempre em frente. Enfrente!

A caminhada ainda € longa mesmo para os pés mais cansados

Matheus Rocha
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RESUMO

Obijetiva quantificar o nivel de Qualidade de Vida e Saude Mental dos universitarios de
uma instituicdo publica de ensino superior de Sobral, Ceard, Brasil. Trata-se de estudo
quantitativo, descritivo de delineamento transversal. A populacdo foi composta por
universitarios da Universidade Estadual Vale do Acarad. Para o célculo da amostra fixou-se P
em 50% e nivel de significancia de 5% e o intervalo de 95% de confianca. A amostra de
participantes foi constituida de 880 alunos. Os critérios de inclusdo foram estudantes com idade
igual ou superior a 18 anos e frequentar a universidade durante o periodo de coleta, bem como
0 aceite no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. A coleta de dados ocorreu de Abril
a Junho de 2019 e foi realizada de forma presencial e on-line. Para a coleta dos dados foram
utilizados um questionario sociodemografico e académico, o Whogqol Bref e o Inventério de
Salde Mental. Empregaram-se os testes ANOVA, Teste Qui-quadrado e coeficiente de
correlacdo de Sperman. A pesquisa seguiu 0s pressupostos éticos do Conselho Nacional de
Saude e foi aprovada pelo Comité de Etica sob Parecer n° 3.241.897. O estudo tem como
hipGtese que os estudantes universitarios da UVA apresentam baixos niveis de Qualidade de
Vida associados a elevados niveis de problemas de Saude Mental. Como resultados, no
Dominio Fisico apresentou média de 60,6+15,9, sendo o item sobre o sono que apresentou
menor média com valor de 2.93. O Dominio Psicoldgico apresentou média de 56,2+18,6, em
que o item correspondente a concentracdo dos estudantes, apresentou menor pontuacdo, com
valor de 3,05, seguida pela frequéncia de sentimentos negativos, com media de 3,11. As
Relacdes Sociais apresentaram média de 59,9+20,8, estando a maior preocupacdo relacionada
a vida sexual, com média de 3,27. O Meio Ambiente recebeu a pior avaliacdo, com média de
50,9+14, sendo o item ter dinheiro para satisfazer as necessidades, a menor média com valor
de 2.48. Em termos gerais, em todos os dominios identifica-se uma maior quantidade de alunos
com niveis regulares de Qualidade de Vida. No Inventério de Salde mental, a sub-escala
Ansiedade expds que a capacidade de relaxar apresentou menor média, com valor de
36.29+9.93. A sub-escala Depressao apresenta média de 19.08+5.33, sendo o alvo de maior
preocupacao o sintoma referente a apresentar em alguma medida o sentimento de mau humor,
com média de 3.62. No que se refere a Perda de Controle Emocional, encontrou-se média de
34.77£9.28, sendo o item sentir-se emocionalmente estavel com menor valor de média, com
valor de 3,40. No Afeto Geral Positivo, encontrou-se 37.21+9.45, estando o item referente ao
questionamento sobre a vida evidencia a maior preocupacdo com média de 2,73. No constructo
Lagos Emocionais, encontra-se valores de media e desvio padrdo de 11.01+3.44 e assim mostra
intensa preocupacao a respeito das relacdes amorosas satisfatorias dos estudantes, sendo este
questionamento avaliado com 3,31. Em termos gerais, 153(17,38%) estudantes estdo nos niveis
baixos de Salde Mental, enguanto que 571 (64,88%) estdo nos niveis moderados e
156(17,72%) no nivel alto. Desse modo, essa pesquisa comprova a hipétese inicial, indicado
gue os estudantes em sua maioria apresentam niveis comprometedores de Qualidade de vida e
Saude mental.

Palavras-chave: Qualidade de vida. Saiude mental. universitarios
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1 INTRODUGCAO

1.1 Aproximacao com o objeto de pesquisa

Semelhante a tantos estudantes, ingressar no ensino superior significou para mim a
realizacdo de um grande sonho, e que por vezes parecia impossivel ou irrealizavel, devido as
condices sociais, econémicas e culturais. Apds, entdo, aprovagado no processo seletivo, nova fase
se iniciou em minha vida, e diante dessa nova realidade, amplas dificuldades e barreiras foram
cotidianamente sendo enfrentadas. No inicio foi necessario destinar mais tempo aos estudos,
trabalhar para se manter e até mesmo mudar de local de moradia, me distanciando cada dia mais
da familia. Exigéncias estas que para alguns estudantes podem ser tranquilas, porém para mim e
tantos outros estudantes mostraram-se comprometedoras da saude.

Transpondo essa adaptacdo inicial, o @ambito universitario me relevou muitas
oportunidades. A cada novo semestre a sensacdo de sentir-se pressionada permanecia, a carga
horaria referente aos estudos ampliavam, as cobrangas aumentavam e com elas a auto exigéncia.
Com o decorrer dos anos percebia que minha salde ndo eram a mesma, 0 cansacgo € as exigéncias
profissionais comprometiam as horas dedicadas ao sono; a regularidade com que permanecia em
familia diminuia, e comecei a identificar sinais constantes de estresse, cansaco fisco e mental.

Diante desse contexto, observei que esses sentimentos também estavam frequentes na vida
de muitos amigos universitarios. Entdo, compreender a Saude Mental do estudante universitario
para alguns profissionais pode parecer apenas um tema interessante de pesquisa, porém desde o
inicio da minha trajetoria académica esse assunto sempre esteve latente.

Percebendo que os obstaculos sofridos por mim na trajetoria estudantil eram semelhantes
em muitos estudantes, e com o objetivo de acolher os universitarios ingressantes no curso de
Psicologia da Universidade Federal do Ceara (UFC), e ofertar propostas terapéuticas de ambito
coletivo, desenvolvi sob a orientacdo e idealizacdo das professoras Nara Diogo Rocha e Ver6nica
Salgueiro durante 0 ano de 2010 a 2011 o Programa de Apoio ao Discente (PROADI), inicialmente
destinado aos estudantes da Psicologia da UFC, porém, devido a importancia, foi ampliado aos
cursos de Engenharia Elétrica e Odontologia.

O PROADI contribuiu muito em minha formacéo profissional, pois foi durante as acoes
que tive a oportunidade de aprender a conduzir com sensibilidade os grupos de estudantes e escutar
de forma empética como as exigéncias estudantis podem gerar adoecimento. A medida que as

atividades eram planejadas e conduzidas brotava em mim o interesse e o desejo em aprofundar no
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assunto e em trabalhar no campo da Saude Mental especificamente com estudantes universitario,
por perceber o quanto estes necessitavam de apoio psicossocial.

O tempo passou e esse desejo permaneceu mesmo enquanto profissional. Durante o
mestrado, junto com apoio da Professora Dra. Eliany Oliveira e da Liga Interdisciplinar em Salde
Mental (LISAM) tive a oportunidade de continuar desenvolvendo agdes coletivas com estudantes
da Universidade Estadual Vale do Acarad (UVA) por meio do Projeto de Extensdo Caixa de
Pandora, projeto este em que atua como preceptora.

Na Caixa de Pandora os estudantes tém a oportunidade em um espaco acolhedor e sigiloso
de se expor, falar das suas fragilidades, criticar a sua relacdo com a universidade, incluindo
professores, e demais pares e podem também interagir com estudantes de outros cursos,
estimulando a construcdo de uma rede solidaria de apoio estudantil. Assim, em cada encontro, me
deparo com realidades estudantis de intenso sofrimento.

Assim, o interesse em trabalhar com os estudantes universitarios se deu pelo fato de
observar frequentes queixas e adoecimentos provocados e aprofundados durante a vida
universitaria, comprometendo a Qualidade de Vida e sendo disfuncionais ao pleno
desenvolvimento destes. Entre as dificuldades enfrentadas pelos estudantes estdo a auséncia e
distanciamento familiar, dificuldades financeiras, intensas cobrancas profissionais em um meio
marcado pela competitividade, frageis relagdes sociais e sinais constantes de estresse.

Diante do exposto, observo que sdo escassos 0s estudos que fazem associagdo entre
Qualidade de Vida e problemas de Saide Mental em estudantes universitarios. Sendo importante
compreender como 0s estudantes se sentem e suas principais necessidades, estimulando que a
universidade oferte espacos individuais ou coletivos promotores de saide, bem como disponha de
politicas estudantis para a manutencdo da saude na vivéncia universitaria, contribuindo para uma
Educacdo Superior colaborativa na formacéo biopsicossocial do graduando.

Assim, considerar o tema para esta dissertacdo de Mestrado significa além de gerar
material que contribua para prevencdo de adoecimento, oportunizar uma reflexdo sobre a atuacdo
da universidade. A partir dessas ponderacdes, busquei pesquisas ou estudos que identificavam
alguma relacdo entre fatores de Qualidade de Vida (QV) e Saude Mental (SM) em universitarios.
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1.2 CONTEXTUALIZACAO DO OBJETO DE ESTUDO

O Brasil possuia até o ano de 2016, 197 universidades, equivalendo a 8,2% do total de
Instituicdes de Ensino Superior (IES) e detendo 53,7% das matriculas em cursos de graduacao,
contando, atualmente com um publico aproximado de 8.052.2544 universitarios. Entre 2006 e
2016, a matricula no Ensino Superior (ES) aumentou 62,8%, com uma media anual de 5% de
crescimento. Em 2016, o nimero de matriculas continuou crescendo, mas essa tendéncia
desacelerou quando comparado aos ultimos anos (BRASIL, 2016).

Considerando o aumento de jovens nas universidades brasileiras, na Gltima década,
segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2016), € essencial discutir
o significado de Qualidade de Vida, bem como sua configuracdo e expressao subjetiva. Assim,
com o crescimento da populagdo universitaria reflexdes sdo suscitadas, seja pela maior
heterogeneidade no que se refere as caracteristicas dos estudantes, como também pelas
necessidades académicas ou psicossociais (WANDEREI; COSTA, 2015).

A saude dos discentes vem sendo considerada um aspecto importante das politicas de
assisténcia estudantil das universidades federais brasileiras e apontada como um componente
essencial para a permanéncia na universidade e para a integralizag&o do curso em tempo adequado
A saude dos universitarios € um campo de ampla discusséo que ultrapassa a dimensdo fisica, na
procura pelo bem-estar biopsicossocial (SANCHES, 2014).

Uma atencdo especial tem sido requerida aos estudantes em situacdo de vulnerabilidade
socioecondmica, como mostra o levantamento realizado pelo Férum Nacional de Pro-Reitores de
Assuntos Comunitarios e Estudantis (FONAPRACE). Em pesquisa realizada, 29% dos estudantes
procuram apoio psicologico e quase metade (47,7%) relatam ter vivenciado algum episodio de
crise emocional nos ultimos 12 meses. Entre as dificuldades apresentadas estdo a adaptacdo a
novas situacdes envolvendo, cidade, moradia, separacdo da familia, da rede social e dificuldades
nos relacionamentos interpessoais e afetivos, nos quais sdo apontados como fatores
influenciadores das atividades académicas (FONAPRACE, 2011).

Em relagcdo ao perfil socioeconémico prevalente, as pesquisas indicam que muitos séo
oriundos de outros municipios ou estados, moram em alojamentos universitarios e fazem uso de
bolsa assistencial, ou seja, constituem um publico que necessita de um conjunto de agdes,
envolvendo véarios campos, entre eles, salide, moradia, alimentagdo, manutencdo e meios de
transporte (OLIVEIRA; PADOVANI, 2014; FONAPRACE, 2011).

Nas ultimas décadas, tém sido crescentes os estudos sobre estudantes universitarios e

algumas dessas pesquisas tém analisado a saude dos estudantes e sua relacdo com o contexto
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universitario (SOARES et al., 2014; SOUZA; BAPTISTA; BAPTISTA, 2015; BOLSONI-
SILVA; LOUREIRO, 2016). Destarte, a literatura nacional chama a atencéo para a observacao de
relatos de sofrimento, como experiéncias negativas, sentimentos de nervosismo, depressao,
desénimo, podendo afetar a concentragdo nos estudos, e comprometendo a saude mental e
emocional (OLIVEIRA et al., 2015), e afetar a QV (ARTIGAS; MOREIRA; CAMPOS, 2017).

Sabe-se que ingressar na vida universitaria configura-se como um momento de mudangas,
expectativas e dificuldades (PINHO; TUPINAMBA; BASTOS, 2016). Nesse periodo, 0
universitario é submetido a desafios, tanto pessoais quanto profissionais, que exigem capacidades
e habilidades, como é caso das mudancas nos métodos de estudo, o aumento da carga horéria e
adaptacdo a rotina do curso (SOARES et al., 2014; SOARES; PEREIRA; CANAVARRO, 2014).
Dentre os principais receios relacionados & execugdo das atividades académicas estdo o medo de
errar e a necessidade de administrar o tempo para exercer tais atividades (ARAUJO; ALMEIDA,
2015; SILVA; COSTA, 2015).

A vida académica estudantil mostra-se agitada. Diariamente, esses individuos recebem
uma carga de informacdes novas que 0s obriga a viver em busca da atualizagdo. Constantemente,
encontram-se frente a transformacdes que exigem adaptacfes, 0 que geram desgastes fisicos e
emocionais. Nesse processo alguns académicos conseguem se adaptar a nova rotina de estudos e
trabalho, porém essas constantes mudancas podem influenciar negativamente na QV, podendo
propiciar com maior frequéncia o estresse (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015).

O estresse se apresenta como um dos maiores problemas que acometem e adoecem 0s
universitarios, constituindo-se como um fator para o surgimento de sintomas ansiosos e
depressivos, entre outros (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016). Dessa forma, o estresse esta
inegavelmente presente na sociedade moderna, sendo um estressor referido como qualquer
exigéncia ambiental que excede a capacidade regulatéria, em particular nas situacdes
imprevisiveis e incontrolaveis (LUCASSEN et al., 2014).

Ao longo da vida, a prevaléncia do estresse aumenta acentuadamente, com a maior
proporcao de casos entre adolescentes e adultos jovens, dentre os quais incluem-se estudantes do
Ensino superior (ES) (BAXTER et al., 2014; BEITER et al., 2015). A Organizagdo Mundial de
Saude (OMS) prevé que as doengas mentais, incluindo desordens relacionadas ao estresse, sejam
a segunda causa de incapacidade até 2020, levando ao absenteismo, diminui¢do da produtividade,
aumento de custos medicos, legais e de tratamento de satide (LUCASSEN et al., 2014).

O ingresso na universidade coloca os alunos em contato com estressores especificos, como;
medo, ansiedade, ddvidas, desilusGes com a carreira, aquisicdo de novas responsabilidades,
problemas na moradia entre outras (BAXTER et al., 2014; BEITER et al., 2015). Destarte, a QV
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vem galgando espaco nas publicacbes no campo da saude e em especial relativas a saude de
universitarios. Nos ultimos anos, pesquisas com énfase na QV dos estudantes de graduacéo,
verificam a influéncia de fatores presentes no cotidiano do processo de ensino-aprendizagem que
repercutem na salde dos mesmos. Haja vista, 0s estudantes ingressarem ao meio académico, sob
forte estresse e pressdo e apresentarem uma série de expectativas e aspiraces condizentes com o
momento que estdo vivenciando (ALMEIDA; SANTO, 2012).

A QV tem sido centro de muitos debates desde a Antiguidade, sendo até hoje julgada um
constructo de pensamento complexo que pode ser interpretado de varios modos. Assim, o conceito
tem merecido atencdo cada vez maior em areas como Sociologia, Educacdo, Enfermagem,
Psicologia e demais especialidades, além da evidéncia nos meios de comunicacdo, tornando-se
um tema em destaque na sociedade atual (CARTAXO et al, 2012).

A baixa QV dos estudantes é evidenciada durante o processo de adaptacdo ao ensino
superior, uma vez que, nesse momento, 0os académicos vivenciam situacdes novas, como a
adaptacdo ao mecanismo de ensino-aprendizagem da instituicdo, a dupla ou tripla jornada
académica/profissional e a propria interacdo com os colegas (BORINE; WANDERLEY]I;
BASSITTI, 2015).

Entre as queixas fisicas mais frequentes entre os estudantes estao a fadiga, dores de cabeca
e dores nas costas (ANSARI; OSKROCHI; HAGHGOO, 2014), impacto negativo da privagédo de
sono (ALFAKHRI L et al., 2015) e hébitos alimentares desfavoraveis a satde (KRETOVA et al.,
2014). Os estudos destacam que aspectos da formacéo académica podem ter efeitos negativos
sobre a QV e a SM. Esses achados corroboram outros estudos, 0s quais evidenciam que o ambiente
fisico impacta no rendimento académico (HEIDARI et al., 2014; SHAREEF et al., 2015).

Diante do exposto, mostra-se indispensavel ampliar as pesquisas evidenciando a
necessidade de compreender melhor como a Qualidade de Vida se relaciona com a Saude Mental
dos universitarios (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015). Logo, faz-se necessario
ampliar o conhecimento sobre 0 modo como os jovens vivenciam a universidade, as dificuldades
enfrentadas e as repercussdes dessa experiéncia em seu desenvolvimento (OLIVEIRA et al.,
2014). Conhecer essa realidade pode auxiliar a universidade em identificar fatores associados ao

desenvolvimento psicossocial dos académicos e a transformar os processos educacionais.



20

2. JUSTIFICATIVA E RELEVANCIA

O impacto da vivéncia académica nos estudantes, tanto nos alunos que ingressaram quando
aqueles que estdo concluindo o ES mostra-se um importante foco de investigacéo e intervengéo,
visando ofertar melhores condi¢6es de desenvolvimento, atenuar o0 adoecimento mental e propor
alternativas para manutencao da satde (ANDRADE et al., 2016).

H& evidéncias importantes das consequéncias da associagdo entre baixa QV e
aparecimento de problemas de Saude Mental (SM). Assim, embora este comprometimento ja fosse
evidenciado entre alunos do primeiro semestre, nos demais anos de graduacdo também é
identificavel um prejuizo progressivo na salde. Sugerindo assim, que a medida que o aluno entra
em contato com as disciplinas especificas do curso, os conflitos emocionais tendem a emergir
(LANTYER et al., 2016).

A graduacdo cursada também sdo objetos de estudo enquanto variaveis indicadoras de SM
Sendo identificada uma alta prevaléncia de transtornos em estudantes da area de saude (56,3%),
enquanto as areas de ciéncias bésicas, exatas e tecnoldgicas apresentaram baixa prevaléncia
(4,7%) (BOLSONI-SILVA; GUERRA, 2014). Apesar da graduacdo de enfermagem despontar
nas publicacdes, outras categorias também se mostram relevantes por serem alvos de estudos no
que se refere a QV e SM, entre elas a graduacdo de Educacao Fisica (CASTRO et al., 2017).

Durante a formacdo na universidade, os estudantes passam por processos de adaptagédo que
podem gerar situacOes de crises, com o surgimento de depressoes, dificuldade de relacionamento,
entre outras. Dessa forma, torna-se essencial conhecer melhor a realidade vivenciada pelos
universitarios como uma forma de identificar, ndo apenas fatores que podem gerar evaséo escolar,
mas também aspectos benéficos relacionados ao desenvolvimento psicossocial (DAMASCENO
etal., 2016; SOARES et al., 2014).

Diante da relacdo significativa entre QV e a necessidade de ofertar agdes com énfase na
promocdo da SM, as pesquisas cientificas fornecem informacdes importantes que podem auxiliar
na orientacdo e no planejamento de projetos de intervengdo nas universidades, estimulando
reflexdes e mudangas nos comportamentos estudantis em beneficio da promocéo de melhores
condicdes para a adaptacdo académica (SOARES; PEREIRA; CANAVARRO, 2014; OLIVEIRA
et al, 2014).

Considerando-se que 0 acesso a universidade abrange uma populagédo vulneravel ao uso,
abuso e consequéncias de substancias psicoativas, além de outros agravos (DAMASCENDO et al.,
2016). E relevante compreender melhor as necessidades de cuidado desta parcela da populagéo e

estimular agbes no sentido de identificar os principais aspectos envolvidos na QV. Assim, o
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projeto contribuira na analise do perfil estudantil, destacando os fatores que comprometedores da
QV e dos problemas de Saude Mental envolvidos, alertando 0 meio académico para realidade
apresentada (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015).

Oliveira et al. (2014), enfatiza a necessidade de estudos que versam sobre a adaptacdo
académica. Haja vista, esse conceito ser fundamental quando se trabalha com QV e SM Entende-
se que o aprofundamento das investigacdes acerca das variaveis que afetam a adaptacdo académica
pode constituir-se em uma ferramenta importante. Destarte, considera-se relevante realizar
pesquisas que investiguem esta multiplicidade de fatores que reverberam na QV, a fim de
preencher as lacunas existentes na literatura e contribuir com novas possibilidades de interpretacéo
sobre esse tema. Assim, acredita-se que, ao aprofundar as discussfes, torna-se mais factivel a
implementacdo de programas de saide com maior de eficiéncia destinada a essa populagdo
(CASTRO et al., 2017).

O estudo torna-se relevante tendo em vista que mesmo com essas evidéncias ainda sao
necessarios estudos que analisem os fatores que afetam diretamente a Qualidade de Vida e a Satde
dos estudantes. Espera-se, com esse trabalho contribuir para que a comunidade académica se
estimule para modificar o atual contexto, se empenhando além de ofertar condi¢bGes de
aprendizado, possibilitar também estratégias de cuidado.

Diante do que foi exposto, esse trabalho tem como objeto: A Qualidade de Vida e a Saude
Mental apresentadas pelos estudantes da Universidade Estadual Vale do Acarad (UVA).
Neste cenario tem-se as seguintes hipoteses:

Os Estudantes Universitarios apresentam uma baixa Qualidade de Vida, associados a uma
alta incidéncia de problemas de Saude Mental, bem como estudantes do sexo feminino tendem a
ter menores niveis de Qualidade de Vida e Saude Mental quando comparados com o publico
masculino. E Estudantes dos semestres intermediarios e finais possuem menores niveis de
Qualidade de Vida e maiores incidéncia e problemas mentais do que os que estdo em semestres

iniciais.
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3.0BJETIVOS

Objetivo geral:

Analisar a Qualidade de Vida e principais problemas de Saude Mental em estudantes da
Universidade Estadual Vale do Acarad- UVA.

Objetivo Especifico:
-Averiguar a Qualidade de Vida
-Detectar a situacao de Satude Mental

-Verificar a existéncia de associacdo entre Qualidade de Vida, Salde Mental e as variaveis

sociodemogréficas, académicas e comportamentais dos estudantes.
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6 METODOLOGIA
6.1 Tipologia e Abordagem do Estudo

Trata-se de um estudo transversal com abordagem quantitativa, de carater exploratorio e
descritivo. A analise diagnostica € transversal quando a exposicao ao fator ou causa esta presente
ao efeito em um grupo de individuos no mesmo intervalo de tempo analisado, esses estudos
possibilitam produzir informages sobre a frequéncia ou prevaléncia de uma doenca ou fatores de
risco em determinado tempo, bem como realizar associacfes entre estas (ROUQUAYROL;
GURGEL, 2017).

As pesquisas quantitativas apresentam caracteristicas como varidveis objetivas onde
diferentes pesquisadores poderdo obter os mesmos resultados em observacdes distintas; medices
numeéricas que sdo consideradas mais ricas do que descri¢cBes verbais e manipulacdo de dados
estatisticos de forma dedutiva para generalizacdo dos resultados da pesquisa (NASCIMENTO;
CAVALCANTE, 2018). A abordagem quantitativa propde uma precisdo exata dos resultados,
reduzindo as distor¢es de andlise e garantindo uma margem de seguranca vélida para as
inferéncias, possibilitando um nivel de confiabilidade maior com instrumentos padronizados e
probabilidades estatisticamente significantes (RICHARDSON, 2015)

Caracteriza-se como exploratério porque teve como finalidade proporcionar mais
informacdes sobre o assunto o qual foi investigado, possibilitando sua definicdo e seu
delineamento, facilitando a delimitacdo do tema da pesquisa ou descobrindo um novo tipo de
enfoque para o assunto. E descritivo, pois visa registrar e descreve os fatos, as caracteristicas de
determinada populacdo ou fendbmeno ou o estabelecimento de relagbes entre variaveis sem
interferir neles. Envolve o uso de técnicas padronizadas de coleta de dados como o questionario e
a observacao sistematica (PRODANOV, 2013).

6. 2 O Campo de Investigacéo

O estudo teve como l6cus de intervencdo a Instituicdo Publica Estadual de Ensino Superior,
UVA, localizada no municipio de Sobral, Ceard. A UVA constitui 6rgdo da Administracdo Publica
indireta do Estado do Ceara sob a formacgdo de Fundagdo Publica, vinculada a Secretaria de
Ciéncia, Tecnologia e Educagdo Superior do Estado do Ceard (SECITECE), possuindo sede de
gestdo administrativa localizada a Avenida da Universidade, n° 850, Bairro da Betania.

Atualmente a universidade oferta aos seus estudantes 19 cursos de graduacéo, incluindo
licenciaturas e bacharelado, bem como varios cursos de aperfeicoamento, pos-graduacao e curso

de idiomas. Dessa forma, os 19 cursos estdo divididos em quatro campi de ensino, sendo este
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Betania, Derby, Cidao e Junco, porém durante a coleta de dados, a universidades estava em
manutencdo da infraestrutura e os estudantes do Junco foram realocados para o bairro Betania e o
Derby.

Na Beténia funciona as dire¢des dos Centro de Ciéncias Sociais Aplicadas (CCSA), Centro
de Ciéncias Agrarias e Bioldgicas (CCAB), Centro de Filosofia, Letras e Educacdo (CENFLE) e
Centro de Ciéncias Humanas (CCH). Dessa forma nesse campi formam instalados os cursos de
graduacdo em Historia, Geografia e Ciéncias Sociais, Ciéncias contabeis, Zootecnia. Filosofia,
Letras e Pedagogia e Quimica.

O outro campi de ensino localiza-se no bairro Derby, e esta situado na Avenida
Comandante Maurocélio Rocha Pontes, n° 186, onde estdo instalados o Centro de Ciéncias da
Saude (CCS), os cursos de graduacdo em Enfermagem, Educacdo Fisica e Historia E campus da
Cidao: Situado na avenida Dr. Guarany n° 317, bairro Derby, estdo instalados o Centro de
Ciéncias Exatas e Tecnologia (CCET) e os cursos de graduacdo em Ciéncias da Computacéo,

Engenharia Civil, Superior em Tecnologia em Construcao de Edificios, Fisica e Matematica.

6. 3 Participantes do Estudo

Os participantes do estudo foram compostos por universitarios da UVA, devidamente
matriculados em algum dos 19 cursos de graduacdo ofertados pela instituicdo durante o periodo
de 2019. 1 A populacdo em estudo compreende atualmente um publico total de 7.007 estudantes.
Entre os cursos de graduacéo avaliados na pesquisa estdo estudantes de bacharelado e licenciatura
dos cursos de Administracdo; Ciéncias Biologicas; Ciéncias Contabeis; Ciéncias da Computacdo;
Ciéncias Sociais; Educacao Fisica; Enfermagem, Engenharia Civil; Filosofia; Fisica; Geografia;
Historia; Letras; Matematica; Pedagogia, Superior em Construcédo de Edificios; Zootecnia; Direito
e Quimica.

Com o intuito de atingir o maximo de estudantes e oportunizar diferentes maneiras de
coleta, foi aplicado diferentes estratégias para o alcance dos estudantes. Dessa forma todos 0s
estudantes receberam um e-mail da Assessoria de Comunicacdo e Marketing Institucional da
UVA, com um convite para participar da pesquisa, um breve resumo do objetivo da mesma e o
envio do questionario no Google Forms.  Além disto, muitos estudantes receberam os
instrumentos e o TCLE por meio do Whatsapp, facilitando a disseminagéo da pesquisa.

Além dos mecanismos citados acima também tivemos duas maneiras de coleta presencial:
a) No Projeto de Extensdo Universitaria Caixa de Pandora e b) Nos campi de ensino, em que 0s
estudantes foram abordados e sensibilizados a participacdo no estudo, com o auxilio dos

professores durante as aulas.
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A coleta de dados presencial aconteceu em dias e horarios alternados para atingir a maior
variacdo de publicos e de acordo com o horéario do curso de graduacéo prestado pelo estudante. A
escolha da amostra foi aleatoria em relacdo a faixa etaria e semestres matriculados e as salas em
que seriam aplicados os instrumentos.

Os critérios de inclusdo sdo: estudantes do primeiro ao Gltimo ano, de ambos 0s sexos, com
idade igual ou superior a 18 anos; estar matriculado e frequentar a universidade durante o periodo
de coleta e terem disponibilidade e o aceite no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE). Como critérios de exclusdo estdo alunos que ndo apresentem interesse, aqueles que
responderem de forma incompleta os instrumentos e alunos ausentes por motivos diversos.

A aplicacdo da pesquisa com o0s estudantes que participam projeto Caixa de Pandora
aconteceu antes das atividades conduzidas no projeto. O Projeto Caixa de Pandora ofertado pela
LISAM consiste em uma extensdo universitaria como objetivo proporcionar aos estudantes
espacos coletivos de vivéncias terapéuticas com énfase na salde mental. A Caixa de Pandora
acontece de forma itinerante contemplando de maneira sistematica todos o0s centros existentes na
universidade. A identificacdo e abordagem dos participantes do estudo foi realizada pela
pesquisadora com o apoio dos ligantes que compdem a LISAM.

6.4 Métodos e Procedimentos para a Coleta de dados

O estudo foi apresentado a Pro-Reitoria de Assuntos Estudantis (PRAE), com o intuito de
expor os objetivos do projeto, bem como o aceite do termo de anuéncia da instituicdo para a
realizacdo da pesquisa, na sequéncia o projeto foi submetido e apreciado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da UVA (CEP). Apds o aceite do comité de ética, a pesquisa foi submetida a Plataforma
Brasil. Por fim, foi realizado pré-teste dos instrumentos, realizado os ajustes necessarios com o
intuito de iniciar a coleta de dados.

Esse estudo adotou trés fases, a primeira etapa compreendeu a criacdo do instrumento
online, a realizacdo do pré-testes dos instrumentos, oportunizado o aprimoramento destes, o treino
dos ligantes que auxiliaram na coleta e a aproximagao com os universitarios e 0s professores com
0 intuito de apresentar os objetivos do projeto e solicitar apoio para a coleta nas salas de aula. A
segunda fase aconteceu a aplicagdo, e a constru¢do do banco de dados, e terceira fase houve a
andlise das informacdes colhidas, o aprofundamento tedrico e a escrita do trabalho cientifico.

A aplicacgéo dos instrumentos foi operacionalizada em cada campi de atuacao do estudante,
em local apropriado, sendo resguardados eticamente. Nesse processo a pesquisadora
disponibilizou dia e horarios para a realizacdo da pesquisa, bem como para atender aos

participantes interessados em obter maiores esclarecimentos sobre seus indices nos instrumentos.



26

A coleta dos dados aconteceu de forma individual e coletiva, sendo realizada apos
autorizacdo das Coordenacdes de Cursos ou dos professores de sala de aula e dos respectivos
participantes. Para a aplicagcdo dos instrumentos foi realizada inicialmente a apresentagdo dos
objetivos da pesquisa e dos cuidados éticos envolvidos, e os alunos que manifestaram interesse

em participar formalizaram a participacéo assinando o TCLE.

6.5 Instrumentos

Os instrumentos utilizados foram o questionario sociodemografico e académico e clinico
(APENDICE A), o Whogol-bref (ANEXO A) e Inventério de Salde Mental (ANEXO B). O
Questionario de Informacdes sociodemogréafica foi criado pela propria autora com o objetivo de
se obter dados, como: sexo, idade, graduacdo, horario do curso, com quem reside e frequéncia de
visitacdo a familia cidade de origem, bem como informagdes clinicas como quantidade de horas

de lazer, frequéncias de atividade fisica e uso de substancias psicoativas.

Whoqol-Bref

A Qualidade de Vida (QV) foi avaliada por meio do Whoqol-bref, sendo este composto por
26 questbes que considera os Ultimos quinze dias vividos pelos participantes. O questionario
apresenta duas questdes referidas para a percepcdo individual a respeito da QV e 24 questdes
subdivididas em quatro dominios: Dominio | — Fisico; Dominio; Il - Psicolégico; Dominio 111 —
Relacbes Sociais e Dominio IV — Meio ambiente. Os dominios foram somados, através de uma
pontuacdo de 0-100, que permitiu avaliar cada dominio e o somatorio geral, avaliando a percepcao
da QV dos sujeitos (FLECK et al., 2000).

As pontuacdes apresentam-se por meio da escala que varia de um a cinco pontos,
escalonadas numa direcdo positiva, assim, quanto maior a pontuacdao melhor a QV. O resultado é
a soma das respostas, caracterizadas por uma escala do tipo Likert. Para ao calculo foram utilizados
os como referéncia o conjunto de dominios. A classificacdo teve como categorias de analise,
necessita melhorar (quando a pontuacdo for 1 até 2,9); regular (quando a pontuacao for 3 até 3,9);
boa (quando a pontuacao for 4 até 4,9) e muito boa (com a pontuacéo de 5).

O instrumento Whoqol-Bref é de facil compreensao e aplicacdo, sendo utilizado em vérias
pesquisas recentes e com diferentes publicos, entre eles, 0s estudantes universitarios, como na
pesquisa Qualidade de Vida em académicos ingressantes em cursos de Educacdo Fisica
(CLAUMANN et al., 2017) e no estudo Qualidade de Vida e atitudes alimentares de graduandos
da area da saude (COSTA et al., 2018).
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Para melhor analise de médias essa escala de WHOQOL, que varia de 1 a 5 foi transformada
noutra continua de 0 a 100 por meio da expressao:
Valor = [(Valor obtido — Min)/(Max — Min)]x100 = (Valor obtido — 26)/(130 — 26).

De igual modo os seus dominios foram também transformados nessa escala de 0 a 100 e
cada item foi analisado partir das médias, oportunizando identificar o item como piores niveis de
Qualidade de Vida.

Inventario de Saude Mental (ISM)

Um dos instrumentos mais referidos na literatura para avaliar a SM é o Mental Health
Inventory (ISM). Desenvolvido para a investigacao epidemioldgica por varios investigadores no
ambito do Health Insurance Study da Rand Corporation, tem como escopo avaliar a saide mental
na populacdo em geral numa perspectiva bidimensional, incluindo aspectos positivos e negativos
(RIBEIRO, 2011).

O ISM ¢ usado tanto na populacdo geral como em populacdes especificas, podendo
funcionar como um teste Util de rastreio de saude mental, pois tem grande capacidade
discriminativa. Pode ser usado em jovens para estudar o desenvolvimento positivo, dificuldades
em processos de ajustamento, numa légica de compreensdo global. Além disso, € um instrumento
adequado para diferenciar niveis de SM em pessoas sem quadros psicopatoldgicos ou
disfuncionais. A investigacdo tem demonstrado a utilidade e adequagdo em diferentes culturas e
populacdes ndo clinicas, tanto na Europa como no Brasil (DAMASIO; BORSA; KOLLER, 2014;
TRAINOR; MALLETT; RUSHE, 2013).

O ISM mostra-se relevante para avaliar SM a partir das experiéncias de salde da pessoa,
diferenciando niveis de funcionamento positivo ou negativo, sendo esta capacidade
discriminante essencial para distinguir pessoas com necessidades de ajuda. O instrumento contém
38 itens distribuidos em cinco escalas que se agrupam em duas grandes dimensdes: Distress
Psicoldgico (negativa) que inclui indicadores negativos tradicionais do sofrimento psicolégico ou
estados emocionais e mentais negativos. Contém as escalas de Ansiedade (10 itens), Depresséo (5
itens), Perda de Controle Emocional e Comportamental (9 itens); Bem-Estar Psicoldgico
(positiva) que contém a tonica contemporanea na satide mental positiva, ou estados positivos que
incluem as escalas Afeto Geral Positivo (11 itens) e Lagos Emocionais (3 itens)

O ISM é avaliado por meio de escala ordinal do tipo Likert, que varia entre cinco e seis

possibilidades. O resultado de cada dimenséo, positiva e negativa, deriva do somatorio bruto dos
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itens que Ihe correspondem. O somatdrio das duas dimensdes fornece o indice de Sadde Mental.
Os valores mais elevados correspondem melhores niveis de SM (RIBEIRO, 2011).

Entre os trabalhos que fizeram o uso desse instrumento, esta a pesquisa Saide mental em
estudantes do ensino superior: fatores protetores e fatores de vulnerabilidade (NOGUEIRA, 2017),
Adaptation and psychometric properties of the Brazilian Version of the Five-item Mental Health
Index (MHI-5) (DAMASIO; BORSA; KOLLER, 2014) e Qualidade de Vida e Saide Mental de
residente em instituicdes de longa permanéncia (BARBARO, 2012).

6.6 Populacdo e Amostra

A amostra de participantes foi realizada por meio do célculo da quantidade de alunos
matriculados na instituicdo. Assim, a populacdo do estudo foi de 7007 alunos matriculados na
UVA durante o periodo de 2018.1. Para o calculo do tamanho amostral fixou-se P em 50%, haja
vista que esse valor implica em tamanho maximo de amostra.

Fixou-se o nivel de significancia de 5% (o = 0,05) em todos os testes estatisticos estimado
o intervalo de 95% de confianca para todas as variaveis do estudo e um erro amostral relativo de
8% (erro amostral absoluto = 4%). As variaveis categéricas serdo apresentadas em ndmeros
absolutos e percentuais, médias e o desvio padrdo. As relacdes serdo consideradas estatisticamente
significantes para p<0,05.

Esses valores aplicados na férmula para populagdes finitas (N = 7007), proporciona uma
amostra de tamanho “n” igual 557 alunos. A amostra dos estudantes foi selecionada de forma
aleatoria simples. Foram considerados elegiveis todos os alunos de ambos os cursos matriculados.
Serdo considerados como perda amostral os alunos que ndo foram encontrados em nenhuma das
aplicacdes ou que responderam inadequadamente os instrumentos, bem como os que deixaram de
responder algum item.

%56 XPXQxN

e2(N-1) +2%04, X P x Q
Onde:

N = tamanho da amostra = 880 alunos
ts0o = 1,96;

P =50%; Q =50%

N = 7007 alunos

e=4%
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6.7 Apresentacéo e Analise dos dados

Os dados foram organizados e armazenados em um banco de dados estruturado do
Microsoft Excel, posteriormente analisados no software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), versao 20.0 e licenca de numero 10101131007.

Os dados foram apresentados em tabelas e graficos, com frequéncias, médias e desvio
padrdo dos itens de ambos os instrumentos. Foi utilizado o teste ANOVA, também, foram feitas
as andlises de associacdo das duas escalas por meio dos testes de Qui-quadrado e anélise da
correlacdo entre Qualidade de Vida, e varidveis Sociodemografica; E Salde Mental e variaveis
Sociodemogréaficas por meio dos coeficientes de correlacao de Pearson. Sendo consideradas como

estatisticamente significantes as analises inferenciais com p<0,05, e muito significante p<0,001.
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Quadro 1. Especificacdo da quantidade minima de participantes por curso, tipo de
Graduacdo, sexo e calculo amostral, Sobral, Ceara 2020.

CURSO POPULACAO TIPO AMOSTRA SEXO
ADMINISTRACAO 440 Bach. 35 F- 15
M- 20
CIENCIAS BIOLOGICAS 95 Bach 7 F-5
M-2
199 Lic 15 F-10
M-5
CIENCIAS CONTABEIS 435 Bach. 35 F-16
M-19
CIENCIAS DA COMPUTACAO 255 Bach 20 F-1
M-19
CIENCIAS SOCIAIS 160 Bach 12 F-9
M-3
176 Lic 14 F-9
M-5
EDUCACAO FISICA 119 Bach 16 F-7
M-9
194 Lic 16 F-7
M-9
ENFERMAGEM 328 Bach 26 F-20
M-6
ENGENHARIA CIVIL 420 Bach 33 F-8
M-25
FILOSOFIA 122 Bach 9 F-4
M-5
218 Lic 17 F-6
M-11
FISICA 236 Lic 19 F-4
M-15
GEOGRAFIA 92 Bach 7 F-3
M-4
246 Lic 19 F-9
M-10
HISTORIA 407 Lic 32 F-15
M-17
LETRAS 564 Todos os idiomas 44 F-29
M-15
MATEMATICA 306 Lic 24 F-8
M-16
PEDAGOGIA 756 Bach 59 F-41
M-18
TEC. DE CONSTRUCAO DE EDIFICIOS 267 Bach 21 F-5
M-16
ZOOTECNIA 217 Bach 17 F-10
M-7
DIREITO 412 Bach 32 F-15
M-17
QUIMICA 75 Bach 6 F-3
M-3
268 Lic 22 F-9
7007 557 M-13

Fonte: Elaboracéo propria
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6. 8 Aspectos Eticos e Legais da Pesquisa

Esta pesquisa esta pautada na Resolucdo N° 466 de 12 de dezembro de 2012 do Conselho
Nacional de Saude (CNS), enquadrando-se como pesquisa de risco minimo. Entre as normas e
diretrizes esta a incorporacdo dos referenciais basicos da bioética: autonomia, ndo maleficéncia,
beneficéncia, justica e equidade, visando garantir os direitos e deveres dos participantes,
comunidade cientifica e ao Estado (BRASIL, 2012). A pesquisa segue 0s pressupostos eticos do
CNS e foi aprovada pelo CEP da UVA, sob Parecer n° 3.241.897 (ANEXO C)

O estudo foi submetido & Comissdo Cientifica do municipio de Sobral e ao CEP, e foi
realizado o cadastro do projeto na Plataforma Brasil, comprometendo-se a envolver riscos
minimos aos participantes no que concerne 0 manuseio dos dados e a aplicacdo dos instrumentos.
Em todas as acdes desse estudo foram ponderados riscos e beneficios visando garantir o respeito
aos principios bioéticos.

Em relacdo a autonomia, os participantes foram apresentados aos objetivos e propdsitos
da pesquisa e como acontecera a coleta de informac6es, garantindo o sigilo das informacdes para
que estes pudessem decidir participar da pesquisa e se retirar dela caso desejassem sem nenhum
prejuizo. A beneficéncia consiste em ponderar o0s riscos e 0s beneficios provaveis assim como
individuais ou coletivos, comprometendo-nos com méaximo de beneficio e 0 minimo de danos. Os
riscos do estudo foram declarados aos participantes, podendo estes compreender: sentimento de
invasdo de privacidade ao revelar pensamentos e sentimentos.

A ndo-maleficéncia compreende em garantir que danos previsiveis sejam evitados durante
o decorrer da pesquisa. A justica e a equidade consistiram na busca em promover a relevancia
social da pesquisa com vantagens significativas e minimizacao do énus aos participantes. Entre os
principais riscos estdo o fato de alunos poderem dar-se conta dos efeitos negativos em suas funcées
psicoldgicas e QV. Tais riscos foram minimizados garantindo a ndo utilizacdo das informacdes
em prejuizo pessoal.

Outro risco consiste na possibilidade da sugestionabilidades diante das questdes. A
pesquisadora tem ciéncia que estudar esse assunto pode provocar reflexdes positivas e negativas
na vida nos estudantes que podem até o instante momento ndo terem avaliado a sua SM. Como
forma de atenuar os prejuizos a SM dos estudantes, estes serdo convidados a participar dos
encontros da Caixa de Pandora, com o intuito de vivenciar um espago terapéutico para que 0s
mesmos possam compartilhar tanto os sentimentos advindos da pesquisa, quanto os sentimentos

experienciados diariamente em sua vida académica.
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CAPITULO 1- CARACTERIZACAO SOCIODEMOGRAFICA, ACADEMICA E

CLINICA E DOS ESTUDANTES

2. Caracteristicas Sociodemograficas dos Estudantes Universitarios

Nesse topico apresentaremos as principais caracteristicas gerais dos Estudantes Universitarios

no que se refere a informac6es sociodemogréficas.

Tabela 1-Distribuicdo do numero de estudantes, segundo varidveis sociodemogréficas.

Sobral. Brasil, 2020 (N=880).
Variavel

Sexo

Raca

Faixa etaria

Situagao civil

Local de origem
Local de residéncia

Frequéncia que viaja para sua
cidade

Reside com

Religido

Nivel

Feminino
Masculino

Parda

Preta

Branca

Amarela

Nao sabe

18 - 25

26 - 34

350u +

Solteiro

Casado

Unido estavel
Viuvo

Sobral

Demais localidades
Sobral

Demais localidades
Todos os dias
Finais de semana
Quinzenalmente
Mensalmente
Semestralmente
Familiares

Sozinho

Republica estudantil
Amigos/ colegas
Catolica
Evangélica

Testemunha de Jeova

Espirita
Outras/Sem religido

F

512
368
540
89
217
18
16
755
106
19
805
47
27

297
583
478
402
364
104
23
19
13
664
30
63
123
582
94

12
189

%

58,2
41,8
61,4
10,1
24,7

1,8
85,8
11,8
2,1
91,5
5,3
3,1
0,1
33,8
66,3
54,3
45,7
41,3
11,8
2,61
2,15
1,47
75,5
3,4
7,2
14,0
66,1
10,
0,3
1,4
21,5
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Transporte para a universidade A pé/ carona/ bicicleta 220 25,0
Transporte coletivo 480 545
Transporte proprio 150 17,0
Moto-taxi 29 33

Fonte: Elaboracao propria

Desse modo, o presente estudo contou com a participacdo de 880 universitarios da
Instituicdo de Ensino Superior, divididos em 19 cursos diferentes ofertados, sendo 58,2% do sexo
feminino (n=512), e 41,8% do sexo masculino (n= 368). Quanto a faixa etaria, 0s estudantes
apresentam as seguintes proporgoes: 85,8% tém entre 18 a 25 anos; 11,8 % estdo compreendidas
entre 26 a 33 anos, e 2,1% apresentam idade compreendida entre 35 anos ou mais. Na amostra,
destaca-se a maior quantidade de participantes na faixa etaria de jovens e adultos jovens: 18 anos
(6,5%), 19 anos (15,1%), 20 anos (15,8%), 21 anos (15,5%), 22 anos (13,6%), 23 anos (9,8%),
24 anos (6,0%) e 25 anos (3,5%).

Em relacdo a raca, 61,4% estudantes consideram-se pardos, 24,7% sao brancos, 10,1%
identificam-se culturalmente como pretos e 2% classificam-se como amarelos. No que se refere a
situacdo civil, 74 estudantes apresentam relacionamento, incluindo a situagdo casado ou unido
estavel e 805 ndo apresentam relacionamento, identificando-se como solteiros e apenas 1
identificou-se como viavo.

No aspecto Religido, 582 (66,1%) estudantes relatam seguir a religido catdlica, 189(21,5%)
professam outras religiosidades ou ndo seguem nenhuma religido, 94 (10,7%) apresentam-se como
evangélicos, 12(1,4%) seguem o espiritismo e 3(0,3%) estudantes sdo Testemunhas de Jeova. Os
alunos também foram questionados acerca do transporte que utilizam para chegar a universidade,
220(25%) estudantes se deslocam a pé, de carona ou de bicicleta, 480(54,5%) se deslocam por
meio do transporte coletivo, 150(17,0%) com transporte proprio e apenas 29 (3,3%) em transportes
alternativos de moto-taxi.

Em relacdo com que residem, 664 (75,5%) estudantes residem com seus familiares, diante
de 123(14,0%) que residem com amigos, 63(7,2%) em republicas estudantis e 30(3,4%) moram
sozinho. No que se refere a local de residéncia, os valores apresentam-se aproximados, indicando
que 478(54,3%) residem em Sobral, diante de 402(45,7%) residem em distritos ou regides
circunvizinhas a Sobral.

Em relacdo a frequéncia que viaja para sua cidade, encontra-se que 364(41,3%) viajam
diariamente, enquanto que 104(11,8%) viajam apenas aos finais de semana, 23(2,61%)
quinzenalmente, 19 (2,15%) de forma mensal e 13(1,47%) semestralmente. A maioria dos
estudantes residem como familiares, 664(75,5%), diante de 30(3,4%) que residem sozinho,

63(7,2%) em republica estudantil e 123(14,0%) com amigos ou colegas.
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Continuando a caracterizagdo dos estudantes pesquisados, avaliaremos as variaveis

referente aos aspectos académicos, entre eles, a graduacao cursada, semestre, turno, quantidade de

disciplinas que esta cursando no semestre em questdo, se ja teve alguma reprovacao, afastamento

do curso, transporte de acesso para a universidade, atividades profissionais e académicas e por fim

fatores de estresse envolvidos na graduacéo.

Tabela 2-Distribuicdo do numero de estudantes, segundo variaveis. Sobral, Brasil, 2020

(N=880).
Variavel

Graduacéo

Semestre

Disciplinas que esta
cursando

Reprovou disciplinas
Afastamento dos estudos

Motivo do afastamento

Turno

Nivel

1- Ciéncias Bioldgicas
2- Ciéncias Contabeis
3- Letras

4-Pedagogia
5-Zootecnia
6-Administracao
7-Enfermagem
8-Filosofia
9-Educacéo Fisica
10-Histéria

11-Direito
12-Geografia
13-Quimica
14-Matematica
15-Engenharia Civil
16-Sup.Const. Edificio
17-Ciéncias Sociais
18-Computagéo
19-Fisica

Semestre iniciais (1 a 3)
Semestre intermediarios (4 a 7)
Semestres finais (8 a 10)
Até cinco disciplinas

+ que cinco disciplinas
Né&o

Sim

Né&o

Sim

Saude/ Doenca
Financeiro

Trabalho

Outros

Matutino

Vespertino

Somente noturno

56
48
68
90
25
48
101
33
48
53
40
29
39
25
52
31
47
25
22
272
409
199
563
317
614
266
632
248
148
39
78
23
205
46
349

%

6,4
5,5
7,7
10,2
2,8
5,5
11,5
3,8
5,5
6,0
45
3,3
4.4
2,8
5,9
3,5
5,3
2,8
2,5
30,9
46,5
22,6
63,9
36
69,8
30,2
71,8
28,2
16,8
4.4
8,9
2,6
233
5,2
39,7
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Integral 280 31,8
Atividades profissionais Né&o trabalha 596 67,7
Trabalha 284 32,3
Atividades académicas Né&o realiza estagio 522 59, 3
Realiza estagio 358 40,7
Auxilio universitario Néo 667 75,7
Sim 213 24,2
Tipos de auxilio Residéncia Universitaria 63 7,1
PIBID 38 4,3
PIC 37 4,2
PBPU 75 8,5
Curso estressante Né&o 237 26,9
Sim 643 73,1
Principais estressores Matérias 250 28, 4
Didatica 274 31,1
Provas 381 43,3
Fatores extracurriculares 84 9,5

Fonte: Elaboracédo propria

Caracterizando o publico em questdo quanto ao semestre que esta matriculado 272(30,9%)
estdo no primeiro ao terceiro semestres, 409(46,5%) no quarto ao sétimo e 199 (22,6%) estdo no
oitavo ao décimo. E em relacdo a quantidade de disciplinas cursadas no semestre em questao,
563(63,9%) alunos indicaram estarem matriculados em até cinco disciplinas e/ou mddulos e
317(36%) referem estarem matriculado em mais de cinco disciplinas.

Em relacéo ao turno em que frequenta as aulas 205(23,3%) sao apenas do turno matutino;
46(5,2%) vespertino; 349(39,7%) somente noturno e 280(31,8%) dos alunos indicam estudar em
periodo integral. Quanto as areas do curso de graduacdo 251(28.5%) dos estudantes séo
das ciéncias exatas, compreendendo os cursos de fisica, computa¢do, superior em construcdo de
edificios, engenharia civil, mateméatica administracao e ciéncias contabeis. 298(37,5%) estudantes
cursam graduacdo das Ciéncias Humanas, e 182(16,9%) nas Ciéncias Biologicas e 149(17%)
Ciéncias da Saude. O curso com maior representacdo foi a Enfermagem (11,5%), seguido de
Pedagogia (10,2%), Letras (7,7%) e Ciéncias Biologicas (6,4%).

Do total de estudantes, 284 (32,3%) além da graduacdo, exercessem atividade laboral
remunerada. E em relagéo a atividade académica 358(40,7%) realizam algum tipo de estagio. Por
fim, em sua vivéncia académica 266 (30,2%) estudantes indicaram ja terem reprovado diante de
614(69,8%) que nunca reprovaram nenhuma disciplina. Em relacdo aos motivos para afastamento
no curso superior 148(16,8%) ja se afastaram por motivos de satde/doenca, 39(4,4%) por motivos
financeiros e 78(8,9%) devido ao trabalho.
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2.1 Consideracdes acerca do Perfil dos Estudantes em relacédo a Auxilio Universitario

Com o intuito de um maior aprofundamento e diante da relevancia de tais variaveis,
daremos enfoque nesse capitulo a discussdo aprofundada em alguns topicos que diretamente se
associam com a QV e SM dos estudantes. Desse modo, referente a Tabela 2 aprofundaremos a
analise sobre os Auxilios Universitarios. Tais itens tornam-se importante para a compreensao
acerca da QV e SM.

Para o aprofundamento desse topico nos deteremos a anélise da Tabela 2, que se refere
aos dados das variaveis Académicas dos estudantes. Desse modo, considerando o aumento de
jovens nas universidades brasileiras, segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica, reflexGes sdo suscitadas, seja pela maior heterogeneidade no que se refere as
caracteristicas dos estudantes, como também pelas necessidades académicas e psicossociais
(IBGE, 2016; WANDEREI; COSTA, 2015).

A saude dos discentes € considerada um aspecto importante das politicas de assisténcia
estudantil e apontada como um componente essencial para a permanéncia e a integralizagédo do
curso em tempo adequado (SANCHES, 2014). Uma atencdo especial tem sido requerida aos
estudantes em situacdo de vulnerabilidade socioeconémica, como mostra o levantamento
realizado pelo FONAPRACE (FONAPRACE, 2011).

O acesso ao ES tem vindo a ser alargado a grupos sociais que anos atras, detinham baixas
aspiracoes e expectativas de ingresso num sistema de ensino vocacionado apenas para a elite.
Atualmente, novos publicos com origens familiares diferenciadas tém acesso e trazem consigo
novas expectativas, metas e estratégias de sobrevivéncia (DIAS; SA, 2014).

Assim, pouco se conhece sobre a relacdo do ambiente académico com a QV e SM dos
universitarios. Diante das diversas areas relacionadas a assisténcia estudantil, hd uma caréncia de
estudos sobre o perfil do estudante, principalmente em relacdo a seu ingresso na vida universitaria
e 0s aspectos que podem interferir na sua permanéncia (HERINGER; HONORATO, 2015).
Dessa forma, conhecer a realidade vivenciada pelos universitarios possibilita identificar fatores
que podem gerar evasdo escolar entre outros (DAMASCENO et al., 2016). Logo, faz-se
necessario ampliar o conhecimento sobre 0 modo como os jovens vivenciam a universidade, as
dificuldades enfrentadas e as repercussdes dessa experiéncia em seu desenvolvimento
(OLIVEIRA et al., 2014).

Em relacdo ao perfil socioeconébmico prevalente, as pesquisas indicam que muitos
estudantes sdo oriundos de outros municipios ou estados, moram em alojamentos universitarios

e fazem uso de bolsa assistencial, constituindo um pablico que necessita de um conjunto de acoes,
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envolvendo saude, moradia, alimentacdo, manutencdo e meios de transporte (OLIVEIRA,;
PADOVANI, 2014). Dessa forma, nessa pesquisa dos 880 participantes, 238 estudantes (27%)
de ambos os sexos, indicaram que recebem algum tipo de auxilio universitario, confirmando
assim ser um numero substancial de universitarios que necessitam de apoio para manter-se no
meio académico.

Na pesquisa de Planas e Enciso (2014), demonstram gque nos semestres intermediarios e
finais da graduagdo a maioria dos alunos tendem a estarem trabalhando, ou procurarem um
emprego, devido as necessidades financeiras. Assim, em sua maioria 0S universitarios
compreendem-se na faixa etaria dos 18 aos 28 anos, trabalham oito horas por dia, se locomovem
de casa para o trabalho, estudam, e, raramente, possuem tempo livre. Esses jovens, quando ndo
estdo preocupados com a produtividade e o0 mundo do trabalho, estdo buscando uma forma de
adquirir mais competéncia e melhoria das condicdes de vida (AGUIAR; BONINI, 2015).

Para fins de andlise a pesquisa ndo considerou o auxilio-transporte como um beneficio
estudantil a ser ofertado aos universitarios, porém, identificamos que o transporte prioritario dos
estudantes, consiste no Onibus coletivo universitario. Assim, como apresentado em outras
pesquisas realizadas no mesmo contexto, e que apontam que a maioria dos universitarios sao
viajantes e dependem de transporte pablicos municipais, muitas vezes em situacdo precaria, para
se deslocarem até suas faculdades (BEZERRA, 2013).

Dessa forma, do publico total, 480 estudantes (54,54%) relataram fazer uso continuo
desse transporte, sendo 364(41,4%) estudantes que se deslocam diariamente para sua casa, 104
(11,8%) gue retornam somente aos fins de semana, 23 estudantes (2,61%) que retornam para casa
quinzenalmente e 19 (2,2%) gque retornam mensalmente. Dessa forma esse deslocamento pode
comprometer a QV do estudante, como apresentado na pesquisa de Moura et al, (2018) que
indicou que no dominio Meio Ambiente do instrumento Whoqol Bref, apresentou menor média.
Assim, conjectura-se que a pontuacdo baixa tenha relacdo com as dificuldades financeiras
decorrentes da vida universitaria, a precariedade do transporte e seguranca publica (MACIEL et
al, 2013).

Alguns exemplos de programas assistenciais ofertados pela instituicdo sdo: Programa
Institucional de Bolsa de Iniciacdo a Docéncia (PIBID), Programa de Iniciacdo Cientifica (PIC)
e Programa de Bolsa de Permanéncia Universidade (PBPU) e o Programa de Residéncia
Universitaria (PRU).

No que se refere aos académicos que recebem algum tipo de auxilio da universidade, 667
(75,7%) dos alunos indicaram néo serem contemplados, diante de apenas 213 estudantes (24, 2%)

que recebem. A UVA, dispBe de recursos assistenciais para os académicos, como Bolsas de
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Estudos, tendo como intuito de prover ao estudante um auxilio financeiro, bem como, incentiva-
lo e envolvé-lo em programas, projetos e pesquisas da universidade, entendendo-se que estes
devem ser desenvolvidos como instrumentos de acesso, permanéncia e conclusdo de curso de
estudantes e sendo a assisténcia estudantil é uma politica essencial no contexto do ensino,
pesquisa e extensdo (IMPERATORI, 2017).

Apesar do auxilio estudantil, 842 estudantes (95,7%) nao recebem a bolsa PIBID, sendo
contemplados apenas 38 estudantes (4,3%) do publico total pesquisado. O PIBID objetiva
incentivar a formacdo de docentes em nivel superior, elevar a qualidade da formacao,
proporcionando-lhes a participacdo em experiéncias metodologicas, tecnoldgicas e praticas
docentes de carater inovador e interdisciplinar que busquem a superacdo de problemas
identificados no processo de ensino aprendizagem (UEVA, 2013).

Em relacdo ao PIC, 843(95,8%) estudantes universitarios ndo possuem esse auxilio, diante
de apenas 37 (4,2%) estudantes que referem serem beneficiados. Assim, o PIC tem o intuito de
estimular pesquisadores produtivos a se engajarem em suas investigacOes cientificas,
desenvolvendo a capacidade de orientacdo a pesquisa (UEVA, 2019).

O Programa bolsa de Extensdo (PBEX) tem como objetivo integrar as acdes de
Assisténcia Estudantil da UVA, financiadas pelo Programa Bolsa Universidade (PBPU), o qual
prioriza o atendimento a estudantes em dificuldades socioeconémicas, com o objetivo de
viabilizar a permanéncia e manutencdo do estudante na Universidade (UEVA, 2018; UEVA,
2019). Em relacéo a quantidade de alunos que sdo beneficiadas pelo PBPU, estdo 75 estudantes
(8,5%), diante de 805 estudantes (91,5%) que ndo sdo assistidos pelo beneficio.

A graduacdo pode comprometer a QV. Assim, a literatura enfatiza a funcdo da
universidade em possibilitar aos estudantes a busca por uma melhora na vida social,
(WANDEREI; COSTA, 2015). Com isso, a instituicdo oferta bolsas vinculadas a programas que
estdo presentes em todos as graduacBes, proporcionando ao estudante o acesso a alguma
possibilidade assistencial.

No que se refere a Residéncia Universitaria (PRU), apenas 63 estudantes (7,1%)
indicaram ser beneficiados. Essa situacdo se reflete nos intensos deslocamentos diarios da sua
cidade a universidade, bem como, essa situacdo pode acarretar problemas psicoldgicos, causado
pelo estresse pela viagem. O PRU proporciona aos estudantes que moram em outras cidades uma
assisténcia residencial, haja vista o amplo nimero de estudantes que diariamente se deslocam de
suas cidades para a faculdade, realizando um percurso exaustivo. A assisténcia em moradias
aumenta significativamente a probabilidade de os estudantes persistirem e concluir os estudos
(GARRIDO; MERCURI, 2013).
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A PRU tem como objetivo viabilizar e ajudar nas possibilidades de frequéncia do ensino
superior a estudantes que, de outro modo, vindos de locais distantes da Universidade, nao
possuem outra forma de residéncia proxima. Contudo, ser beneficiado pelo PRU também pode
causar um sofrimento pelo distanciamento familiar (TAVARES; PACHECO; PEREIRA, 2018).
Dessa forma, os estudantes beneficiados tém por um lado o suporte residencial, por outro lado
podem apresentar um maior distanciamento familiar, fato esse que pode ser comprometedor a
salde.

Mesmo diante de quantidade baixa de estudantes beneficiados pela residéncia
universitaria, verifica-se que um amplo nimero de alunos se desloca diariamente de sua cidade
de origem para a universidade. Dessa forma, a ampliacdo do nimero de vagas nesse programa
poderia beneficiar um contingente maior de estudantes que se veem obrigados a percorrer longas
distancias até chegar em sua residéncia. Diante do exposto, Padovani et al. (2014) afirma que a
universidade deve incentivar uma maior convivéncia com a familia, seja por meio de apoio
financeiro, ou através de melhorias nos transportes.

Lameu, Salazar e Souza, (2016), indicam que o tipo de moradia e a presenga/ auséncia da
familia influéncia nos niveis de estresse. Assim, foi encontrada maior prevaléncia de estresse em
alunos que moravam em residéncias privadas (55%), e menor prevaléncia entre aqueles que
vivem com a familia (41,8%). Tassini et al., (2017) afirma que diante das grandes mudancas na
vida psicossocial, profissional, o afastamento do seio familiar contribui para o maleficio do estilo

de vida. Assim, residir com a familia oportuniza maior suporte social e manuten¢édo da SM.
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2.2 Consideracdes acerca dos Principais Fatores Eliciadores de Estresse nos Estudantes
Universitarios

Para a anélise dos dados referentes aos Fatores Eliciadores de Estresse, tais variaveis e
suas porcentagens encontram-se na Tabela 2, correspondente as variaveis académicas.

O Estresse é definido como conjunto de reacGes e agressdes capazes de perturbar o
equilibrio interno, constituindo uma reacéo fisica e emocional que o organismo tem frente a um
desafio (EL ANSARI; ADETUNJI; OSKROCHI, 2014). Ao longo da vida, a prevaléncia do
estresse aumenta acentuadamente, com a maior proporgédo de casos entre adultos jovens, dentre
0s quais incluem-se estudantes do ES

O ingresso na universidade coloca os alunos em contato com estressores especificos,
como; medo, ansiedade, insegurancas, duvidas, desilusdes com a carreira, aquisicdo de novas
responsabilidades, problemas na moradia entre outras (BAXTER et al., 2014; BEITER et al.,
2015). Assim, a literatura expde 0s impactos no contexto social e na vida diaria, ocasionados pelo
estresse, caracterizado por sintomas depressivos e ansiosos e que estes podem causar
consequéncias negativas na SM do estudante (NASCIMENTO, 2016).

Diante do exposto, mostra-se necessario compreender melhor como o estresse, QV se
relaciona com a SM dos universitarios (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015). Assim,
com o intuito de compreender como estresse pode afetar na QV e SM dos estudantes,
questionamos quais os principais fatores causadores de estresses nos estudantes universitarios.
Dessa forma, encontramos que a 643(73,1%) estudantes consideram em alguma medida seu curso
estressante, diante de 237 estudantes (26,9%) ndo consideram. Assim, identifica-se uma alta
incidéncia de académicos que se percebiam estressados no que se refere a sua graduacéo.

Para fins de analise, enfatizaremos a quantificacdo dos dados que correspondem a quatro
eixos de estressores, sendo estes relacionados a matérias; didatica das aulas/ professores;
realizacdo de provas/ exames/ apresentacao de seminarios, e fatores extracurriculares.

No que se refere as matérias ou disciplinas cursadas, 630(71,6%) ndo consideram as
matérias um fator de estresse, em detrimento de 250 (28,4%) que o consideram. Entre os desafios
enfrentados constantemente pelos estudantes estdo, estudar diferentemente da forma como se
preparou para o vestibular (BOLSONI-SILVA; GUERRA, 2014).

A vivéncia académica pode ser potencialmente prejudicial a QV principalmente nos
primeiros semestres, pois 0 estudante precisa se adaptar a uma nova realidade, que inclui a
necessidade do desenvolvimento de responsabilidade, autonomia e melhor gerenciamento do
tempo. O universitario é submetido a uma série de desafios, tanto pessoais quanto profissionais,

que exigem capacidades e habilidades, como é caso das mudancas nos métodos de estudo, o
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aumento da carga horaria e adaptacdo a rotina do curso (SOARES et al., 2014; SOARES;
PEREIRA; CANAVARRO, 2014).

Em relacédo a didatica de ensino da institui¢do ou dos professores, 606 (68, 9%) estudantes
afirmam néo ser este um fator de estresse, diante de 274 (31,1%) Durante a formagé&o profissional,
varios fatores foram relatados como associados ao desenvolvimento de estresse psicoldgico,
como; frustracdo com os desafios académicos; problemas sociais e intimidacGes ligadas as altas
expectativas; assim como o comportamento dos professores (NASCIMENTO, 2016)

Diariamente, esses individuos recebem uma carga de informagdes novas que 0s obriga a
viver em busca da atualizacdo. Constantemente, encontram-se frente a transformacfes que
exigem adaptacdes, o que geram desgastes fisicos e emocionais. (BORINE; WANDERLEY!I;
BASSITTI, 2015). Dessa forma, a adaptacdo académica refere-se ao processo de adaptativo
frente as mudancas inerentes a experiéncia universitaria, como corresponder as exigéncias de
desempenho, ajustamento a novas regras da instituicdo e a novos colegas, professores e
funcionarios, podendo ser compreendida com base nas atitudes do individuo em relacdo ao curso,
a capacidade de estabelecer novas relagdes, a presenca ou auséncia de estresse e ansiedade frente
as demandas académicas e ao vinculo institucional (OLIVEIRA et al., 2014).

A realizacdo de provas ou a sistematica de avaliacdo também foi avaliada. Assim
499(56,7%) estudantes nao indicaram ser um elemento de estresse em sua dindmica académica,
enquanto que 381 (43,3%) afirmam apresentar estresse diante dessas situagdes, devendo ser este
levado em conta por constituir-se em um fator de adoecimento para aqueles que s&o
cotidianamente submetido a provas e exames avaliativos, podendo causar sofrimento mental e
ocasionar outras problematicas.

Os estudantes percebem os sistemas avaliativos como desgastante, que leva a uma
pressdo académica e sobrecarga de tarefas. No contexto académico, podem-se encontrar
estressores externos como avaliacdes, prazos para cumprir, metodologia do professor, dentre
outros; e estressores internos como falta de assertividade, dificuldade de relacionamento,
autoestima entre outros. De forma geral, estdo constantemente submetidos ao estresse de provas
e cobrangas para um excelente desempenho nos estudos, pressfes estas, que podem gerar um
estado de ansiedade (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016).

Bolsoni- Silva e Guerra (2014) e Bolsoni-Silva e Loureiro (2016) consideram que a
universidade, ao exigir novas demandas dos estudantes pode intensificar as interagdes sociais
aversivas ou a convivéncia com estressores, que por sua vez, podem agravar problemas de SM ja

existentes ou aumentar a probabilidade de ocorrerem. Em termos de comportamentos,
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conclui que solicitar mudanca de comportamento, falar em publico e lidar com criticas sdo 0s
maiores déficits nos repertorios sociais dos universitarios.

Para o publico que indicou os fatores extracurriculares como estressores foi apresentado
como respostas 0 excesso de atividades, como atividades de ligas académica, grupos de pesquisa,
plantdo, estagio, internatos, monitorias, producdo de material didatico, sobrecarga em trabalhos
grupais, 0 excesso de leituras, calendario académico curto; cursar uma graduacdo integral,
trabalhos excessivos, quantidade de contetido para estudar e pouco tempo, horérios das aulas,
pressao psicolégica em bolsas de iniciacdo cientifica, deslocamento da sua cidade de origem a
faculdade diariamente, realizacdo do Trabalho de Conclusdo do Curso, excesso de disciplinas por
periodos, a sobrecarga em conciliar trabalho, vida pessoal e faculdade, carga horaria exaustiva
de atividades extracurriculares.

Os fatores extracurriculares também indicaram eliciar estresse, assim, 796 (90,5%)
estudantes ndo relatarem ser um elemento estressor, diante de 84(9,5%). Fatores curriculares e
extracurriculares sdo descritos como relacionados ao aumento dos niveis de estresse. Estudos
mostram que a sobrecarga académica pode contribuir para este processo (SAIAS et al., 2014).
Entre as situagdes evidenciadas pelos estudantes como geradoras do estresse, destacou-se a
dimens&o tempo, de modo que a falta de tempo foi identificada como uma das principais causas
do estresse universitario no ambiente formativo, o que pode ser justificado pela extensa carga
horaria do curso e a realizagdo de atividades extraclasse (HIRSCH et al., 2018).

A falta de tempo para estar com a familia, ou para realizar atividades de lazer, tambéem
leva 0 estudante a uma sobrecarga e consequentemente ao desgaste fisico e emocional. Neste
sentido, outros estudos acerca do estresse no cotidiano académico identificaram a presenca de
sintomas psicoldgicos como irritagdo, ansiedade e baixa autoestima entre os estudantes, os quais
foram causados em sua maioria pelo excesso de atividades diarias e a auséncia de lazer
(TOMASCHEWSKI-BARLEM et al., 2013).

A pesquisa analisou 0s semestres académicos, por compreender que a medida que avangcam
na graduacdo, os estudantes tendem a apresentarem maiores responsabilidades, assim como
atividades mais abrangentes em seu curso de graduacdo. Dessa forma, foi identificado que
semestres iniciais, compreendidos entre o primeiro ao terceiro, foi identificado que do total de 272
estudantes, 176(64,70%) relatam estresse, diante de 96 (35,29%) que ndo apontaram estresse. Nos
semestres considerados intermediarios, compreendidos, pelo quarto ao sétimo foi identificado que
do total de 409 estudantes, 314(76,77%) sentiram estressados, e apenas 95(23,22%) néo

apresentaram tal queixa, e por fim, os semestres finais, compreendidos partir do oitavo semestre,
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totalizando um publico de 199 estudantes, em apenas 46(23,11%) estudantes ndo se sentiam
estressados, diante de 153(76,88%).

O presente estudo identificou que os académicos das séries finais apresentam 0s maiores
indices de estresse, fato que pode ser explicado devido a substituicdo das aulas teoricas e préaticas
pelos estagios curriculares, levando a diminui¢do do numero de disciplinas e aumento da carga
horéaria, caracteristica das séries finais do curso. Assim, Lantyer et al., (2016) e Mota et al.,
(2016) chama a atencdo para que apesar do comprometimento adaptativo se evidenciar nos
primeiros semestres, nos demais anos de graduacdo existe um prejuizo progressivo na salde,
sugerindo que, a medida que o aluno entra em contato com as disciplinas especificas do curso, 0s
conflitos emocionais tendem a emergir.

O Deslocamento e consequente tempo gasto e as dificuldades para deslocar-se da casa até
a faculdade ou locais de estagio, assim como o uso de transporte coletivo foram identificados
como fatores de desgaste e estresse pelos estudantes e baixa QV (MOURA,; SILVA; SOUSA,;
COSTA, 2018).

O académico sente-se desgastado fisica e psicologicamente ao tentar conciliar trabalho e
estudo, podendo levar ao esgotamento e desencadeamento do estresse. Alguns académicos
conseguem se adaptar a nova rotina de estudos e trabalho, podem propiciar com maior frequéncia
0 estresse (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015). Diante do exposto, identifica-se que
os fatores causadores de estresse se mostram associados com fatores sociais, condi¢do essa que
expde a necessidade em conhecer o contexto sdcio cultural do estudante, bem como as atividades
académicas realizadas com o intuito de apresentar instituicdo de ensino as condicdes de
aprendizagem e aspectos que mostram-se como variaveis de forte impacto ao estresse nos
estudantes.

O estresse além de ter um efeito desencadeador do desenvolvimento de indmeras
doencas, pode propiciar um prejuizo para a QV e desencadear problemas mentais (OLIVEIRA et
al., 2015). O relatério da ACHA de 2014 divulga que no total 43,7% (37,7% homens e 46,9 %
mulheres) dos estudantes reportam niveis de estresse acima da média e que 11% referem ter
estresse extremo (8,2% homens e 12,5% mulheres) Os dados disponiveis mostram que entre 0s
motivos pelos quais os estudantes procuram ajuda dos servigos psicossociais ofertados pela
universidade, relacionam-se com dificuldades interpessoais, de integragéo, e insucesso escolar.
(ACHA, 2014).
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3.Caracteristicas Clinicas dos Estudantes Universitarios

No intuito de compreender os principais fatores clinicos dos estudantes, detalhamos
aspectos como a pratica e a frequéncia de atividade fisica, a quantidade e as principais atividades
de lazer, o uso de medicamentos e de Substancias Psicoativas (SPA), bem como a frequéncias das

SPA e a quantidade de horas de sono.

Tabela 3- Distribuicdo do numero de estudantes, segundo variaveis comportamentais.
Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Variavel Nivel N %
Atividade fisica Né&o 566 64,3
Sim 314 35,7
NuUmero de dias para Um 16 1,8
atividade fisica por semana  Dois 35 4,
Trés 102 11,6
Quatro 47 53
Cinco 84 9,
Mais de cinco dias 30 3,4
Horas de lazer por dia Uma 114 13,1
Duas 73 8,4
Trés 205 23,
Quatro 103 11,8
Cinco 152 17,4
Seis 81 9,3
Acima de sete 144 16,5
Principais atividades de Dormir 510 58,0
lazer Ficar com a familia 425 48,3
Ouvir musica 471 53,5
Assistir filmes 516 58,6
Passear/ viajar 251 28,5
Ler 288 32,7
Realizar atividade fisica 194 22,0
Outras 68 1,7
Medicamento para a salde  Né&o 765 86,9
Sim 115 13,1
Tipos de medicamentos Ansioliticos e antidepressivos 45 511
Demais tipos de medicacoes 70 7,99
Uso de Substéancias Né&o 633 71,8
Psicoativas (SPA) Sim 247 28,1
Tipos de substancias Alcool 220 25,0
psicoativas (SPA) Tabaco 40 4,5
Maconha 37 4,2
Drogas estimulantes 7 0,8
Drogas inalantes 7 0,8
Hipnoticos/ sedativos 21 2,4
Alucindgenos 4 0,5

Opioides 1 0,1
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Frequéncia de consumo Uma ou duas vezes 94 72,3
Mensalmente 50 10,7
Semanalmente 78 5,7
Diariamente ou quase todos 0s 22 8,9
dias

Horas de sono 2-5 195 22,1
6-7 521 59,2
8ou+ 153 17,3

Fonte: Elaboracédo propria

3.1 Consideracdes sobre praticas de Atividade Fisica em Estudantes Universitarios

Para maior aprofundamento, deteremos no tdpico 3.1 a anélise a Tabela 3, referente as
variaveis clinicas dos estudantes, e em especial para os fatores que se relacionam com a Atividade
Fisica, por compreender a relevancia desta na manutencdo da QV e SM.

A atividade fisica vem assumindo um papel fundamental na promocéo da salde. Desta
forma, torna-se interessante seu estudo nas diversas fases da vida, especialmente por observar um
aumento da quantidade de estudantes que ao ingressarem na universidade assumem condutas
nocivas a satde, como a diminuicdo do nivel de atividade fisica (OLIVEIRA et al, 2014). Assim,
a salde dos universitarios tem sido uma area bastante investigada, devido aos impactos devido
ao estilo de vida estudantil (NOGUEIRA et al., 2015).

A questdo de se discutirem estudos sobre a importancia da atividade fisica no publico
universitario fundamenta-se nos estudos fisioldgicos que indicam comprometimentos a saude,
causados pela pressdo arterial, gordura corporal, pouco habito de pratica de atividade fisica, e que
por sua vez ocasionam limitacdes metabdlicas e disfuncionais, ocasionando a improdutividade e
problemas de satide (APARECIDO et al., 2015).

Estudos epidemiologicos apontam seus resultados para o crescimento de mortes
relacionadas as doencas cronicas ndo transmissiveis, ocasionadas por fatores de risco, como a
hipertensao arterial, glicemia elevada e obesidade. Dessa forma, a atividade fisica é considerada,
um importante elemento na promocdo da saude e QV. Alguns estudos demonstram que o
sedentarismo ou inatividade fisica, juntamente com o tabagismo e a dieta inadequada aumentam
substancialmente o risco de desenvolver/agravar varias doencas (SOUZA et al, 2012).

A baixa QV dos estudantes pode ser evidenciada durante o processo de adaptacédo ao ES,
uma vez que, nesse momento, os académicos estao passando por diversas situagdes novas, COmo
a adaptacdo ao mecanismo de ensino-aprendizagem, dupla ou tripla jornada, ocasionando queixas
fisicas, entre elas, a fadiga, dores de cabega e nas costas, bem como a presenca de habitos
alimentares desfavoraveis a saude (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015; ANSARI;
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OSKROCHI; HAGHGOO, 2014). Nesse periodo de vida académica, é possivel vislumbrar
fatores que influenciam as morbidades, muitas vezes confirmadas apenas no envelhecimento,
mas que poderiam ser identificadas enquanto jovens. Isso possibilita meios de preveni-las,
minimizando os prejuizos a satde e promovendo habitos saudaveis (SANTOS et al., 2015).

A existéncia dessas atitudes inadequadas entre universitarios pode estar relacionada a
rapida mudanca no estilo de vida (MUSAIGER et al., 2016). Diante do exposto, identifica-se que
os padrdes de realizacdo de atividades fisicas mostram-se em declinio com o ingresso no ensino
superior (VRIES et al., 2016). Tassini et al. (2017) indica que as mudancas relacionadas a
insercdo do jovem na universidade sdo marcadas por intensas obrigagdes, iniciando e enraizando
comportamentos menos saudaveis. Assim, com o incremento de atividades académicas e da
inatividade fisica, hd uma elevacio dos niveis de estresse e demais problemas de satde (PIRAJA
etal., 2013).

Quando questionados sobre desenvolver algum tipo de atividade fisica de forma regular,
o resultado foi preocupante, pois 566 (64,3%) estudantes afirmaram nédo praticar nenhum tipo de
atividade fisica, enquanto apenas 314 (35,7%) estudantes afirmaram realizar atividade fisica.
Além disso, dos 566 estudantes afirmaram ndo praticar nenhum tipo de atividade fisica. As
mulheres despontaram com o total de 382 (74,60%), em detrimento de 184 homens (50,0%), ou
seja, do publico total de homens, metade deles néo realizam atividade fisica.

A prética de atividades fisica das mulheres em relacdo aos homens em todas as
frequéncias, indicou que as mulheres apresentaram baixa quantidade de horas em relagéo ao
publico masculino, indicando que 18 (3,51%) mulheres realizam atividades fisica no nivel baixo
(um a dois dias semanais), em detrimento de 33 homens, assim como 66(12,8%) mulheres
realizam atividade fisica intermediaria em detrimento de 83(22,55%) homens e por fim, 46
(8,98%) mulheres realizaram atividade fisica durante cinco a sete dias, diante de 68
(18,47%)homens

Em pesquisa realizada com estudantes da Universidade Federal do Piaui também indicou
que em 605 estudantes, 52% foram considerados sedentarios (agrupando as categorias
insuficientemente ativo e sedentario), sendo que, novamente, as mulheres foram consideradas
mais inativas que os homens (MARTINS et al., 2010). Semelhante a outras pesquisas, €
identificavel que o sexo predominante na pratica de atividade fisica é o sexo masculino, sendo
estes mais ativos fisicamente.

Entre os cursos que apresenta os maiores indices de inatividades fisica, ou seja, aqueles
que ndo realizam atividades fisica em nenhum dia estdo o curso de Letras com 56 (81,1%), o

curso de Pedagogia, com 69 (76,6%), e o curso de Enfermagem, com 82 (81,1%). Em relagdo ao
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curso de Enfermagem, identifica-se que apesar dos graduandos da area da salide possuem maiores
esclarecimentos sobre a importancia da adoc¢édo de habitos de vida saudaveis, parecem que nao
colocam em prética os conhecimentos adquiridos. Assim, a QV dessa populacdo, de maioria
jovem e em latente processo de formagéo profissional, pode estar sinalizando fragilidade em
termos de condicao de vida fisica (BARALDI et al., 2015).

Entre os cursos que despontam na pratica de atividade fisica estdo, o curso de Educacgéo
Fisica e Engenharia Civil. Em relacéo a graduacdo de Educacdo Fisica, foi identificado que 32
(66,66%) alunos realizam alguma frequéncia de atividade fisica, em detrimento de 16 (33,33%)
que relataram ndo apresentar em sua rotina o habito da pratica de exercicio. Diante dessa
informacdo verifica-se que apesar do curso preconizar a pratica de exercicio, ainda é evidente
uma quantidade relevante de estudantes que ndo aderem a atividade. Em comparagdo com outras
publicacdes visualiza-se que a quantidade de alunos que realizam atividade fisica mostra-se
inferior a pesquisa de Neto, Silva e Oliveira (2017), em que os resultados apontam que 71% dos
universitarios do curso de Educacdo Fisica sdo fisicamente ativos.

Consideramos para fins de anélise quatro categorias: inativo, onde estdo incluidos alunos
que ndo exercem atividade fisica; pouco ativo aqueles que despenham atividade durante um a
dois dias; moderadamente ativo que incluem os estudantes que destinam de trés a quatro dias, e
muito ativo, com discentes com cinco ou mais dias. Em relacdo aos indicadores do nivel de
atividade fisica do curso de Educacdo Fisica, trés discentes (6,25%) sdo pouco ativos, 15
discentes (31,25%) moderadamente ativo e 14 discentes (29,16%) sé@o muito ativos.

Outro curso que desponta na pratica de atividade fisica é a graduacdo em Engenharia
Civil, apresentando 31 (59,61%) estudantes que realizam em algum nivel de frequéncia atividade
fisica, sendo que desse total, cinco estudantes (16,12%) sdo pouco ativos, 12(38,70%) sao
moderadamente ativos e 14(45,16%) sdo muito ativos

Em estudo realizado na Universidade Federal de Pelotas, os pesquisadores concentraram
suas atencdes na atividade fisica dos universitarios, em que foram analisados 485 universitarios
de 17 cursos representando cinco areas académicas: Ciéncias Agrarias, Ciéncias Bioldgicas,
Ciéncias Exatas, Ciéncias Humanas. A pesquisa demonstrou que alunos de Educacgéo Fisica e
Engenharia eram mais ativos fisicamente. Assim, esses dados corroboram achados da presente
pesquisa que também indicam que o curso de Engenharia Civil apresenta alto niveis de atividade
fisica (MIELKE et al., 2010).

Para fins de anélise foi dividido os discentes em semestres iniciais: primeiro ao terceiro
semestre, semestres intermediarios: do quarto ao sétimo e semestres finais do oitavo ao décimo.

Diante da analise por semestres identifica-se haver uma reducédo da pratica de atividade fisica no
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nivel pouco ativo, decrescendo de 19,04% nos semestres iniciais, para 11,76% nos semestres
finais, enquanto que no nivel moderado, registra-se um aumento de 36,90% para 64,70% nos
semestres finais. Também se registra uma reducdo do nivel de atividade fisica elevada, ou muito
ativa, de 44,04% nos semestres iniciais, para 23,52% nos semestres finais, indicando por fim que
a quantidade de atividades fisica basica e elevada tende a reduzir no decorrer dos semestres.
Castro et al., (2017) expdem que o periodo académico apresenta interferéncia na pratica de

atividade fisica, a qual se apresenta reduzida com o avancar dos periodos.

Quadro 2- Relacdo entre Semestre e Estudantes que praticam alguma atividade fisica.
Sobral, Brasil, 2020 (N=314)
Semestre | Nivel de atividade | Nivel de atividade |Nivel de atividade | Total

fisica (1 a 2 dias) | fisica (3 a 4 dias) | fisica (5 a 7 dias)

1980 3° 16 (19,04%) 31 (36,90%) 37 (44,04%) 84
4°a07 27 (16,6%) 74 (45,67%) 61 (37,65%) 162
8° a0 10° 8 (11,76%) 44 (64,70%) 16 (23,52%) 68

314

Fonte: Elaboracao propria

Acredita-se que a baixo nivel de atividade fisica nos cursos de graduacdo pode estar
relacionado a grande exigéncia a que os estudantes sao impostos durante o periodo de graduagdo
nas esferas do ensino, da pesquisa e da extensdo, bem como de atividades laborais que muitas
vezes sdo necessarias para a subsisténcia do universitario (OLIVEIRA et al, 2014).

Estudos a respeito dos niveis de atividade fisica de universitarios ainda muito escassos,
apesar de serem fundamentais para conscientiza¢ao sobre os determinantes e condicionantes de
saude dos estudantes do ES. Dessa forma, chama-se a atencdo para o fato do sedentarismo e
inatividade provocar na problemas de salde e interferéncias na QV, sendo um desafio urgente
mudar esse comportamento (LOURENCO et al., 2016)

Nesta perspectiva, nota-se que os resultados obtidos em relacdo a atividade fisica
demonstram uma prevaléncia de inatividade fisica. Assim, sendo esse um problema de saude
publica, torna-se, portanto, indispensavel que haja uma reflexdo direta sobre esses aspectos
apontados e que seja proporcionada e estimulada aos universitarios possibilidades variadas de

praticas de atividade fisica, para que possam adotar um estilo de vida ativo.
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3.2. Considerac0es acerca das Atividades de Lazer em Estudantes Universitarios

Outro ponto de destaque referente as varidveis clinicas dos estudantes, relaciona-se com
as principais Atividade de lazer e sua frequéncia. Desse modo, aprofundaremos a anélise dos
dados presente na variavel Lazer na Tabela 3.

Compreendo a importancia de estudar as atividades de lazer em diferentes grupos,
especialmente nos estudantes universitarios de modo a conhecer suas caracteristicas e estimular,
em ambitos variados, o uso do lazer para a promog¢do da QV. Assim, a anélise dos hébitos de
lazer deve ser contextualizada, considerando as variaveis sociais e culturais que influenciam nas
principais atividades e oportunidades de lazer. Dessa forma, durante a analise os artigos expdem
sobre a importancia do lazer em universitarios, porém apenas um artigo se propds a identificar as
principais atividades que compdem o lazer dos universitarios (NUNES et al., 2014).

A auséncia ou baixas condi¢bes de lazer pode comprometer a SM dos estudantes,
tornando-o0s mais suscetiveis a estresse e outros comprometedores de salde, fator esse que se
correlaciona diretamente com sua QV. Assim, Dumazedier (1973) define o lazer como um
conjunto de ocupag0es as quais o individuo pode entregar-se de livre vontade, seja para repousar,
seja para divertir-se, recrear-se e entreter-se, ou ainda para desenvolver sua informacdo ou
formacédo de forma desinteressada, com participacao social voluntaria e livre capacidade criadora,
sendo desenvolvida apos livrar-se ou desembaragar-se das obrigacdes profissionais, familiares e
sociais. Nesta perspectiva, as atividades de lazer sdo realizadas no tempo livre do individuo
depois de cumprir suas obrigacdes e podem ser vivenciadas e classificadas de acordo com 0s
interesses pessoais.

Estudantes universitarios despontam com o publico que apresenta niveis inferiores de
atividades de lazer, esse fato pode estar relacionado com o excesso de atividades desenvolvidas
pelos estudantes. Assim, entre as horas de lazer, 114(13,1%) estudantes relataram apresentar
apenas uma hora por dia, 73(8,4%) estudantes indicaram possuirem duas horas por dia,
205(23,5%) estudantes expuseram usufruir de trés horas por dia, 103(11,8%) apresentam em
média quatro horas ao dia, 152(17,4%) afirmam ter pelos menos cinco horas por dia, 81(9,3%)
estudantes apontam que possuem seis horas por dia e 144(16,5%)estudantes apresentam sete ou
mais horas por dia.

Para fins de analise, estratificamos a quantidade de horas de lazer em trés niveis, niveis
insatisfatorios, niveis intermediarios e niveis superiores. Nos niveis insatisfatorios compreende
0s estudantes que indicaram apresentar entre uma a trés horas por dia, 0s niveis intermediarios

incluem quatro a seis horas, e 0s niveis superiores compreendem valores acima de sete horas. No
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nivel insatisfatdrio, 114(13,0%) estudantes indicaram apresentar apenas uma hora por dia, assim
como 73(8,3%) apresentam duas horas por dia e 73(8,3%) com trés horas ao dia, indicando uma
porcentagem acumulativa de (45%). Ou seja, quase metade dos alunos apresentam niveis baixos
de horas de lazer. Destaca-se que muitos estudantes expuseram quase néo ter tempo para o lazer
durante a semana, fator que pode a longo prazo eliciar comprometimentos psicossociais.

Mesmo compreendendo que o conceito de lazer se mostra variado para cada estudante, a
pesquisa indicou entre os principais: dormir, ficar com a familia, ouvir muasica, assistir filmes,
passear / viajar, ler, realizar atividades fisica. Assim, 510 (58%) estudantes indicaram fazer uso
dessas horas para dormir, sendo este um fator preocupante, pois evidencia que os estudantes em
seus horarios livres optam por descansar, fator esse originario de uma provavel consequéncia
académica.

Entre as principais atividades de lazer, encontra-se que 425(48,3%) estudantes em suas
horas de lazer optam em estar com a familia. Acredita-se que esse aspecto possa estar relacionado
a distancia familiar que por vezes acomete o estudante, que se dedicam aos estudos durante a
semana e até durante os finais de semana. Assim quando tem tempo livre optam em realizar
atividades com enfoque familiar. Para exemplificar essa situagdo observa-se que muitos
estudantes originarios de outras cidades, retornam aos finais de semana para sua cidade, visando
um maior contato familiar.

Destaca-se que muitos estudantes devido a agitada vida académica, conseguem sair ou
divertir-se com 0s amigos apenas aos finais de semana, se e somente se estiverem livres que
responsabilidades académicas, haja vista, muito estudantes para darem conta do excesso de
atividades reduzem suas horas de lazer e dedicam-se nessas horas a realizar atividades e cursos
de aprimoramento académicos. Fatores esses que podem influenciar negativamente a SM.

Entre os universitarios, em sua maioria na faixa dos 18 aos 28 anos, encontram-se pessoas
que trabalham oito horas por dia, se locomovem de casa para o trabalho, estudam e raramente,
possuem tempo livre. Esses jovens, atualmente, quando ndo estdo preocupados com a
produtividade e o0 mundo do trabalho, estdo buscando uma forma de adquirir mais competéncia
(AGUIAR, BONINI, 2015). Dessa maneira, para os estudantes que trabalham, a compreenséo
sobre horas de lazer mostra-se reduzida, fazendo com que apenas tenham lazer aos finais de
semana e sendo esses dias que tiram para dar conta da demanda académica. Para esses
estudantes-trabalhadores a sobrecarga académica atua como maior influéncia.

Verificou-se que o perfil do universitario, na realidade pesquisada, é de trabalhadores, os
quais exercem alguma atividade ocupacional, jovens/adultos solteiros em sua maioria, com renda

média abaixo de dois salarios minimos, e que por sua vez teriam pouco tempo disponivel para o
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lazer, levando-se em consideragdo a carga horéria destinada as atividades consideradas
obrigatdrias, como trabalho e os estudos (CORREA, BUZACARINI. 2015)

Outras atividades escolhidas para o lazer estédo 471 (53, 5%) estudantes que em suas horas
de lazer preferem escutar musica, 516 (58,6%) que assistem filmes ou séries, 251(28,5%) optam
em viajar, 288(32,7%) estudantes que realizam atividades de leitura, 194(22%) que se envolvem
na pratica de alguma atividade fisica e 68(7,7%) estudantes realizam outras atividades.

Nunes et al., (2014) em sua pesquisa encontrou que em um grupo de estudantes
universitarios, quanto menor o nivel socioecondmico percebido, menor a satisfacdo com o lazer,
sugerindo que seria interessante intervir com esse publico no sentido de descobrir que atividades
poderiam realizar no intuito de suprir suas necessidades pessoais e assim melhorar sua satisfacdo
e promover QV. Os resultados da pesquisa mostram-se semelhante a outras pesquisas que
indicam baixas quantidade de horas destinadas ao lazer, bem como enfatizam-se ser esse assunto
pouco explorado pelo meio académico (CORREA, BUZACARINI. 2015).
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3. 3 Consideragdes sobre o Uso de Medicamentos em Estudantes Universitarios

Continuando com a analise de algumas variaveis, nos determos a seguir acerca da variavel
uso de medicamento em estudantes. O detalhamento sobre o tipo de medicacGes esté presente na
Tabela 3.

A vida académica exige adaptacdes, 0 que geram desgastes fisicos e emocionais
comprometendo a saude (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015), pois 0s universitarios
sdo frequentemente expostos a situacdes estressantes, o que pode leva-los a um mau desempenho
académico e adoecimento psiquico (CARVALHO, 2015). Destarte, entre as principais queixas
evidenciadas entre os estudantes estdo a presenca de sintomas ansiosos e depressivos.

A ansiedade se caracteriza como uma emocdo propria da vivéncia humana, sendo
considerada uma reagdo natural e fundamental a autopreservacdo, mesmo gerando sensacgdes de
apreensao e alteracOes fisicas desagradaveis (ALVES, 2015; CLAUDINO; CORDEIRO, 2016).
Por outro lado, em sua condicdo patoldgica, apresenta-se de forma mais frequente e intensa, com
sintomas que podem causar grande sofrimento e prejuizo na vida cotidiana, como abandono de
emprego e abuso de substancias (AMP, 2014).

A depressédo é considerada um transtorno multifatorial que acomete cerca de 5,8% da
populacdo brasileira, e apresenta fatores de risco, como a afetividade negativa, experiéncias
adversas na infancia, eventos estressantes, transtornos subjacentes, condi¢cdes médicas cronicas
(WHO, 2017). Dessa forma, caracteriza-se por tristeza ou irritabilidade, desinteresse ou
desprazer, sentimento de culpa ou baixa autoestima, disturbios do sono ou apetite, fadiga,
dificuldades cognitivas e ideias recorrentes de morte (SADOCK; SADOCK, 2011).

Ingressar na vida universitaria configura-se como um momento de mudangas,
expectativas e dificuldades (PINHO; TUPINAMBA; BASTOS, 2016). Nesse periodo, o
universitario € submetido a uma série de desafios que exigem capacidades e habilidades. Desse
modo, a literatura expde o0s impactos ocasionados pelo estresse, caracterizado por sintomas
depressivos e ansiosos e que estes podem causar consequéncias negativas (NASCIMENTO,
2016).

Diante do exposto e compreendendo que o0 ingresso na universidade coloca os alunos em
contato com estressores como; medo, ansiedade, insegurancas, duvidas, desilusdes (BEITER et
al., 2015). Assim, como torna-se evidente que durante a formacdo académica, os estudantes
passam por processos de adaptacdo que podem gerar situacdes de crises, 0 que por sua vez pode
leva-los a fazerem uso de medicacdes, avaliamos os estudantes de acordo com o uso continuo de

medicamentos para a saude, em especial substancias ansioliticas e antidepressivas.
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Assim, 115 (13,06%) estudantes relataram fazer uso de algum tipo de medicamentos de
forma continua, entre eles: antidepressivos; ansioliticos; relaxante muscular; psicoestimulantes;
antipsicoticos; psicotrdpicos; antialérgicos, tratamento hormonal; anticonvulsivante; anti-
inflamatorios e analgésicos; antiepilético; problemas gastrointestinais e medicagdes para doengas
respiratorias.

Entre as principais medicacfes citadas pelos estudantes estdo Fluoxetina, calmam,
sertralina, paroxetina, desvenlafaxina, hemifumarato de quetiapina, amitriptilina, imipramina,
escitalopram, nervocalm, pregabalina, valeriana, venlift e bupropiona. No que se refere a
quantidades de estudantes que fazem uso de algum tratamento para saude, foi identificado em
relacdo ao quantitativo total de 434 estudantes do sexo feminino (84,76%) que ndo fazem uso de
medicacdo, diante de 78 mulheres que fazem uso (15,23%). Em relacdo aos homens, foi
identificado um publico de 331 (89,94%) que ndo fazem uso, comparado com 37(10,05%).

Para fins de analise deteremos nossa pesquisa, aos estudantes que utilizam medicamentos
com a finalidade de tratar sintomas ansiosos e depressivos. Destes, 45 estudantes de ambos 0s
sexos (5,11%) indicaram fazer uso continuo de ansioliticos e antidepressivos. Assim, foi
encontrada um quantitativo de 24(4,68%) mulheres diante de 21 (5,70%) homens, ou seja, apesar
de nominalmente a quantidade de mulheres ter sido superior, o quantitativo percentual de homens
prevalece.

Assim, em relacdo ao sexo, as producGes em sua maioria alertam o publico feminino,
por este apresentar maior adoecimento diante do masculino (LAMEU; SALAZAR; SOUZA,
2016), fato que é reforcado nas publicacfes analisadas, em que a SM das universitarias evidencia
maior necessidade de estratégias de salde, em especial por estas mostrarem mais prevalente aos
sintomas de ansiedade (LANTYER et al., 2016), estresse (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016;
TASSINI et al., 2017) e depressdo (PADOVANI et al., 2014).

O relatério ACHA de 2014 divulga que no total 43,7% (37,7% homens e 46,9 % mulheres)
dos estudantes reportam ser acompanhado por um profissional nos Gltimos 12 meses e registaram-
se 14,3% devido a problemas de ansiedade; 12% (7,6% homens e 14,2% mulheres) devido a
depressdo. Assim, a graduacdo cursada também s@o objetos de estudo enquanto variaveis
indicadoras de salde mental. Sendo identificada uma alta prevaléncia de transtornos em
estudantes da area de satde (56,3%), enquanto as areas de ciéncias basicas, exatas e tecnoldgicas
apresentaram baixa prevaléncia (4,7%) (BOLSONI-SILVA; GUERRA, 2014).

Dessa forma, também foi avaliada a quantidade de estudantes por curso de graduacao
que indicaram fazer uso de medicac&o ansiolitica e antidepressiva. Assim, em ordem crescente

de porcentagem, o curso de Quimica, Matematica, Engenharia Civil e Geografia ndo apresentou
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estudantes. O curso de Pedagogia apresentou um (1,11%),estudante, bem como a graduacéo
Superior em Cosntrucdo de edificio (3,22%), dois estudantes de Histéria (3,77%), quatro de
Enfermagem (3,96%), um estudante de Zootecnia (4%), dois de Ciéncias Contabeis e de
Administracdo (4,16%), dois de Filosofia (6,06%), quatro estudantes de Ciéncias Sociais
(8,51%), cinco estudantes de Ciéncias Biologicas (8,9%), dois estudantes de Fisica (9, 09%), trés
de computacdo (12%), e 10 estudantes de Letras (14,70%). Assim, apesar de Bolsoni-silva e
Guerra, chamarem a atencdo para 0s cursos da area da salde. Na presente pesquisa evidencia-se
a necessidade de maiores cuidados com estudantes de outras areas.

Os sentimentos vivenciados pelos estudantes indicam uma situacdo de risco aumentado
para o desenvolvimento de transtornos mentais (ANDRADE et al., 2016). Padovani et al. (2014)
em seu estudo encontrou que 40% dos estudantes apresentaram sintomas de sofrimento
psicoldgico e outras manifestacdes relacionados a ansiedade e a depressdo. No que se refere aos
sintomas, 13,5% apresentaram sintomas significativos de ansiedade e 7,26% sintomas
depressivos. Os resultados da pesquisa se assemelham aos encontrados, evidenciando ser este um
comprometimento de salde.

Gress-Smith et al., (2015) em sua pesquisa indicou uma percentagem elevada com
preponderancia de estresse, ansiedade, perturbacdes do humor, do sono, semelhantes aos achados
da presente pesquisa que indicam niveis alarmantes para sintomas e sentimentos negativos. Dessa
forma, os universitarios relatam ndo estarem completamente satisfeitos com sua condicao pessoal
de vida, sobretudo no que se refere a experimentar sentimentos negativos (LANGAME et al.,
2016).
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3. 4 Consideracdes acerca da Quantidade de Horas de Sono em Estudantes Universitarios

Nesse tdpico discutiremos acerca da quantidade de horas de sono e sua consequéncia para
QV e SM dos estudantes. A variavel quantidade de horas esta presente na Tabela 3. Dessa
maneira, a vida académica mostra-se agitada e exigem adaptacdes que geram desgastes fisicos e
emocionais. Alguns académicos conseguem se adaptar a nova rotina, porém essas constantes
mudancas podem influenciar negativamente na QV, podendo propiciar com maior frequéncia
problemas relacionados ao sono (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015).

O relatorio ACHA divulga que 27,1% dos estudantes dizem ter problemas com sono
(23,8% homens e 28,7% mulheres). E sabido que a méa qualidade do sono afeta diretamente a QV
pois interfere de forma negativa na saide dos individuos. Os estudos apontam haver uma relacéo
intrinseca entra a ma qualidade de sono com 0 aumento da morbidade por distarbios psiquiatricos
(ARAUJO et al., 2013).

H& evidéncias importantes das consequéncias da associacdo entre baixa QV e
aparecimento de problemas de SM. Assim, embora este comprometimento possa ser evidenciado
entre alunos dos primeiros semestres, nos demais anos de graduagdo também ¢é identificavel um
prejuizo progressivo na saude. Sugerindo assim, que a medida que o aluno entra em contato com
as disciplinas especificas do curso, os conflitos emocionais tendem a emergir (LANTYER et al.,
2016), podendo refletir por sua vez na quantidade de horas de sono.

A quantidade de horas de sono é individual. No entanto, indica-se o estabelecimento de
parametros gerais de recomendacdo minimas de horas de sono. Assim, é considerado padrbes
satisfatorios de horas de sono de acordo com a literatura, no minimo sete horas diarias (PEREIRA
et al., 2015). Dessa forma, no que concerne as horas de sono 6,5% dos estudantes relatam dormir
de duas a quatro horas por dia. Esse publico pode estar em risco no que se refere a sua SM, haja
vista apresentam quantidades minimas de sono, valor inferior a média geral da populacdo adulta
brasileira (7-9 horas). Ja 15,7% dos estudantes indicaram dormir cinco horas; 34,3% seis horas;
25,3% sete horas, e 18,2% dormem oito horas ou mais.

Em todos os semestres ha uma preponderancia de alunos que relatam apresentar uma
quantidade de horas de sono entre (6 e 7 horas). Dessa forma, de 272 estudantes do primeiro ao
terceiro semestre, 150(55,14%) referem dormir entre 6 a 7 horas, enquanto que de 409 estudantes
do quarto ao sétimo semestre, 251(61,36%) estudantes tém entre 6 a 7 horas de sono diéarias, e
por fim, de 199 estudantes do oitavo ao décimo, 124(62,31%) dormem entre 6 a 7 horas

Destaca-se no decorrer dos semestres que a quantidade de alunos que indicam apresentar
de 2 a 5 horas de sono diminuem, sendo inicialmente 52 pessoas nos semestres iniciais (primeiro

ao terceiro semestres), e finalizando com 48 pessoas nos semestres finais (oitavo ao décimo



56

semestres), bem como a quantidade de alunos que indicaram apresentar acima de sete horas
também se mostra em decréscimo, sendo 70 estudantes nos semestres iniciais e reduzindo para
27 nos semestres finais.

Quadro 3- Relacdo entre Semestre e Quantidade de Horas de Sono em Estudantes de
Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020(N=880)

Semestre 2 a5 Horas 6a7Horas |8al2Horas Total

1%a0 3° 52 150 70 272
(19,11%) (55,14%) (25,73%)

4°a07 95 251 63 409
(23,22%) (61,36%) (15,40%)

8°ao 10° 48 124 27 199
(24,12%) (62,31%) (13,56%)

Fonte: Elaboracao propria

Os graduandos estdo suscetiveis a desenvolver privacdo do sono, uma vez que, além de
enfrentar uma grande de carga curricular em busca de uma boa qualificacdo profissional,
complementam o curso com atividades extracurriculares e conforme vao avancando nos periodos
da graduacdo, os discentes tendem a uma menor quantidade de sono, interferindo no bem-estar
fisico e psicoldgico. Assim, 0 estudante se depara com estressores como avaliacdes e prazos para
cumprir, sendo constantemente submetidos a pressdes que podem afetar o sono (LAMEU,;
SALAZAR; SOUZA, 2016; CASTRO et al., 2017).

Estudo realizado com 24 cursos de graduacdo na UFC mostra que metade dos
participantes (54%) considerou a qualidade do seu sono no Gltimo més ruim. Boa parte dos
estudantes entrevistados (60, 1%) levou 15 minutos ou menos para adormecer no tltimo més. No
panorama geral, os estudantes levam em média 19,7 minutos para iniciar seu sono apos se deitar.
Em relacdo as horas de sono apenas 18,8% conseguem dormir mais de oito horas por dia, sendo
a media de sono entre de 5 a 6 horas, mostrando valores inferiores em comparacdo a média
brasileira (7 a 9 horas). Essa realidade ndo difere de estudos realizados universidades brasileiras,
evidenciando a ma qualidade e a quantidade de sono (ARAUJO et al, 2013).

Apds a analise dos resultados é evidente que uma parcela substancial dos alunos apresenta
baixa quantidade de horas de sono, indicando estarem mais suscetiveis a apresentam também
baixa qualidade do sono, ndo sendo satisfatérias e condizentes com a necessidade diarias. Em
consonancia com 0s outros estudos, fica claro que a quantidade de horas destinadas ao descanso

de universitarios é um problema que interfere negativamente na QV e SM.
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3.5 Consideracdes acerca do Uso de Substéancias Psicoativas por Estudantes Universitarios

Diante do aprofundamento teorico realizado, identifica-se que um dos fatores que
compromete a QV e SM dos estudantes refere-se ao uso de substancias. Desse modo, continuando
a andlise de algumas variaveis, nos deteremos a seguir, a varidvel correspondente ao uso de
Substancia Psicoativas (SPA), presente na Tabela 3.

O uso prejudicial de drogas consiste em um problema de satde multifatorial envolvendo
as dimensdes bioldgicas, psiquicas, sociais e culturais, constituindo-se como um desafio para a
implementacdo de politicas integradas e abrangentes (TEIXEIRA et al., 2017). Os estudantes
encontram-se num periodo critico do seu desenvolvimento com repercussdes futuras ao nivel da
sua seguranca econdmica e bem-estar. Assim, hd uma percentagem elevada de estudantes que
apresentam sintomas de estresse, ansiedade e abuso de SPA, bem como outros transtornos
mentais (ACHA, 2014; GRESS-SMITH et al., 2015).

No atual cenério, hd um aumento sem precedentes no uso de Substancias Psicoativas
(SPA) por diversos grupos. Um dos segmentos sociais que chama a atencdo da comunidade
cientifica sdo os universitarios, que em vivenciam uma fase da vida que apresenta uma série de
conflitos que podem comprometer a satde. Os jovens ao ingressarem na universidade, ambiente
que favorece o crescimento pessoal e profissional, sofrem uma série de mudancas no cotidiano
como, formacdo de novas amizades, maior independéncia, novas formas de lazer, interacdo e
maior responsabilidade frente as cobrancas académicas. Esta nova realidade pode influenciar na
saude, principalmente em relacdo ao risco para o uso de SPA (ZEFERINO et al., 2015).

Trindade et al., (2018), observou que o consumo de alcool e outras SPA é maior entre
universitarios quando comparado a populacéo em geral e a de estudantes do ensino médio. Assim,
em relacdo ao abuso de substancias, apesar de um nimero consideravel de esforcos de prevencao,
este ainda é um problema prevalente nos campi universitéarios, constituindo-se o alcool na SPA
mais utilizada, sendo comum encontrar consumos abusivos, o que constitui um grave problema
de Sadde Publica (WHO, 2015).

A partir de estudos, observa-se que grande parcela dos universitarios coloca em risco sua
salde através de comportamentos autodestrutivos. Destacam-se como fatores desencadeantes
para esse consumo, ansiedade, depressdo, problemas psicoldgicos e interpessoais, baixa
autoestima, falta de perspectiva de vida, baixa condicdo socioecondmica, acessibilidade
aumentada as substancias, relacdes familiares fragilizadas, extensas cargas horarias de atividades
académicas e a presséo social (SILVA et al., 2017).

No que concerne ao uso de SPA, os participantes tiveram a oportunidade de indicar a

substancia utilizada nos altimos trés meses, bem como a frequéncia utilizada. Dessa forma,
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destaca-se que 632(71,8%) estudantes relataram ndo utilizaram nenhuma substancia, enquanto
que 244 (27,27%) estudantes indicaram consumir pelo menos uma das substancias analisadas.

Para fins de analise as substancias avaliadas no presente trabalho foram divididas em oito
categorias, sendo elas: bebidas alcoolicas (cerveja, vinho, licor); derivados do tabaco (cigarro,
charuto); maconha (baseado, erva); drogas estimulantes (crack, cocaina, rebites); drogas inalantes
(lanca-perfume, cola); hipnéticos/sedativos (ansioliticos, tranquilizantes; alucindgenos (LSD e
ecstasy) e Opidides (Morfina, heroina, codeina e épio). Em relagdo aos hipnoticos/sedativos
serdo considerados apenas as respostas apresentadas pelos estudantes nesse item, mesmo que no
item correspondente a uso de medicagOes, tais estudantes tenham indicado fazer uso de
determinados medicamentos ansioliticos e antidepressivos.

Em relacdo ao sexo, o publico feminino indicou a presenca de 116 (22,65%) que fazem
uso de alguma substancia, enquanto que o publico masculino apresentou um total de 128
(34,78%) que fazem uso de alguma SPA, indicando por sua vez que 0s homens possuem um
maior quantitativo de uso.

Ao especificar 0 uso de substancia por sexo, encontra-se no sexo feminino em ordem
decrescente, o uso de alcool, com 102(46,36%), logo em seguida, 0 uso de tabaco com 13 (32,
5%), 16(43,24%) com uso de maconha, duas(28,57%) mulheres fazem uso de drogas
estimulantes, quatro (57,14%) utilizam drogas inalantes, 11(52,38%) com uso de substancia
hipnéticas ou sedativos, e por fim uma mulher indicou fazer uso de alucinégenos (25%) e uma
mulher com uso de Opidides. E importante destacar que algumas mulheres indicaram fazer uso
de mais de uma substancia, associando por exemplo alcool e tabaco.

Em relacdo ao publico masculino foi identificado um valor de 118(53, 63%) que fazem
uso de alcool, 27(67,5%) que fazem uso de tabaco, 21 (56, 75%) que fazem uso de maconha,
cinco (71, 42%) que utilizam drogas estimulantes, trés (42, 85%) com uso de inalantes, 10(47,
61%) com uso de sedativos e trés com uso de alucindgenos (75%). Nos homens nédo foi
encontrado uso de opioides.

Em relagdo ao consumo das substancias no geral, a maiores frequéncias encontra-se no
uso de uma ou duas vezes, com 94(10,7%) estudantes, e semanalmente com 78 (8,9%), seguida
de mensalmente correspondendo a 50(5,7%) estudantes e diariamente correspondendo a
22(2,5%). Ressalta-se que a maior quantidade de frequéncia de consumo mensal de alcool,
apresentou-se na area da saude, indicando o consumo de uma ou duas vezes nos ultimos trés
meses, correspondendo 10(55,5%) alunos no curso de Enfermagem e seis (42, 85%) no curso de

Educacdo Fisica.
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Dessa forma, ao se referir ao tipo de substancia, o alcool lidera como a mais consumida
entre os universitarios e a preferida entre as drogas licitas, correspondendo a 220 estudantes de
ambos os sexos, correspondendo a 25% do total de estudantes. Também em relacdo a ambos os
sexos, 0 tabaco, a maconha e os hipnéticos/sedativos correspondem a 40 estudantes (4,5%) para
0 tabaco, 37 (4,2%) para a maconha e 21(2,4%) para os hipnoticos/sedativos.

Entre as drogas ilicitas observa-se que a maconha é a terceira em frequéncia de consumo
geral e a primeira entre as consideradas ilegais. Ressalta-se que as demais substancias, como
estimulantes, alucin6genos e Opidides, referem-se a valores baixos, correspondendo 7 (0,8%), 4
(0,5%) e 1 (0,1%) respectivamente, assim, ndo apresentam forte evidencia de uso. Para fins de
analise a substancia cafeina/ café ndo foi considerada, haja vista muito estudantes ndo a
identificarem como uma substancia estimulante.

O uso de SPA é considerado uma valvula de escape para os conflitos diarios vivenciados
pelos estudantes no que se refere a dindmica académica. Porém, ao trazer essa realidade ao
contexto universitario, percebe-se que ha uma maior frequéncia no consumo, principalmente em
académicos de semestres intermediarios a avangados, em que a mudanga na rotina, a cobranga
por novos desafios impostos pela vida académica e a preocupacao relacionado ao futuro e a
insercdo no mercado profissional, favorecem a vulnerabilidade do jovem a fatores de
adoecimento, bem como o maior acesso as drogas licitas e ilicitas (DAMASCENO et al., 2016).

Déazio et al., (2016) em sua pesquisa sobre o uso de alcool e outras drogas entre
universitarios do sexo masculino, apresentam resultados equivalentes aos desse estudo, em que
as substancias mais utilizadas pelos académicos foram o alcool, tabaco e a maconha. O maior uso
pode estar relacionado ao fato de serem mais acessiveis, bem como referente ao alcool e tabaco
serem legalizados. O alcool é o mais frequente, com um percentil de 25% em relagdo ao publico
total de estudantes.

Silvaetal., (2015) pesquisaram o consumo de alcool em universitarios de Administracéo,
e encontraram resultados pouco divergentes ao apontado nesse estudo, sendo 6% dos estudantes
fazem uso durante o segundo e quinto periodo, 12% durante o terceiro e sétimo periodo, 50% dos
no quarto periodo, 8% no sexto e 5% do oitavo periodo. Nos resultados do presente estudo,
destacou-se o quinto periodo com 38 (17,27%) estudantes, seguido pelo oitavo semestre com 32
(14,54%), indicando que 0s semestres mais avancados apresentam maior consumo de &lcool.

No que se refere a uso de alcool por estudantes de ambos os sexos, e em cada curso em
ordem crescente encontra-se, 0 curso de Fisica com trés (1,36%) estudantes, quatro da Geografia
(1,81%), cinco da Matematica (2,27%), sete da Filosofia, sete de Quimica (3,18%), sete da
Computacdo (3,81%), nove da Zootecnia (4,09%), 11 do curso de Direito, 11 da Historia (5%),
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12 das Ciéncias Contabeis (5,45%), 13 da Pedagogia(5,90%), 13 da Educacéao Fisica (5,90%),
15 da Administracdo (6,81%), 15 das Ciéncia Sociais (6,81%), 14 do curso Superior em
Construcéo de Edificio (6,36%), 17 das ciéncias bioldgicas (7,72%), 17 da Enfermagem (7,72%),
18 das Letras (8,18%) e 22 estudantes da Engenharia Civil (10%).

Em comparacdo com esse estudo os académicos da area da satde, em especial, o curso de
Enfermagem indicou (7,72%), sendo superado em percentagem pelo curso de Letras e
Engenharia Civil. Indicando que apesar de muitas pesquisas enfatizarem o uso de substancias
em estudantes da saude, é fundamental também ser analisados cursos nas demais areas de
graduacéo.

Destaca-se a dificuldade em conciliar as demandas pessoais com as atividades
académicas, levando o estudante ao uso SPA para a manutencao do estado de vigilia. Assim, ao
comparar com o estudo de Bardini et al., (2017), quanto a utilizacdo de estimulantes e hipnoticas
no semestre anterior, 18 universitarios utilizaram (15,9%) estimulantes, enquanto que cinco
utilizam hipnoticos (4,4%). Valores muito acima dos apresentados pela pesquisa. Destaca-se
novamente que os estudantes pesquisados ndo atribuiram o café como uma droga estimulante.

Em relacdo aos cursos da saude, ou seja Enfermagem e Educacdo fisica que fazem uso de
substancias estimulantes, encontramos um percentual prevalente entre o pablico masculino, como
também apresentado em outras pesquisas, tais como Damasceno et al., (2016) e Souza et al.,
(2018), que indicam que o sexo masculino apresenta maior uso, fato que pode ser comprometedor
a salde.

E em relacdo ao uso de substancias hipnoticas por académicos da area da salde observa-
se aproximadamente semelhante, haja vista foi encontrado duas estudantes de Enfermagem com
uso de hipnoticos, sendo ambas do sexo feminino, diante de dois estudantes de Educacéo Fisica,
de ambos os sexos, em relacdo a quantidade total de 21 estudantes que afirmaram fazer uso em
alguma frequéncia dessa substancia. E em relacdo as drogas estimulantes, o curso de Enfermagem
ndo apresentou consumo, E o curso de Educacdo Fisica apresentou um estudante, comparado a
um publico total de sete estudantes.

Em todos os aspectos citados a presente pesquisa chama a aten¢éo para o uso das SPA, e
assim, identifica-se a necessidade de acOes e medidas de prevencdo e promocéo da salde que
favorecam a conscientizacdo do universitario envolvendo as consequéncias e 0s comportamentos
de risco (ANTONIASSI JUNIOR; GAYA, 2015).
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CAPITULO 2- QUALIDADE DE VIDA DOS ESTUDANTES UNIVERSITARIOS

A graduacdo € um importante periodo para a formacéo profissional, contudo, representa
uma fase composta por mudancas fisicas e mentais, fatores esses que podem afetar a QV. Assim
0 impacto da vivéncia académica nos estudantes, tanto nos alunos que ingressaram quando
aqueles que estdo concluindo o ES mostram-se como um importante foco de investigacéo
(ARTIGAS; MOREIRA; CAMPOS, 2017).

O ingresso na universidade ocasiona mudancas, expectativas e dificuldades no cotidiano
do estudante, proporcionando experiéncias associadas a novos e diferentes sentimentos. Entre as
mudancas estdo o estabelecimento de novos vinculos afetivos, duvidas em relacdo a carreira
escolhida, e maiores responsabilidades (LANTYER et al., 2016; PINHO; TUPINAMBA;
BASTOS, 2016). Nesse periodo, o universitario é submetido a uma série de desafios, tanto
pessoais quanto profissionais, que exigem capacidades e habilidades, como é caso das mudancas
nos métodos de estudo, e adaptacdo a rotina do curso (SOARES et al., 2014; SOARES;
PEREIRA; CANAVARRO, 2014).

Apesar de vérios estudos sobre a QV, ainda ndo ha consenso em sua definicdo que
resuma simbolicamente os varios aspectos individuais que permeiam cada ser humano.
Contudo, tem havido uma crescente apreciacao das questdes relacionadas ao conceito de salde,
em detrimento de auséncia de doenca, compreendendo aspectos fisicos, psicoldgicos, de
independéncia, relagdes sociais, meio ambiente e espiritualidade (MOURA et al., 2016).

Oliveira et al. (2014), enfatiza a necessidade de estudos que versam sobre a QV. Haja
vista, esse conceito ser fundamental quando se trabalha com SM. Segundo a Classificacdo
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude, a QV relaciona-se com o gque as pessoas
sentem acerca da sua condicdo de satde ou consequéncias dela, sendo, portanto, um constructo
de bem-estar subjetivo. Pesquisadores afirmam estar certos de que a QV, bem como a felicidade
dependem das expectativas e do plano de vida de cada individuo (CHAVEIRO et al., 2013).
Dessa maneira, 0 que é uma vida de boa qualidade para uma pessoa pode ndo ser para outra
(CHAZAN; CAMPOS; PORTUGAL, 2015).

A QV tem sido definido de diversas formas ao longo da historia e considerando sua
importancia para a literatura cientifica, a OMS em seu grupo de estudo The Whogol Group definiu
Qualidade de Vida como “A percepcédo do individuo sobre a sua posi¢do na vida, no contexto da
cultura e dos sistemas de valores nos quais ele vive, e em relacdo a seus objetivos, expectativas,

padroes e preocupagdes” (OMS, 1995).



62

2. 1 Analise das questdes iniciais do Whoqol-bref
O Whoqol-bref possui duas questdes gerais iniciais. Na primeira, é questionado Como
vocé avaliaria sua qualidade de vida. E na segunda: Quéo satisfeito vocé esta com a sua saude.

Quadro 4 — Descricao de valores e porcentagem do item 1 e 2 do Whoqol-bref de Estudantes

de Graduacao. Sobral. Brasil. 2020(N=880)

Itens Muito Ruim Nem boa Boa Muito
ruim nem ruim boa
1 - Como avaliaria sua 7 88 303 411 71
Qualidade de Vida 0.80% 10.00% 34.43% 46.70% 8.07%
Muito Insatisfeito Nem satisfeito | Satisfeito | Muito
insatisfeito nem satisfeito
insatisfeito
2 - Quédo satisfeito estd 32 193 286 329 40
com a sua saude 3.64% 21.93% 32.50% 37.39% 4.55%

Fonte: Elaboracdo propria.

Assim, 89%(n=785) dos estudantes avaliaram sua QV como boa, muito boa ou nem boa
nem ruim. Na segunda pergunta encontrou-se um dado preocupante, haja vista mais da metade
dos participantes 58%(n=511) afirmaram estarem muito insatisfeitos, insatisfeito e nem satisfeito
nem insatisfeito com sua saude, em detrimento de 42% que afirmaram estar satisfeito ou muito
satisfeito.

Silva et al., (2011) demonstra que a percepcdo individual da salide é importante
indicador da QV. Dessa forma, foi identificado em uma universidade publica da regido nordeste
do Brasil que 20% dos académicos apresentaram um auto percepcao negativa. Nos estudos de
Santos et al., (2014), no que se refere a QV apresentou que 55% dos universitarios classificaram
como boa; 26,66% nem ruim nem boa; 13,33% como muito boa, 5% como ruim e nenhum como
muito ruim. Essa pesquisa evidencia dados menos preocupantes, haja vista, em comparado com

a atual pesquisa, possuem menores quantidades de estudantes que consideram sua QV ruim.

Quadro 5- Valores Minimo, maximo Média e desvio padrdo do item 1 e 2 do Whogol-bref

Itens Minimo Maximo | Média Desvio
Padrao

1- Como avaliaria sua qualidade de vida 1,0 5,0 3,51 0.81

2- Qudo satisfeito esta com a sua salude 1,0 5,0 3.17 0.94

Fonte: Elaboracéo propria.
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Para fins de avaliacdo considera necessita melhorar (quando for 1 até 2,9); regular (3 até
3,9); boa (4 até 4,9) e muito boa (5).

Tabela 4-Distribuicdo das variaveis Qualidade de Vida, Satisfacdo com a Satude e Dominios
do Whoqol bref dos estudantes de graduacéo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Variaveis Frequéncia Porcentagem (%)
Qualidade de Vida

Necessita melhorar 95 10,7
Regular 303 34,4
Boa 411 46,7
Muito Boa 71 8,06
Satisfeito com a Saude

Necessita melhorar 225 25,5
Regular 286 32,5
Boa 329 37,3
Muito Boa 40 4,54
Dominio Fisico

Necessita Melhorar 178 20,2
Regular 508 57,7
Boa 193 21,9
Muito Boa 1 0,11
Dominio Psicoldgico

Necessita melhorar 279 31,7
Regular 427 48,5
Boa 173 19,6
Muito Boa 1 0,11
Dominio Relagdes Sociais

Necessita melhorar 207 23,5
Regular 384 43,6
Boa 263 29,8
Muito boa 26 2,95
Dominio Meio Ambiente

Necessita melhorar 390 44,3
Regular 437 49,6
Boa 52 5,90
Muito Boa 1 0,11

Fonte: Elaboracéo propria.

Na pesquisa de Santos e Bittencourt (2017), evidencia maiores quantidades de estudantes
em todos os dominios que foram avaliados como regulares, fato este que se mostra semelhante a
nossa pesquisa. Porém na pesquisa em questdo, em relacdo ao critério auto avaliativo de QV,
evidencia uma maior proporcdo de estudantes como QV boa, enquanto que em Santos e

Bittencourt (2017), aponta maiores quantidades de estudantes para uma QV regular.
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2. 2 Dominio Fisico

O Dominio Fisico engloba as questdes: Em que medida sua dor fisica impede de fazer o
que vocé precisa? O quanto precisa de algum tratamento médico para levar sua vida diaria? VVocé
tem energia suficiente para seu dia-a-dia? Quao bem é capaz de se locomover? Qudo satisfeito v

estd com o seu sono? Qudo satisfeito estd com sua capacidade de desempenhar as atividades do

seu dia-a-dia? Qudo satisfeito estd com sua capacidade para o trabalho?

Quadro 6- Valores e porcentagem dos itens correspondentes ao Dominio Fisico

Itens- Dominio Fisico 1 2 3 4 5

3 -Dor (fisica) que impede de fazer o que 11 99 244 309 217

precisa (1) 1.25% | 11.25% | 27.73% | 35.11% | 24.66%

4 - Tratamento médico (1) 9 94 168 273 336
1.02% | 10.68% |19.09% | 31.02% | 38.18%

10 - Energia suficiente para dia-a-dia (1) 36 91 241 329 183
2.73% | 17.50% | 52.61% | 21.93% | 5.23%

15 - Capaz de se locomover (l11) 14 49 148 389 280
1.59% | 5.57% |16.82% | 44.20%| 31.82%

16 - Satisfeito esta com o seu sono (IV) 78 242 264 255 41
8.86% | 27.50% | 30.00% | 28.98% | 4.66%

17 - Capacidade de desempenhar as 42 178 308 305 47

atividades do seu dia-a-dia (V) 4.77% |20.23% | 35.00% | 34.66% | 5.34%

18 - Capacidade para o trabalho (1V) 43 166 313 319 39
4.89% |18.86% |35.57% | 36.25% | 4.43%

Legenda: () 1-Nada, 2-Muito Pouco, 3-Mais ou menos, 4-Bastante e 5-Extremamente

(11): 1-Nada, 2-Muito pouco, 3-Medio, 4-Muito, 5-Completamente

(111 1-Muito ruim, 2- Ruim, 3- Nem ruim nem bom, 4- Bom e 5-Muito bom

(V) 1- Muito insatisfeito, 2- Insatisfeito, 3- Nem satisfeito nem insatisfeito 4- Satisfeito e 5-

Muito satisfeito

Os estudos destacam que aspectos e condi¢Ges da formacgdo académica podem ter efeitos
negativos sobre a Qualidade de Vida. Assim, a literatura evidencia que o0 ambiente e as condi¢des
fisicas pode impactar e comprometer o rendimento académico (HEIDARI et al.,, 2014;
SHAREEF et al., 2015). Dessa forma, analisaremos o item mais vulneravel e que evidencia

maiores consequéncias nos estudantes.
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Quadro 7- Valor Minimo, maximo, média e desvio padrdo por item do Dominio Fisico

Itens Média Minimo- Maximo
3 - Dor (fisica) Ihe impede 3,707 £1,0008 1-5
4 - Tratamento médico 3,947+1,0442 1-5
10 - Energia para seu dia-a-dia 3,094+0,8393 1-5
15 - Capaz de se locomover 3,991+0,9237 1-5
16 - Satisfeito esta com o sono 2,931+1,0498 1-5
17 - Capacidade para atividades do dia-a-dia 3,156+0,9645 1-5
18 - Capacidade para o trabalho 3,165+0,9475 1-5

Fonte: Elaborac&o Propria.

No Dominio fisico, o item referente a satisfacdo com sono apresentou menor média entre
os demais, com valor de 2.93. Destes 78(8.86%) alunos indicaram estarem muito insatisfeito;
242(27.5%) estdo insatisfeitos; 264(30%) estdo nem satisfeito nem insatisfeito, 255(28.98%)
estdo satisfeitos, 41(4,6%) estdo muito satisfeitos. Apresentando mais alunos insatisfeito do que
satisfeito com seu nivel e qualidade de sono. Assim, Araujo et al., (2014) alerta que a ma
qualidade do sono a que os alunos estéo susceptiveis, podem causar desatencao, dores e até eliciar
sintomas depressivos

Os artigos trazem reflexdes a acerca da necessidade de padrdes adequados de sono,
(CASTRO et al, 2017; MARTINI et al., 2012; BARDINI et al., 2017; TASSINI et al., 2017). Os
graduandos estdo suscetiveis a desenvolver privacdo do sono, uma vez que, além de enfrentar
uma grande de carga curricular em busca de uma boa qualificacdo profissional, complementam
0 curso com atividades extracurriculares.

Quando ha alguma alteracdo no ciclo do sono, ou seja, dorme-se tarde e sente-se sono
durante o dia, afetam negativamente os estudos, o humor, e a salde, causando estresse e perda da
QV (MARTINI et al., 2012; BARDINI et al., 2017). Dessa forma, conforme vé&o avangando nos
periodos da graduacdo, os discentes tendem a uma menor quantidade de sono, interferindo no
bem-estar fisico e psicoldgico (FIALHO, 2014; CASTRO et al., 2017).

Outro item que chama a atencdo esta relacionado aos estudantes apresentarem energia
suficiente para satisfazer as atividades diarias. Nesse item, 36(2.73%) relatam apresentar nada,
91(17.50%) possuem pouca energia, 241(52.61%) avaliaram-se como niveis médios de energia,
329(21.93%) sentem que possuem muita energia e 183(5.23%) sentem-se completamente

energizados.
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No ES os académicos passam por diversas situacdes adaptativas ao mecanismo de ensino-
aprendizagem da instituicdo (BORINE; WANDERLEYI; BASSITTI, 2015). Assim, tais
situacdes podem interferir na sensacdo de apossuirem a energia para as atividades diérias. Dessa
forma, entre as queixas fisicas mais frequentes estdo a fadiga, dores de cabega e nas costas
(ANSARI; OSKROCHI; HAGHGOO, 2014), podendo inclusive estas serem consequéncias do
impacto negativo da privacao de sono (ALFAKHRI et al., 2015).

Lameu, Salazar e Souza (2016) em sua pesquisa também observou que entre o0s sintomas
fisicos mais frequentemente estdo o cansaco constante (49,30%), seguido por pensamento
constante em um sO assunto (46,90%), sensacdo de desgaste fisico (46,20%) e problemas de
memo©ria (38,40%). Desse modo, enfatiza-se a necessidade de padrdes mais adequados de sono,

com o intuito inclusive de minimizar os efeitos deste em relagdo a outras condi¢des fisicas de

QV.

2. 3 Dominio Psicologico

O Dominio psicoldgico engloba as questdes: O quanto vocé aproveita a vida? Em que
medida acha que a sua vida tem sentido? O quanto vocé consegue se concentrar? E capaz de
aceitar sua aparéncia fisica? Quao satisfeito esta consigo mesmo? e com que frequéncia tem
sentimentos negativos como mau humor, desespero, ansiedade, depresséo?

Quadro 8- Valores e porcentagem dos itens correspondentes ao Dominio Psicoldgico

Itens- Dominio Psicologico 1 2 3 4 5
5 - O quanto aproveita a vida (1) 20 180 386 242 52
2.27% | 20.45% | 43.86% | 27.50% 5.91%
6 - Acha que a sua vida tem sentido(l) | 36 91 241 329 183
4.09% | 10.34% | 27.39%| 37.39% | 20.80%
7 - Consegue se concentrar (1) 19 194 408 240 19
2.16% | 22.05% | 46.36% | 27.27% 2.16%
11 - Capaz de aceitar a aparéncia a7 125 281 281 146
fisica (11) 5.34% | 14.20% | 31.93%| 31.93% | 16.59%
19 - Satisfeito consigo mesmo (111) 63 167 267 305 78
7.16% | 18.98% | 30.34% | 34.66% 8.86%
26 — Tem sentimentos negativos (1) | 104 155 193 391 37
11.82% | 17.61% | 21.93% | 44.43% 4.20%
Legenda:(l) 1-Nada, 2-Muito pouco 3- Mais ou menos, 4- Bastante, 5-Extremamente
(I1)1-Nada, 2- Muito pouco, 3- Médio, 4- Muito 5-Completamente
(1) 1-Muito insatisfeito, 2-Insatisfeiro, 3- nem satisfeito nem insatisfeito, 4-Satisfeito 5-
Muito satisfeito
(IV)1- Nunca, 2-Alguma vezes, 3-Frequentemente, 4- Muito frequentemente e 5- Sempre

Fonte: Elaboracéo propria.
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Quadro 9- Valor Minimo, maximo, média e desvio padréo por item do Dominio Psicolégico.

Itens Média Minimo-Maximo
5 - O quanto aproveita a vida 3,143+0,8872 1-5
6 - Acha que a sua vida tem sentido 3,605+1,0529 1-5
7 - Consegue se concentrar 3,055+0,8230 1-5
11 - Capaz de aceitar a aparéncia fisica 3,402+1,0854 1-5
19 - Satisfeito consigo mesmo 3,191+1,0687 1-5
26- Tem sentimentos negativos 3,116+1,1177 1-5

Fonte: Elaboracdo propria.

Apesar das médias apresentarem-se aproximadas, o item corresponde a concentracao dos
estudantes, apresentou menor pontuacdo, com valor de 3,05, seguida pelo item que questiona a
frequéncia de sentimentos negativos, com média de 3,11.

Em relacdo ao comportamento de conseguir se concentrar identifica-se que 19(2.16%)
estudantes referem ndo conseguir, 194 (22.05%) apresentam muito pouco concentracao, 408
(46.36%) se concentram de forma mais ou menos, 240(27.27%) concentram-se de forma bastante
e 19(2.16%) possuem estrema facilidade para concentra-se. Essa caracteristica acha a atengéo
devido ao ambiente universitario ser primordial a concentracdo, para um adequado desempenho
nos estudos e das atividades académicas. Alerta-se para o fato de aproximadamente 25% do
publico total identificar que possuem fragilidade nesse aspecto.

Em relacdo a apresentarem sentimentos negativos, como desanimo, desesperacéo,
ansiedade e depressdo foi identificado que 104(11.82%) nunca sentiram tais sentimentos, 155
(17.61%) ja sentiram alguma vez, 193(21.93%) sentem frequentemente, 391 (44.43%) vivenciam
de forma muito frequentemente e 37(4.20%) sempre apresentaram sentimentos negativos.
Novamente alerta-se para um quantitativo muito alto de estudantes que referem vivenciar
sensacgdes negativas com uma frequéncia intensa e quase continua. Destaca-se que tais sintomas
a longo prazo podem evocar disturbios psicolégicos de ordem ansiosa e depressiva. Em relacdo
as queixas psicoldgicas também se mostram prevalentes a presenca de distlrbios psiquiatricos
em universitarios (LANGAME et al., 2016).

Destarte, a literatura nacional chama a atencao para a observacéo de relatos de sofrimento,
como experiéncias negativas, sentimentos de nervosismo, depressdo, desanimo, podendo afetar
a concentragdo nos estudos, e comprometendo a saude emocional (OLIVEIRA et al., 2015), além
de afetar a QV (ARTIGAS; MOREIRA; CAMPQOS, 2017). Dessa forma, 0s universitarios nao
relatam estarem completamente satisfeitos com sua condigé@o pessoal de vida, sobretudo no que

se refere a experimentar sentimentos negativos e a sua capacidade de concentracao.
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Padovani et al., (2014) indicou que aproximadamente 40% dos estudantes apresentaram
sintomas de sofrimento psicolégico e outras manifestacdes relacionados a ansiedade e a
depressdo. No que se refere aos sintomas de ansiedade (13,5%) apresentaram sintomas
significativos e (7,26%) com sintomas depressivos variando entre moderados a graves.

Em relacdo ao sexo, o publico feminino tende a apresentar maior adoecimento diante do
masculino (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016), fato que é reforcado nas publicacdes
analisadas, em que a SM das universitarias evidencia maior necessidade de cuidados e estratégias
de saude. Assim, nas mulheres € prevalente de sintomas de ansiedade (LANTYER et al., 2016),
estresse (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016; TASSINI et al., 2017) e depressdao (PADOVANI
etal., 2014).

2. 4 Dominio das Relacbes Sociais

O Dominio das Relagdes Sociais engloba as questdes: Quéo satisfeito estd com suas
relacBes pessoais (amigos, parentes, conhecidos, colegas)? Qudo satisfeito estd com sua vida
sexual? Qudo satisfeito vocé estd com 0 apoio que voceé recebe de seus amigos?

Quadro 10— Valores e porcentagem dos itens correspondentes ao Dominio Relagdes Sociais
Itens 1 2 3 4 5

20 - Satisfeito com relages pessoais (1) 39 114 253 358 116
4.43% | 12.95% | 28.75% | 40.68% | 13.18%

21 - Satisfeito com a vida sexual (1) 91 104 282 278 125
10.34% | 11.82% | 32.05% | 31.59% | 14.20%

22 - Satisfeito com o apoio de amigos (1) 36 107 265 359 113
4.09% | 12.16% | 30.11% | 40.80% | 12.84%

Legenda: (1) 1- Muito insatisfeito, 2-insatisfeito, 3-Nem satisfeito nem insatisfeito, 4-
Satisfeito, 5- Muito satisfeito

Fonte: Elaborag&o propria.

Quadro 11- Valor Minimo, maximo, média e desvio padrdo por item do Dominio das
Relac6es Sociais

Itens Média+ DP Minimo- Méaximo
20 - Satisfeito com suas relagdes pessoais 3,452+1,0186 1-5
21 - Satisfeito com sua vida sexual 3,275+1,1584 1-5
22 - Satisfeito com o0 apoio que recebe de amigos 3,461+0,9975 1-5

Fonte: Elaboragéo propria.
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Em relacdo as RelagBes Sociais, 0 item que mostra maior preocupagdo consiste na
pergunta sobre com a satisfacdo com a vida sexual, com média de 3,27, seguida da pergunta
relacionada a satisfacdo com as relagGes pessoais, que apresentou média de 3,45.

Assim, em relacdo a vida sexual, 91(10.34%) alunos indicaram estarem muito
insatisfeitos; 104(11.82%) estdo insatisfeitos, 282(32.05%) indicaram estar nem satisfeito nem
insatisfeito; 278(31.59%) estdo satisfeitos e 125(14.20%) estdo muito satisfeitos. Apesar da
média elevada nesse item, observasse que ha uma maior quantidade de alunos que relatam sentir-
se satisfeitos em detrimentos daqueles que estdo insatisfeitos.

Destaca-se que a literatura ndo aprofunda o estudo sobre as variaveis relacionadas a esse
aspecto, bem como na sua analise por vezes se restringe apenas a métodos preservativos dos
estudantes, ndo compreendendo aspectos gerais envolvidos a sexualidade e a baixa qualidade de
vivenciada nesse aspecto A literatura sugere que a baixa indice nesse aspecto deva estar
envolvido a comportamento sexuais que envolvem a variabilidade de parceiros, néo
acompanhada necessariamente da qualidade sentida da relacdo sexual (ALVES et al., 2017).

Em relacdo a satisfacdo com suas relagcbes pessoais, em espcial amigos, parentes,
conhecidos, colegas, evidencia-se que 39(4.43%) estudantes estdo muito insatisfeitos, 114
(12.95%) estdo insatisfeitos, 253(28.75%) nem satisfeito nem insatisfeito, 358(40.68%)
satisfeito, 116(13.18%) muito satisfeito. Semelhante ao item anterior observa-se que mais
universitarios estdo satisfeitos com suas relagdes do que insatisfeitos.

Diante do exposto, e compreendendo que a graduagdo pode comprometer a QV, em
especial no campo das relacdes sociais. A literatura enfatiza a funcédo e o papel da universidade
em ofertar um espaco de sociabilizacdo no ambiente académico, possibilitando aos estudantes a
busca por uma melhora na vida social, fato este que deve ser proporcionado e estimulado
(WANDEREI; COSTA, 2015; FENG; ALENZI; DWIBEDI, 2016).

Moura et al., (2018) sugere que o contexto académico favorece a construcdo de novas
amizades e intensifica o convivio social e que tais aspectos podem funcionar como fatores
protetores, diante do desgaste académico, vivenciado pelos estudantes. Assim 0s vinculos sociais
que sdo estabelecidos funcionam como uma forma de lidar com as adversidades decorrentes.
Lantyer et al., (2016) em seu estudo identificou que independente do curso, as mulheres
apresentaram menores pontuacdo nas variaveis dos aspectos sociais. Fator esses que apontam
sinais significativos de que esse publico esta mais propenso a piores indicadores de QV
(ARAUJO et al., 2014).

Acredita-se que valores moderados de media nas relagdes sociais, podem estar

vinculados com a auséncia e distanciamento da familia, situagdo essas em que muitos estudantes
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se apresentam, bem como relacbes frageis no ambiente académico, desde com os professores
como o0s demais estudantes.

Desse modo, com a excessiva carga de atividades académicas os estudantes restringem o
seu contato com amigos e familiares a finais de semana, fato esse que comprometer a QV. Outro
ponto de destaque consiste em que o0s estudantes restringem seus habitos académicos a atividades
curriculares, havendo diminuicdo do contato afetivos com amigos e familiares, associado a isso
tem-se baixa disponibilidade de horas para o lazer, como identificado na caracterizacéo clinica
dos universitarios

A entrada na universidade proporciona mudancas na relacdo dos mesmos com 0s
familiares. Os calouros e os formandos avaliam que o ingresso no ES, a saida de casa e a transicao
para a vida adulta contribuem para o seu crescimento, na aquisi¢cao de maiores autonomias, novas
responsabilidades e escolha das proprias decisfes. A saida da casa dos pais parece ser um evento
marcante para aqueles que decidem estudar em outra cidade, em que os alunos tendem a perceber
a experiéncia de sair de casa como algo dificil, devido ao sentimento de soliddo (OLIVEIRA;
DIAS, 2014).

Destarte, 0 ingresso na universidade, junto com a auséncia da relagéo familiar podem
também serem fatores de sofrimento e adoecimento. Assim, ao ingressarem na universidade,
ambiente que favorece o crescimento pessoal e profissional, sofrem uma série de mudancas no
cotidiano, formacéo de novas amizades, maior independéncia, interacdo e maior responsabilidade
frente as cobrangas académicas. Esta nova realidade pode influenciar na QV (ZEFERINO et al.,
2015).

Um dos fatores que dificultam a vivéncia académica esta relacionado a mudanca de cidade
e consequentemente a saida da casa dos pais. Assim, essa transicdo é compreendida como uma
dificuldade pela maioria dos participantes do estudo. Os académicos apontam que a saudade dos
familiares, o afastamento dos pais, a responsabilidade pelas atividades domesticas e a liberdade
sdo aspectos que interferem no seu bem-estar e atrapalhar a rotina académica. Contudo, alguns
discentes reconhecem que a saida de casa lhes proporcionou diferentes aprendizados
(OLIVEIRA; DIAS, 2014).

Tais aspectos apresentados podem se correlacionar com a satisfagdo com as Relagdes
Sociais estabelecidas pelos estudantes, porém necessita-se de uma analise mais aprofundada

sobre a influéncia dessas condi¢des académicas diante da iteracdo social dos mesmos.
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O Meio Ambiente engloba as questdes: Qudo seguro se sente em sua vida diaria? Quéo

saudavel € o seu ambiente fisico? Tem dinheiro suficiente para satisfazer suas necessidades?

Quéo disponiveis estdo as informacbes que precisa no seu dia-a-dia? Em que medida tem

oportunidades de atividade de lazer? Quéo satisfeito esta com as condi¢bes onde mora? Quao

satisfeito esta com o0 seu acesso aos servigos de saude? Quao satisfeito estd com o seu meio de

transporte?
Quadro 12— Valores e porcentagem dos itens correspondentes ao dominio Meio Ambiente
Itens 1 2 3 4 5
8 — Seguro em sua vida diaria (1) 45 212 388 204 31
5.11% 24.09% | 44.09% | 23.18% 3.52%
9 -Saudavel é o seu ambiente 30 174 428 224 24
fisico (1) 3.41% 19.77% | 48.64% | 25.45% 2.73%
12 - Dinheiro suficiente para 110 334 352 67 17
13 -Disponiveis as informagdes (I1)] 9 70 381 340 84
0.57% 7.95% 43.30% | 38.64% 9.55%
14 - Tem oportunidades de lazer 20 294 397 148 21
(1) 2.27T% 33.41% | 45.11% | 16.82% 2.39%
23 - Condigdes do local onde mora| 39 113 237 372 119
4.43% 12.84% | 26.93% |42.27% | 13.52%
24 - Acesso aos servicos de satde 65 241 323 219 32
7.39% 27.39% | 36.70% | 24.89% | 3.64%
25 - Satisfeito com o meio de 84 182 247 291 76
transporte 9.55% | 20.68% | 28.07% |33.07% | 8.64%

satisfeito

Legenda:(l) 1-Nada, 2-Muito pouco 3- Mais ou menos, 4- Bastante, 5-Extremamente
(I1): 1-Nada, 2-Muito pouco, 3-Médio, 4-Muito, 5-Completamente
(IV) 1- Muito insatisfeito, 2- Insatisfeito, 3- Nem satisfeito nem insatisfeito 4- Satisfeito e 5- Muito

Fonte: Elaborag&o propria.

Quadro 13- Valor Minimo, maximo, média e desvio padrdo por item do Dominio Meio

Ambiente
Minimo-
Itens Meédia+ DP Maximo
8 - Seguro se sente em sua vida diaria 2,959+,9041 1-5
0 - Saudavel o seu ambiente fisico 3,043+,8347 1-5
12 - Tem dinheiro suficiente para necessidades 2,485+,8768 1-5
13 - Disponiveis as informagdes que precisa 3,486+,7966 1-5
14 - Oportunidades de atividade de lazer 2,836+,8140 1-5
23 - Satisfeito esta com as condi¢fes onde mora 3,476+1,0217 1-5
24 — Satisfeito com 0 acesso aos servicos de saude 2,900+,9771 1-5
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25 — Satisfeito com o transporte ‘ 3,106+1,1203 ‘ 1-5

Destes, 0 item que mais preocupa é a questdo correspondente a ter dinheiro para satisfazer
as necessidades por apresentar um média de 2.48. Assim, 110 (12.50%) estudantes indicaram ndo
satisfazer em nada as suas necessidades, 334 (37.95%) apontam que satisfazem muito pouco, 352
(40%) afirmam que satisfazem de forma mediana, 67 (7.61%) sentem que estdo satisfeitos e
apenas 17(1.93%) estudantes estdo muito satisfeitos. Acredita-se que valores inferiores de média
nesse item estdo associados as condigdes socioeconOmicas aos quais 0S estudantes dessa
instituicdo apresentam. Sendo assim, a realidade econdmica e social pode provocar outras
consequéncias negativas a QV dos estudantes.

A questdo financeira pode ter explicacdo no proprio perfil dos estudantes que, em sua
maioria, ndo trabalham e dependem de financiamento familiar. Neste cenério, € possivel que as
familias ndo sejam capazes de suprir suas exigéncias em termos de gastos, principalmente no que
diz respeito a atividades de lazer e diversdo considerados essenciais em relacdo. Pesquisas
anteriores realizadas no contexto sobralense apontaram que a maioria dos universitarios sdo
viajantes, e de baixa renda, dependendo de transporte puablicos municipais (FREITAS; BRAGA,
2013). Moura et al., (2018) relata que além das variaveis de adoecimento ja expostas, o fato de
ser estudante oriundo de regides circunvizinhas e ter que se deslocar diariamente por meio de
transporte pablico também afeta a QV.

Junto a esse fator observa-se niveis também inferiores no que se refere as oportunidades
de lazer, apresentando nesse dominio a segunda media mais baixa, com o valor de 2.83. Dessa
forma, 20(2.27%) estudantes relatam néo ter oportunidades de lazer, 294(33.41%) afirmam ter
poucas oportunidades de lazer, 397(45.11%) sentem que tem médias oportunidades, 148
(16.82%) afirmam tem muitas e 21(2.39%) estdo completamente satisfeitos com sua
disponibilidade de lazer.

Assim, identifica-se um percentual elevado de estudantes que possuem niveis baixos a
mediados de oportunidades de lazer. Tais aspectos podem estar relacionados com a baixa
condicdo econdmica dos mesmos, e 0 uso restrito de atividades de lazer relacionadas a gastos
financeiros. Assim, conjectura-se que a pontuacao baixa nesse dominio entre outras tenha relacao
com as possiveis dificuldades financeiras e da precariedade do transporte publico (MACIEL et
al., 2013).

Auséncia de gerenciamento pode provocar dificuldades em realizar atividades de lazer.
Assim, a vivéncia no meio académico pode ser potencialmente prejudicial a QV principalmente

nos primeiros semestres, pois o0 estudante precisa se adaptar a uma nova realidade, que inclui a
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necessidade do desenvolvimento de responsabilidade, autonomia e melhor gerenciamento do
tempo. (PINHO et al., 2015).

O dominio Meio Ambiente recebeu a pior avaliagdo, semelhante em outras pesquisas
que utilizaram o Whoqol-bref. Esse dominio abrange as facetas ligadas a presenca de recursos
financeiros, seguranca fisica e protecdo, ambiente fisico (ruido, transito e transporte). Outros
estudos com estudantes universitarios também apontaram o dominio meio ambiente como o pior

avaliado entre os académicos (BAMBI et al., 2013).
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3.Associacgdo entre os Dominios do Whogol Bref e as VVariaveis Sociodemograficas.

Tabela 5- Associacdo entre os Dominios do Whoqol bref e 0 Sexo dos Estudantes de
Graduacdao, Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

DOMINIOS N Média Desvio P
Padréo

Dominio Fisico 512 Fem-3,34 0,61
368 Mas-3,53 0,64
880 Total-3,42 0,63

0,00
Dominio Psicoldgico 512 Fem-3,18 0,72
368 Mas-3,34 0,76
880 Total-3,25 0,74

0,01
Dominio Relagdes Sociais 512 Fem-3,43 0,80
368 Mas-3,34 0,87
880 Total-3,29 0,23

0,99
Dominio Meio Ambiente 512 Fem-2,99 0,57
368 Mas-3,10 0,57
880 Total-3,03 0,57

0,05

Teste ANOVA

Quando comparado os Dominios pelo sexo, verifica-se que o0 Dominio Fisico, Psicoldgico
e de Meio Ambiente apresentam as menores médias para o publico feminino, inclusive sendo
menores do que o publico total. Lantyer et al., (2016) em seu estudo identificou que independente
do curso, as mulheres apresentaram menores pontuacfes nas variaveis psicoldgicas SM. Fatores
esses que apontam sinais significativos de que esse publico estd mais propenso a piores
indicadores de QV (ARAUJO et al., 2014). Desse modo, outras pesquisas revelam que o sexo
feminino est4 mais propenso ao desenvolvimento de sintomas psicoldgico com caracteristicas
depressivas ou ansiosas (FERNANDES et al., 2018).

As mulheres tiveram maior prevaléncia de sintomas depressivos, corroborando a
literatura, que aponta a prevaléncia de depressdo em mulheres como o dobro da prevaléncia em
homens. Uma possivel explicacdo pode estar relacionada a fatores culturais. Primeiramente,
sintomas depressivos (tristeza, choro) estdo em desacordo com os ideais sociais da
masculinidade, ou seja, 0s homens podem ser relutantes em relatar a experiéncia desses sintomas.
Em segundo lugar, as experiéncias masculinas de depressdo podem se manifestar com sintomas
que atualmente ndo estdo incluidos nos critérios diagnosticos tradicionais, como raiva,
comportamento autodestrutivo, uso de SPA, vicio em jogos e relacdo sexual com mudltiplas
parceiras (SOUZA et al., 2012).
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Apenas no dominio das Relagdes Sociais as mulheres apresentam as melhores médias em
relacdo aos homens, indicando que as relacGes sociais na vivéncia académica feminina podem se
mostrar mais protetora do que para os homens.

Soares e Pettre (2015) afirmam que as relagdes sociais entre os estudantes sdo
diversificadas, como a variacdo de idade, de vivéncias, de caracteristicas pessoais e dos papéis
sociais estabelecidos. Tal diversidade, para que seja acomodada de modo eficaz, exige habilidade
do estudante nas relagGes interpessoais/sociais. Desse modo, esse aspecto pode estar relacionado
com perfil do pablico pesquisado e ndo necessariamente pelo sexo analisado, sugere-se também
que as Relacgdes Sociais para as mulheres podem ter evidenciado médias mais acentuadas, devido
a relacdo de cuidado estabelecido culturalmente como responsabilidade feminina.

O Meio Ambiente apresentou o menor valor de média, o que indica ser este um fator
preocupante na QV dos estudantes, em especial para as mulheres que apresentaram média de
2,99, valor considerado insatisfatorio na classificacdo do instrumento.

Quando comparado os grupos feminino e masculino, os Dominios Fisico, Psicoldgico e
de Meio Ambiente mostraram os valores de p igual ou menores que 0,05, existindo, portanto,
uma diferenca significativa entre 0s sexos, evidenciando que as mulheres apresentam indicadores
de QV mais baixos nesses dominios. Para o dominio Psicologico foi identificado um valor de
p=0,01.

Por fim, as mulheres sentem mais as consequéncias dos aspectos que envolvem o
Dominio Fisico em comparacdo aos homens, haja vista apresentarem p= 0,00. Assim mostram-
se mais vulneraveis ao sentimento de seguranca em sua vida didria; ter dinheiro para satisfazer
as necessidades; disponibilidade de informacdes; oportunidades de lazer; Acesso aos servicos de
salde e insatisfacdo com o meio de transporte.

Tais fatores comprometem a QV, SM e eliciam maiores niveis de estresse. Evidenciando
que em relacdo ao sexo, o publico feminino apresentam maiores fontes de adoecimento
(LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016), mostrando-se mais prevalente os sintomas de ansiedade
(LANTYER et al., 2016), estresse (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016; TASSINI et al., 2017)
e depressédo (PADOVANI et al., 2014).
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Tabela 6- Associacdo entre os Dominios do Whoqol bref e a Faixa Etaria de Estudantes de

Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020(N=880).

DOMINIOS Faixa etaria N Média  DP P
Dominio Fisico 18-20 190 3,50 0,61
21-25 565 3,40 0,62
26-30 86 3,38 0,67
31-50 39 3,47 0,77
Total 880 3,42 0,63
0,28
Dominio Psicoldgico 18-20 190 3,24 0,73
21-25 565 3,23 0,75
26-30 86 3,26 0,77
31-50 39 3,46 0,64
Total 880 3,25 0,74
0,34
Dominio Relagbes Sociais 18-20 190 3,39 0,83
21-25 565 3,42 0,81
26-30 86 3,17 0,94
31-50 39 3,51 0,84
Total 880 3,39 0,83
0,62
Dominio Meio Ambiente 18-20 190 3,09 0,53
21-25 565 3,02 0,59
26-30 86 2,98 0,56
31-50 39 3,09 0,54
Total 880 3,03 0,57
0,34
Teste ANOVA

Quando comparado os dominios com as faixas etarias dos estudantes, observa-se nao

haver amplas variages de média entre as faixas etarias compreendidas pelas idades de 18 a 20

anos, 21 a 25 anos, 26 a 30 anos e acima de 31 anos. Desse modo, os dominios quando

comparados as faixas etarias ndo apresentam valores significativos, o que sugere que as diferentes

faixas etarias ndo interferem em melhor ou pior QV. Esses dados devem ser analisados com

parcimonia, havia vista ndo ter sido analisado as varia¢fes por item de dominio.

A faixa etaria compreendida por estudantes acima de 31 anos, evidencia em todos os

dominios valores de média acima do publico total, bem como observa-se que nos Dominios Fisico

e Meio Ambiente as idades entre 18 a 20, 21 a 25 e 26 a 30 apresentam decréscimo dos valores

de média, enquanto que nas Relagbes Sociais apresenta uma pequena elevacdo nas idades

compreendidas entre 21 a 25 anos, enquanto que no Dominio Fisico mostra que com o avancar

das idades, a média também diminui. Ou seja, a QV fisica diminui gradativamente.
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A literatura ndo apresenta dados que indiquem que os estudantes com maior faixa etaria
tém sua QV diminuida, porém traz uma associacdo negativa entre QV e semestres de graduacao,
indicando que com o passar dos semestres, tem-se menores niveis. Assim, Anversa et al., (2018),
em sua pesquisa demostrou haver uma diminuic¢&o (embora ndo haja diferengas significativas em
todos os dominios) na QV dos ingressantes no ES quando comparados aos estudantes do ultimo
ano.

A literatura é controversa no que diz respeito a correlacdo de sintomas depressivos e 0
periodo do curso em que 0S universitarios se encontram, no entanto, estudo exploratorio-
descritivo realizado no Brasil revelam que esses sintomas tém maior intensidade nos ultimos
periodos do curso (CAMARGO; SOUSA; OLIVEIRA, 2014). Essa divergéncia na literatura
pode ser explicada pelas diferencas culturais, sociais e econémicas existentes nos locais
pesquisados, bem como pela forma como o curso se encontra estruturado, sua grade curricular e
carga horaria, por exemplo, sdo fatores que variam de acordo com a universidade em questdo
(FERNANDES et al., 2018).

Em relacdo ao Dominio Meio Ambiente que envolve aspectos de seguranca, clima,
barulho e polui¢do nos ambientes residencial, de lazer e laboral, bem como questdes financeiras,
informativas, 0 acesso aos servi¢cos de salde e aos meios de transportes. Conjectura-se que 0s
estudantes de idade mais avancada apresentam maiores médias, haja vista terem a possibilidade
de melhorias financeiras, enquanto que estudantes de idade mais jovens tendem a se encontrar
dependentes economicamente dos pais e por ndo disporem de recursos financeiro para atividades
de lazer e mantem dependentes em relacdo aos meio de transportes, fatores esses que tendem a
ser superados com o avangar da idade.

O Meio Ambiente apresenta em diversas pesquisas 0s menores niveis de QV,
principalmente em universidades publicas (LANZOTTI et al., 2015) diferente da pesquisa de
Santos e Bittencourt (2017) que pesquisou estudantes de uma universidade particular e apontou

no dominio Meio Ambiente a melhor avaliacéo.

Tabela 7-Associacédo entre os Dominios do Whoqol bref e Situacdo Conjugal de Estudantes
de Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020(N=880).

DOMINIOS Situacdo conjugal N Média DP P
Dominio Fisico Sem relacionamento 805 3,41 0,627
Com relacionamento 75 3,50 0,726
Total 880 3,42 0,636

0,27
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Dominio Psicoldgico Sem relacionamento 805 3,22 0,743
Com relacionamento 75 3,48 0,723
Total 880 3,25 0,745
0,04
Dominio Relagdes Sem relacionamento 805 3,37 0,832
Sociais Com relacionamento 75 3,57 0,444
Total 880 3,39 0,834
0,49
Dominio Meio Ambiente  Sem relacionamento 805 3,03 0,573
Com relacionamento 75 3,08 0,606
Total 880 3,03 0,576
0,41
Teste ANOVA

Em todos os dominios do Whogol Bref quando comparado os estudantes em relacéo a
presenca ou auséncia de relacionamento, observa-se que estar em um relacionamento indicou
médias mais acentuadas do que os estudantes sem relacionamento ou o publico total. Indicando,
assim que ser casado apontou melhores niveis de média para QV.

Apesar dos niveis de média dos estudantes com relacionamento estarem mais acentuados
nos dominios, esses ndo se mostram significantes, exceto para 0 Dominio Psicoldgico que
apresentou (p=0,04). Assim, afirma-se que ser solteiro é um fator protetor para os sintomas
psicoldgicos, reduzindo a presenca de sintomas negativos como ansiedade, desesperanca, mau
humor e depressdo, sentem que aproveitam mais a vida, acham que a sua vida tem sentido,
conseguem se concentrar, sdo mais capazes de aceitar a aparéncia fisica e estdo mais satisfeito
consigo mesmo. Destaca-se que as informacgdes devem ser analisadas com cautela, pois ndo foi
analisado item a item do dominio psicoldgico.

Apesar dos valores terem evidenciado diferencas significativa entre os publicos no
Dominio Psicologico, acredito que estar em um relacdo afetiva satisfatdria, independentemente
do tipo de unido, pode ser positivo para SM e QV, haja vista 0s estudantes evidenciarem baixos
niveis de Relagdes Sociais, e em sua maioria encontram-se distantes do &mbito familiar, fator
este que por sua vez pode ampliar a presenca de sintomas negativos como ansiedade,
desesperanca, mau humor e depressao.

Na analise do estado civil, a maioria dos trabalhos com estudantes universitario, apresenta
uma prevaléncia de solteiros entre o publico amostral. Santos et al., (2014), também notou uma
alta ocorréncia desse resultado, onde 95% dos pesquisados se dizem solteiros. Porém tais
pesquisas ndo aprofundam sobre as condig0es e tipo de relacionamento afetivo como elementos
de manutencdo ou cronificagdo da QV e SM. Portanto, tal variavel necessita de um

aprofundamento maior com énfase qualitativa.
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Tabela 8 — Média, desvio padréao e valores maximo e minimo, em uma escala de 0-100 do
Whogqol bref de Estudantes de Graduacéo. Sobral. Brasil, 2020 (N=880)

Dominios Média = DP Minimo Maximo
Dominio Fisico 60,6+£15,9 14,29 100,0
Dominio Psicoldgico 56,2+18,6 8,33 100,0
Dominio Relagdes Sociais 59,9+20,8 8,33 100,0
Dominio Meio Ambiente 50,9+14,3 9,38 100,0

Fonte: Elaboracéo propria

Assim, ao ser realizado uma comparacdo em uma escala de 0-100, identifica-se que todos
os dominios apresentam valores de média inferiores aos das demais pesquisas realizadas, como
na pesquisa de Moura et al., (2016), que indicou valores de 69,4 para 0 Dominio Fisico; 68,5 para
Psicoldgico; 74,3 para RelacGes Sociais e 54,2 para Meio Ambiente

Lanzotti et al., (2015) em sua pesquisa que apresentou valores de 77,3 para 0 Dominio
Fisico; 77,1 para as Relagdes Sociais; 72,5 para o Dominio Psicoldgico e 70,7 para 0 Meio
Ambiente. Ambos resultados apresentados pelos autores, chamam a atencdo por evidenciar em
comparacdo as demais pesquisas valores de medias superiores. Alertando assim para niveis
alarmantes de baixa QV entre os estudantes universitarios analisados pela pesquisa em questao.

Os resultados obtidos nesse estudo acabam por ponderar a necessidade de aten¢do aos
aspectos fisicos, psicologicos, sociais e ambientais dos universitarios. Em conjunto, enumera-se
ainda a necessidade da adocdo de medidas que visem a promocdo a integridade e sucesso
académico, pois a falta de um nivel satisfatorio de QV pode impactar negativamente na saude e
gerar dificuldades na vida académica (SANTOS; BITTENCOURT, 2017).

Quando realizamos uma comparagdo entre o desvio padrdo da pesquisa de Santos e
Bittercout (2017) e a atual analise, identificamos que em todos 0s niveis o desvio padrdo mostrou-
se mais acentuado na pesquisa em questdo, indicando uma maior variabilidade entre o pablico
pesquisado. Fato esse que se comprova quando analisamos os valores minimos e maximos. Na
pesquisa de Moura et al., (2016) também se encontra valores de desvio padrdo menores do que
na nossa pesquisa, bem como niveis maiores de valores minimos entre os dominios, exceto o
Meio Ambiente.

Esses achados evidenciam que os estudantes Universitarios da instituicdo pesquisada
apresentam niveis inferiores de QV quando comparados a estudantes de outras regides brasileiras,

como no curso de Enfermagem, da Universidade Federal do Piaui (MOURA et al., 2016).
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CAPITULO 3- SAUDE MENTAL DOS ESTUDANTES UNIVERSITARIOS

A salde dos discentes vem sendo considerada um aspecto importante das politicas de
assisténcia estudantil das universidades federais brasileiras e apontada como um componente
essencial para a permanéncia na universidade e para a integralizacdo do curso em tempo
adequado. Dessa forma, a satde dos universitarios € um campo de ampla discussao que ultrapassa
a dimensdo fisica, na procura pelo bem-estar biopsicossocial (SANCHES, 2014).

A Salde Mental é parte integrante e indissociavel da saude, devendo ser percebida como
essencial ao bem-estar psicolégico e ao desenvolvimento do potencial humano, por isso é um
direito fundamental de todos os cidad&os, e que se constroi desde os primeiros anos de vida, no
ambito das condicbes facilitadoras versus os obstaculos, sendo uma prioridade assumida no
ambito das Politicas de saude, inclusive ao nivel internacional (WHO, 2015).

Os sentimentos vivenciados pelos estudantes podem indicar uma situacdo de risco
aumentado para o desenvolvimento de transtornos mentais (ANDRADE et al., 2016), e
considerando-se que 0s universitarios sdo tidos como um grupo especial de investimento social
do pais, € necessario que se empreendam estudos focados nessa area, dando énfase as dimensdes
mais vulneraveis nessa fase da vida a fim de identificar os fatores que predispem a ocorréncia
do estresse emocional e sua influéncia na SM (PADOVANI et al., 2014).

A literatura mostra que a SM é influenciada pela etapa do ciclo vital e pela multiplicidade
de condigdes interdependentes (bioldgicos, psicossociais, culturais, ambientais), e resulta do
equilibrio entre caracteristicas individuais, condi¢des de vida, comportamentos da rede social e
familiar (WHO, 2015).

Dessa forma, os problemas de SM afetam os varios quadrantes da vida dos estudantes
(fisico, emocional, cognitivo, social e desempenho académico), ou seja, o seu funcionamento
global, podendo conduzir a graves desequilibrios e levando ao risco de suicidio (ACHA, 2014).
Além disso, os estudantes precisam obter frequentemente resultados positivos na esfera
académica, assim, manter a SM ¢€ vital nesse processo (SEQUEIRA et al., 2014).

A SM nos estudantes é particularmente importante numa época em que se verifica um
aumento dos problemas nas sociedades contemporaneas em geral, impactando na saude e no bem-
estar, e comprometendo o normal desenvolvimento e maturidade (cognitiva, psicossocial e
vocacional), além de interferir no percurso académico, diminuindo o rendimento escolar (ACHA,
2014).
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3.1 A Anélise da Saude Mental por meio do Inventario de Saude Mental

O Inventério de Saude Mental (ISM) € um questionario com 38 itens, que se distribuem
por cinco dimensdes: (Ansiedade com 10 itens, Depressao, com cinco itens, Perda de Controle
Emocional/ Comportamental, com nove itens, Afeto Positivo, com 11 itens, Lacos Emocionais,
com trés itens), e, por sua vez, estas cinco dimensdes ou subescalas agrupam-se em outras duas
grandes sub-escalas ou dimensdes que medem respectivamente o Distresse Psicolégico e o Bem-
Estar Psicoldgico.

O Distresse Psicoldgico resulta da soma das sub-escalas de Ansiedade, Depresséo, e
Perda de Controle Emocional/ Comportamental, enquanto a de Bem-Estar Psicologico resulta da
soma das sub-escalas Afeto Geral Positivo e Lagos Emocionais.

Quadro 14 — Estrutura para a Avaliacao da Satude Mental
Distress Ansiedade

Psicologico | Depressdo

Saude Mental Perda de Controle Emocional/Comportamental

Bem-Estar | Afeto Positivo Geral

Psicolégico | Lagos Emocionais

Fonte: Elaboracdo propria.

A resposta a cada item é dada numa escala ordinal de cinco ou seis posi¢des. A pontuacao
total resulta da soma dos valores brutos dos itens que compdem cada escala/dimenséo referida
acima. Parte dos itens sdo cotados de modo invertido. Valores mais elevados correspondem a
melhor Saide Mental. Deste modo, a pontuacGes mais elevados corresponde mais SM (menos

ansiedade, depressédo e perda de controle emocional, e mais afeto positivo e lacos emocionais).

Quadro 15- Itens presentes nas escalas do Inventario de Salude Mental

Ansiedade item3 + item11 + item13 + item15 + item22 + item25

+item?29 + item32 + item33 + item35

Depresséo item9 + item27 + item30 + item36 + item38

Perda de Controle Emocional/ | item8 + item14 + item16 + item18 + item20 + item21

comportamental + item24 + item27 + item28

Afeto positivo iteml + item4 + item5 + item6 + item7 + item12 +

item17+ item26 + item31 + item34 + item37

Lacos Emocionais item2 + item10 + item23

Fonte: Elaboracéo propria.
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3.1.1 Dimenséo Negativa ou Distresse psicolégico: Ansiedade em universitarios

A ansiedade se caracteriza como uma emogao prépria da vivéncia humana considerada
uma reacdo natural e fundamental a autopreservacdo, mesmo gerando sensagdes de apreensdo e
alteracdes fisicas desagradaveis (CLAUDINO; CORDEIRO, 2016). Padovani et al., (2014)
indicou que aproximadamente 40% dos estudantes apresentaram sintomas de sofrimento
psicoldgico e outras manifestagdes relacionadas a ansiedade. No que se refere aos sintomas de
ansiedade (13,5%) dos estudantes apresentaram sintomas significativos.

O estudante, ao ingressar na universidade, se depara com as incertezas naturais da escolha
profissional. No contexto académico, podem-se encontrar estressores externos como avaliacoes,
prazos para cumprir, metodologia do professor, e estressores internos como falta de assertividade,
dificuldade de relacionamento, autoestima entre outros. De forma geral, estdo constantemente
submetidos ao estresse de provas e cobrancas (pessoais, familiares e sociais) para um excelente
desempenho, pressdes estas, que podem gerar um estado constante de ansiedade (LAMEU,;
SALAZAR; SOUZA, 2016).

Na realidade os estudantes encontram-se num periodo critico do seu desenvolvimento
com repercussdes futuras ao nivel da sua seguranca econdmica e bem-estar. Destarte o relatorio
ACHA mostra uma percentagem elevada de estudantes com fatores prevalentes para a ansiedade
(ACHA, 2014; GRESS-SMITH et al., 2015).

Quadro 16— Quantidade e porcentagens por itens do ISM -Niveis de Ansiedade em
Estudantes de Graduacédo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Itens 1 2 3 4 5 6

3-Nervoso perante situacoes 63 190 217 278 116 16
inesperadas (1) (7%) | (22%) | (25%) | (32%)| (13%) | (2%)

11-Muito nervoso (1) S7 120 104 360 218 21
(6%) (14%) | (12%) | (32%)| (13%) | (2%)

13-Tenso e irritado(1) sz ) 143 ) 144 ) 560 218 o 2l
(6%) (16%) | (16%) | (41%)| (19%) | (1%)

15-Méos a tremer (1) 33 62 85 227 228 245
(4%) (7%) (10%) | (26%)| (26%) | (28%)

- 42 243 310 123 126 36
22-Relaxar sem dificuldade (II) (5%) (28%) | (35%) (14%) | (14%) | (4%)

25-Incomodado devido estar 84 179 153 133 258 73
nervoso (111) (10%) | (20%) | (17%) | (15%)| (29%) | (8%)

29-Cansado e impaciente(ll) 68 166 130 299 183 34
(8%) (19%) | (15%) | (29%)| (21%) | (4%)

39 115 179 256 214 77
32-Confuso ou perturbado(l) (4%) (13%) | (20%) (20%) | (24%) | (9%)

33-Ansioso ou preocupado (1V) 8 220 167 164 202 42
(10%) | (25%) | (19%) | (19%)| (23%) | (5%)
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35-Dificuldade em mante-se 32 125 168 260 236 509
calmo(l) (4%) | (14%) | (19%) | (30%)| (27%) | (7%)

Legenda(l): 1-Sempre; 2-Com muita frequéncia; 3-Frequentemente; 4-Com pouca frequéncia;
5-Quase nunca; 6-Nunca.
Legenda(ll): 1- Sempre; 2-Quase sempre; 3- A maior parte do tempo; 4-Durante algum tempo;
5-Quase nunca; 6-Nunca.
Legenda(lll):1- Extremamente, ao ponto de ndo poder fazer as coisas que devia; 2- Muito
incomodado; 3-Um pouco incomodado pelos meus nervos; 4-Incomodado, o suficiente para
que sentisse isso; 5-Apenas deforma muito ligeira; 6-Nada incomodado
Legenda(lV): 1-Sim, extremamente, ao ponto de ficar doente ou quase; 2- Sim, muito; 3-Sim,
um pouco; 4-Sim, o suficiente para me incomodar; 5- Sim, de forma muito ligeira; 6-N&o. De
maneira nenhuma

Fonte: Elaboracdo propria.

Assim, ao somar as varidveis correspondentes entre sempre a durante algum tempo
encontra-se: que 64% referiram estar muito nervoso (item 11); 79% sentiram-se tensos e irritados
(item 13); 82% eram capazes de relaxar sem dificuldade (item 22) e 71% relatou cansago ou
impaciéncia (Item 29).

De maneira semelhante ao somar os valores correspondentes entre sempre a pouca
frequéncia encontra-se que 86% indicaram se sentir nervoso ou apreensivo perante situacoes
inesperadas (item 3); 47% indicaram sentir as m&os a tremer (item 15); 66% sentia-se confuso ou
sentia-se perturbado (Item 32) e 67% teve dificuldades em manter-se calmo (Item 35). 62% dos
estudantes sentia incomodo por estra nervoso (ltem 25), variando em uma escala entre
extremamente a incomodado o suficiente para que sentisse esse sintoma.

E por fim, quando somado os valores das escalas variando entre sempre a poucas
frequéncias encontra-se que 73% dos estudantes revelam estarem ansiosos e preocupados (item
33); e para a referente andlise todos os itens foram considerados variando na escala likert entre
os valores de 1 a 4.

Figura 1- Imagem representativa dos itens da Escala de Ansiedade em Estudantes de
Graduacao. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Escala de Ansiedade

86%
9% ° 82%
73% 71% .
64% 6% 66%
I 47% I I I

67%

Estar muito  Sentirem Sentierem Sentirem Sentir as Capaz de Sentia-se Relatou Sentia-se  Dificuldade
nervoso tenso ansiosos @ nervosos ou maos a relaxar sem incomodado impaciéncia confuso em manter-
e irritados preocupados apreensivos tremer dificuldade se calmo

Fonte: Elaboracéo propria
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Quadro 17-Média, desvio padréo por item do ISM- Niveis de Ansiedade em Estudantes de
Graduacéo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Itens de Ansiedade Médiat DP
3-Nervoso ou apreensivo diante acontecimentos 3.27£1,19
11-Pessoa muito nervosa 3.71+1,22
13-Tenso e irritado 3.55+1,18
15-Maos a tremer quando fazia algo 4.46+1,36
22-Relaxar sem dificuldade 3.17+1,23
25-Incomodado devido ao nervoso 3.59+1,51
29-Cansado inquieto e impaciente 3.52+1,31
32-Confuso ou perturbado 3.82+1,29
33-Ansioso ou preocupado 3.34+£1,43
35-Dificuldade em se manter calmo 3.81£1,26

Fonte: Elaborac&o propria

Em relacdo a Escala de Ansiedade, o sintoma sentir as maos a tremer apresentou maior
média, o que significa de acordo com a analise do instrumento que apresentam melhores
indicadores de SM nesse critério, sendo que 473 estudantes referem ndo sentir nunca ou quase
nunca essa sensacao, diante de 407 que relatam sentir com variaveis intensidades. Expondo que
mais da metade do publico pesquisado ndo apresenta esse sintoma e assim, justifica o valor mais
acentuado de média, ndo sendo, portanto, um fator de intensa preocupacao nos estudantes.

De modo semelhante, sentir-se confuso ou perturbado apresentou valor de média elevado,
indicando que este um aspecto que ndo interfere excessivamente no sentimento de ansiedade.
Desse modo, 333 estudantes referem se sentir confuso de forma intensa, diante de 547 que
referem niveis entre pouca frequéncia a nunca

Destaca-se que a capacidade de relaxar apresentou a menor média, dessa forma esse item
evidencia preocupacéo por influenciar o sentimento da ansiedade e consequentemente a SM dos
estudantes. Nesse item identifica-se que 595 relaxam sem dificuldade, diante de 285 estudantes
que indicaram apresentar algum nivel de dificuldade para relaxar, chegando a ndo conseguirem
relaxar.

Sentir-se nervoso ou apreensivo diante 0s acontecimentos inesperados também
apresentou meédia inferior quando comparado aos outros itens. Assim, 470 estudantes sentem-se
nervosos por acontecimentos inesperados, diante de 410 que referem sentir o sentimento de

nervosismo entre pouca frequéncia a nunca.
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3. 1. 2 Depressdo em Universitarios

Nas Gltimas décadas, tém sido crescentes os estudos sobre estudantes universitarios e
algumas dessas pesquisas tém analisado a saude dos estudantes e sua relagdo com o contexto
universitario (SOARES et al., 2014; SOUZA; BAPTISTA; BAPTISTA, 2015; BOLSONI-
SILVA; LOUREIRO, 2016). Destarte, a literatura nacional chama a atencéo para a observacéo
de relatos de sofrimento, como experiéncias negativas, sentimentos de nervosismo, depressao,
desanimo, podendo afetar a concentracdo nos estudos, e comprometendo a SM (OLIVEIRA et
al., 2015).

Durante a formacédo na universidade, os estudantes passam por processos de adaptacéo
que podem gerar situacdes de crises, com o surgimento de depressdes. Dessa forma, torna-se
essencial conhecer melhor a realidade vivenciada pelos universitarios como uma forma de
identificar, ndo apenas fatores negativos, geradores de evasdo escolar, mas também aspectos
benéficos relacionados ao desenvolvimento psicossocial (DAMASCENO et al., 2016; SOARES
etal., 2014)

Assim, como exposto pelos autores acima, Padovani et al, (2014) indicou que
aproximadamente 40% dos estudantes apresentaram sintomas de sofrimento psicoldgico e outras
manifestacdes relacionadas a depressdo. No que se refere aos sintomas depressivos (7,26%) dos

estudantes apresentaram sintomas variando entre moderados a graves.

Quadro 18- Quantidade e porcentagens por itens do ISM- Niveis de Depressdo em
Estudantes de Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Itens 1 2 3 4 5 6
. . 75 52 139 470 144
9-Sentiu-se deprimido (V) 8520 591% | 15.80% | 53.41%| 16.36%| -
27-Sentiu triste e para baixo(l) 26 %8 128 244 223 161
2.95%| 11.14% | 14.55% | 27.73%| 25.34% (18.30%
. 64 150 110 323 198 35
30- Sentiu de mau humor (11) 7.27%| 17.05%| 12.50% | 36.70%| 22.50% |3.98%
36- Sentiu espiritualmente para 49 102 131 251 249 98
baixo(V1) 557%| 11.59% | 14.89% | 28.52% | 28.30% (11.14%
38- Sentiu-se debaixo de grande A 131 138 194 234 92
~ 10.34%| 14.89% | 15.68% | 22.05% | 26.59% [10.45%
pressédo ou estresse (VII)

frequéncia; 5-Quase nunca; 6- Nunca

tempo; 5-Quase nunca; 6-Nunca

tempo; 5-Quase nunca; 6-Nunca

Legenda(l):1-Sempre; 2-Com muita frequéncia; 3-Frequentemente; 4-Com pouca

Legenda(ll): 1- Sempre; 2-Quase sempre; 3- A maior parte do tempo; 4-Durante algum

Legenda (VI): 1- Sempre; 2-Quase sempre ; 3-Uma boa parte do tempo; 4- Durante algum
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Legenda (V): 1-Sim, até ao ponto de ndo me interessar por nada durante esses dias; 2-Sim,
muito deprimido quase todos os dias; 3-Sim, deprimido muitas vezes; 4-Sim, por vezes sinto-
me um pouco deprimido; 5-N&o, nunca me sinto deprimido.

Legenda (VII):1- Sim, quase a ultrapassar os meus limites; 2-Sim, muita presséo; 3-Sim,
alguma, mais do que o costume; 4-Sim, alguma, como de costume; 5-Sim, um pouco; 6- N&o,
nenhuma.

Fonte: Elaboracdo propria

Em relacdo a Escala de Depressao, 56,3% dos estudantes sentiam-se triste, de tal modo
em que nada o conseguia animar (item 27) variando em uma escala entre sempre a pouca
frequéncia. De modo semelhante, 73.5% sentiam-se mau humor (Item 30); 60,6% relatou sentir-
se espiritualmente baixo (item 36); 83,6% sentiu-se deprimido (Item 9); e 62,96% sentiu grande
estresse ou pressao (item 38). Todas as varidveis forma somadas levando sem consideracao a
escala likert entre 1 a 4.

Figura 2- Imagem representativa dos itens da escala de Depressdo em Estudantes de
Graduacao. Sobral, Brasil, 2020(N=880)

Escala de Depressdo

73,5%

836%
60,6% 62,%%

Sente-se deprimido  Sente-se triste, em que  Sente-se com mau humor  Espiritualmente para Sente-se sob grande
nada consegue anima-lo baixo estresse

56,3%

Fonte: Elaboracéo propria

A vida académica de alunos mostra-se extremamente agitada, constantemente,
encontram-se frente a transformacdes que exigem adaptacfes, 0 que geram desgastes fisicos e
emocionais. Alguns académicos conseguem se adaptar a nova rotina de estudos e trabalho, porém
essas constantes mudancas podem propiciar com maior frequéncia o estresse (BORINE;
WANDERLEYI; BASSITTI, 2015). Dessa forma, em relagdo ao sentimento de estresse, verifica-
se que apenas 92 estudantes ndo sentem tais sintomas, diante de um publico de 788 que relatam
sentir o estresse em alguma medida.

O estresse se apresenta como um dos maiores problemas que acometem e adoecem o0s
universitarios (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016). O estressor é referido como qualquer
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exigéncia ambiental que excede a capacidade regulatoria, em particular nas situagdes
imprevisiveis e incontrolaveis (LUCASSEN et al., 2014). O estresse é definido como conjunto
de reacdes do organismo capazes de perturbar o equilibrio interno, constituindo uma reacao frente
a uma situacdo de desafio (EL ANSARI; ADETUNJI; OSKROCHI, 2014).

O ingresso na universidade coloca os alunos em contato com estressores especificos,
como; medo, insegurancgas, duvidas, desilusbes com a carreira, aquisicdo de novas
responsabilidades, problemas na moradia entre outras (BAXTER et al., 2014; BEITER et al.,
2015). Assim, a literatura expde 0s impactos no contexto social e na vida diéria, ocasionados pelo
estresse, caracterizado por sintomas depressivos e ansiosos e que estes podem causar
consequéncias negativas para SM (NASCIMENTO, 2016).

Quadro 19- Média, desvio padréo por item do ISM- Niveis de Depressdo em Estudantes de
Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Depressao Média+ DP
9-Deprimido 3.63+£1,09
27-Triste e em baixo 4.16+1,34
30-Rabugento e de mau humor 3.62+1,30
36- Espiritualmente em baixo 3.95+1,35
38- Debaixo de grande pressao ou stress 3.69+1,51

Fonte: Elaboracdo propria

O alvo de maior preocupacdo na Escala de Depressdo, evidencia por sua vez um
expressivo contingente de estudantes que em alguma medida sentem-se de mau humor. Sendo
que 324 sentem esse sentimento entre sempre a maior parte do tempo e 556 sentem em alguma
medida a nunca. Sentir-se triste e em baixo ao ponto de nada animé-lo apresentou maiores medias,
apresentando melhores indicadores de SM nessa sub-escala. Assim, 252 estudantes referem
sentir-se triste com maiores frequéncias, enquanto que 628 estudantes apresentam o sentimento
de tristeza com pouca frequéncia a nunca.

Apresentando niveis de média entre os itens acima citados, esta o item que questiona sobre
sentir-se debaixo de grande pressao ou estresse. Assim, para esse item, apenas 92 estudantes
relatam ndo sentir estresse, e 234 sentem pouco, enquanto que 554 referem tais sintomas com
frequéncia equivalendo entre a ultrapassar os limites a sentir de forma costumeira, evidenciando
gue esse aspecto mostra-se comum nos estudantes e por sua vez, afeta diretamente na SM dos

mesmaos.
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3. 1. 3 Perda de Controle Emocional/Comportamental

A estabilidade emocional é essencial pois reflete em varios aspectos da vida, portanto,
quando h& uma alteracdo nesse equilibrio alterara outros contextos da vida do individuo.
(ALMEIDA; BENEDITO; FERREIRA, 2017). Compreendendo essa necessidade e diante das
caracteristicas relacionais e comportamentais da vida académica, identifica-se fatores que se
associam ao sofrimento psiquico entre universitarios (GRANER; CERQUEIRA, 2019).

Destarte, evidencia-se a necessidade de aprofundar o conhecimento na analise dos fatores
que envolvem a perda de controle emocional entre os estudantes. Esses fatores encontram-se por
vezes associados a ideacdo do suicidio e ao sentimento de um futuro ndo promissor. No que se
refere ao suicido, os universitarios sdo uma classe de jovens que possui uma realidade muito
especifica, por causa do ambiente académico e fatores sociais, e chama a atengdo por
apresentarem um aumento significativo no desenvolvimento das doengas neuropsiquicas, em
destaque para casos que levam ao suicidio (ALMEIDA; BENEDITO; FERREIRA, 2017).

O suicidio € a segunda maior causa de mortes entre 0s universitarios, estimativas
afirmam que cerca de um milh&o de pessoas comentem suicidio a cada ano no mundo, equivalente
a uma morte por suicidio a cada 40 segundos, bem como entre algumas das caracteristicas
prevalente nos comportamento suicida estdo a desesperanca, um modo negativo de crencas e
expectativas sobre sua prépria vida e o futuro, a dificuldade de lidar com problemas e a
impulsividade (TERUEL; MARTINEZ; LEON, 2014).

Os universitarios nessa faixa etdria sdo uma classe especifica que frequentemente
lidam com desafios particulares, por estarem inseridos em um ambiente académico de
grande pressdo psicossocial, onde estdo expostos a exigéncias constantes, que por
vezes acabam levando a disfuncBes no seu bem-estar, podendo originar varios processos
patoldgicos, inclusive os neuropsiquicos. Assim, de acordo com Cremasco e Baptista (2017),
revela um percentual de 15% a 25% dos estudantes de graduacao desenvolvem algum tipo de
transtorno mental durante a sua formacgao.

As préticas do suicidio podem ser explicadas por inimeros fatores que estdo associados
com uma concepgdo depressiva, comprovando ser esse um fendmeno multifatorial ou
multidimensional. Fatores mais subjetivos como impulsividade, agressividade, percepcdo do
corpo, desesperanca, dificuldades de comunicacdo e falta de pertencimento social vém sendo

investigados por desencadearem o processo da idealizagdo suicida (SANTOS et al., 2017).
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Quadro 20— Quantidades e porcentagens por itens do ISM- Perda de Controle Emocional/
Comportamental em Estudantes de Graduacédo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Itens 1 2 3 4 5 6
_ 75 | 151 | 138 | 177 | 220 | 119
8-A perder o controle (VIII) 8.5206 (17.16% | 15.68% |20.11% 25.00% | 13 520
14-Controla o seu comportamentoe | 33 103 330 216 145 53
sentimentos (1X) 3.75% [11.70% | 37.50% |24.55% [16.48% | g 020t
- - 51 | 100 | 119 | 217 | 194 | 199
16-Sentiu que ndo tinha futuro(l) | 5 oy |11 3606 | 13520 |24.66% £2.05% | 22 p10¢
. , 3 | 165 | 306 | 181 | 162 | 39
18-Emocionalmente estavel () | 4 nq04 11 7506 [34.77% |20.57% [18.41% | 347106
o . 4 |11 | 97 336 | 269 | 33
19 Sentiu triste, pra baixo (1) 3.86% [12.61% |11.02% |38.18% [R0.57% | 3.75%
po-Sent Ccchomar (). | 70 | 138 | 143 | 226 | 213 | 95
entiu como se fosse chorar (1): | 7 g0 b5 1106 | 16.25% |25.68% 124.20% | 10.80%
21-As pessoas sentiriam melhor se 51 69 70 124 197 426993(y
ndo existisse (1): 5.80% |7.84% | 7.95% |14.09% 22.39% 9970
o . cioq. | 74 | 144 | 178 | 242 | 196 | 46
-Tudo acontecia ao contrario (1): g 4105 |16 3606 [20.23% |27.5006 [22.27% | 5.23%
o 18 | 57 | 59 79 | 567 i
28-Acabar com a propriavida (X) |3 2194 16 48% | 6.70% | 8.98% 64.43%

Legenda(l):1-Sempre; 2-Com muita frequéncia; 4-Com pouca
frequéncia; 5-Quase nunca; 6- Nunca.

Legenda(ll): 1- Sempre; 2-Quase sempre; 3- A maior parte do tempo; 4-Durante algum
tempo; 5-Quase nunca; 6-Nunca.

Legenda(VII1): 1-Néo, nunca; 2-Talvez um pouco; 3-Sim, mas néo o suficiente para

ficar preocupado com isso; 4-Sim, e fiquei um bocado preocupado; 5-Sim, e isso me
preocupa; 6- Sim, e estou muito preocupado com isso

Legenda(lX): 1-Sempre; 2-Sim, geralmente; 3-Sim, penso que sim; 4-N&o muito Bem, 5-
N&o, e ando um pouco perturbado por isso; 6-N&o, e ando muito perturbado por isso.
Legenda(X): 1-Sim, muitas vezes; 2- Sim, algumas vezes; 3- Sim, umas poucas de vezes;
4-Sim, uma vez; 5- Ndo, nunca.

3-Frequentemente;

Fonte: Elaboracdo propria
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Em termos de Perda de Controle Emocional, verificou-se que ao somar as variagoes likert
variando entre 1 a 3 apresentou que 52,97% estudantes referem que controlam o seu
comportamento e sentimentos (item 14);

Para o item sobre preocupagdo em perder o controle (item 8) foi somado os valores das
escalas correspondentes entre 4 a 6, que indica em algum nivel preocupacdo em relacdo ao
comportamento. Assim, 58,6% estudantes referem medo em perder o controle de seus
pensamentos e acoes.

Unindo as escala likert entre 1 a 4, variando entre sempre a pouco frequentemente
encontra-se que 54,62% estudantes sentem que nao tem futuro (item 16); 78% sao
emocionalmente estaveis(ltem 18); 65,67% sentem-se tristes (Item 19); 64,99% apresentavam a
sensacdo eminente de chorar (Item 20); 35,68% sentiu que as pessoas estariam melhor se ndo
existisse (Item 21); 72,5% sentiram que tudo acontecia ao contrério do desejado(ltem 24). E
relativo a ideacdo suicida verifica-se que os 35,59 % dos estudantes pensaram em acabar com a

vida em alguma medida (item 28).
Figura 3- Imagem representativa dos itens da Escala de Perda de Controle em Estudantes
de Graduacéao. Sobral, Brasil, 2020(N=880).

Escala de Perda de Controle Emocional

78,0%

65,6% 65,0%
58 6%
529% 54,6%
72,5%
35,7% I 35,6%

Controlam seu Preocupam-se Sentem que ndo Sdo Sentem-se Sensacdo de  Sentem que as Tudo acontece  Pensam em
comportamento  em perder o tem futuro  emocionalmente tristes choro pessoas estdo ao contrario do acabar a propria
e sentimentos controle estaveis melhor se nao desejado vida

existisse
Fonte: Elaboracéo propria

Em relagdo ao desejo de retirar a propria vida, mostra um publico de 313 estudantes que
ja apresentarem desejo em retirar a propria vida. Assim, entre as razdes que mais contribuem para
a ideagdo/conduta suicida em estudantes estdo o estresse relacionado com os estudos, desespero,
estresse e sintomas psicofisiologicos, entre outros (GONCALVES et al., 2014). Em geral,
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também estdo presentes dificuldades cognitivas, sentimento de tristeza, desesperanca, baixa
autoestima e labilidade emocional, perda de interesse por atividades previamente prazerosas e
disturbios ansiedade (BEITER et al., 2015).

Quadro 21- Média, desvio padrao por item do ISM- Perda de Controle Emocional em
Estudantes de Graduacao. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Perda de controle emocional/comportamental Mediat DP

8-Preocupado por perder a cabega 3,76£1,53
14-Controle de comportamento, pensamento e sentimentos 3,56+1,18
16-Sem futuro 4,13+1,49
18-Sentiu emocionalmente estavel 3,40£1,19
19-Triste e em baixo 3,90£1.18
20-Sentiu como se fosse chorar 3,75t£1.44
21-Seria melhor que ndo existisse 4,65+1,54
24-Tudo acontece ao contrério do desejado 3,54+1,35
28-Pensar em acabar com a vida 4.04+1,47

Fonte: Elaborac&o propria

A literatura nacional chama a atencdo para a observacédo de relatos de sofrimento, como
experiéncias negativas, sentimentos de nervosismo, desanimo, podendo afetar a concentragcdo nos
estudos, e comprometendo a satde (OLIVEIRA et al., 2015). Assim, 0s sentimentos vivenciados
pelos estudantes podem indicar uma situagdo de risco aumentado para o desenvolvimento de
transtornos mentais (ANDRADE et al., 2016).

No que se refere a Perda de Controle Emocional, o item que apresentou menor média
consiste em sentir-se emocionalmente estavel, com valor de 3, 40. Nesse aspecto, tal item
influencia na SM dos estudantes, haja vista 688 estudantes sentirem-se estaveis com frequéncias
entre sempre a durante algum tempo, porém 373 relatam quase sentir-se estavel apenas durante
pouco tempo a nunca.

O item que apresenta melhor média, bem como melhor nivel de SM nessa escala
relaciona-se ao sentimento de que seria melhor se ndo existisse. Assim, valores referentes a esse
item, ndo evidenciam intensas consequéncias para a SM. Desse modo,690 estudantes expuseram
com pouca frequéncia a nunca apresentaram esse sentimento, diante de 190 que referem sentir
sempre a muito frequentemente

Em relacdo ao item que questiona sobre o futuro e para onde se orientar, apesar de indicar
um valor de média também moderada, encontra-se que muitos estudantes ndo sentem que podem
ter um futuro promissor, e por vezes atuam com desesperanca. Assim, 270 estudantes sentiam
que sempre a frequentemente ndo imaginaram ter em um futuro esperancoso, diante de 610

estudantes que relatam entre pouca frequéncia a nunca sentem que tem um futuro.
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Destaca-se que apesar do item pensar em acabar com a propria vida, apresentar niveis de
média acentuados, este continua indicando um fator de intensa preocupacdo. Assim, 234
estudantes referem pensar em acabar com a vida muitas vezes a algumas vezes, diante de 76
estudantes que pensaram apenas uma Unica vez e 567 estudantes que nunca pensaram. Uma
pesquisa realizada no nordeste do Brasil obteve, dentre os 637 estudantes universitarios, uma
prevaléncia de 7,5% para a tentativa de suicidio e 52,5% para a ideacdo suicida (SANTOS et al.,
2017).

Em relacéo aos cursos com maior porcentagem de estudantes que indicaram pensar em
acabar com propria vida, cuja respostas foram sim, muitas vezes estdo: quadro estudantes da
Enfermagem, duas da Educacdo Fisica, duas de Administracdo, duas do Direito, duas da
Geografia, quatro da Histdria, trés da filosofia, trés de Zootecnia e trés de Matemaética, cinco
da Quimica, 13 da Pedagogia, sete das Ciéncias Sociais, 9 das Ciéncias Bioldgicas, oito das
Ciéncias Contabeis, quatro da Fisica, cinco da Computacédo, 12 da Engenharia Civil, 18 da Letras
e 11 estudantes no curso superior em Construcéo de edificio.

Entre as raz0es que mais contribuem para a ideagdao/conduta suicida em estudantes estdo
0 estresse relacionado com os estudos, desespero, estresse econOmico e sintomas
psicofisiologicos, entre outros (GONCALVES et al., 2014). Em geral, também estdo presentes
dificuldades cognitivas, sentimento de tristeza, desesperanca, baixa autoestima e labilidade
emocional, perda de interesse por atividades previamente prazerosas e disturbios ansiedade
(BEITER et al., 2015). Entre as alteracbes comportamentais que circunscrevem ao ato suicida
estdo; falta de interesse pelo o préprio bem-estar, mudanca no comportamento, sentimentos de
ambivaléncia, rigidez de pensamento, desesperanca e desapego (OMS, 2006; PETERS,
MURPHY, JACKSON, 2015)
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3. 1.4 Dimensao Positiva- Bem-estar psicoldgico: O Afeto Geral Positivo

O Bem-estar é atualmente considerado como um componente central na salde, e esta
relevancia e-lhe conferida pela definicdo de saude e SM da OMS. Por esta razdo nas Gltimas
décadas tem sido produzida muita investigacdo sobre este tema. De acordo com OMS o bem-
estar € um conceito unificador nas Politicas de Salde e setores governamentais, oferecendo uma
oportunidade importante para uma abordagem de conjunto na melhoria da sadde das popula¢des
(WHO, 2015). Dessa forma, existe evidéncia da relagdo positiva entre afeto positivo (felicidade,
alegria e entusiasmo), longevidade e reducéo de sintomas fisicos (LEVAV; SARACENO, 2014).

Contudo a percepcao individual de bem-estar € um dos aspetos mais subjetivos e de dificil
defini¢do. Por conseguinte, para delimitar este conceito varias definicGes tém sido propostas,
porém nenhuma isenta de criticas. De um modo geral, as diferentes defini¢des descrevem o bem-
estar como sendo um estado caracterizado pela satisfacdo das necessidades bioldgicas,
psicoldgicas, sociais, materiais, culturais e espirituais, que incluem também a satisfacdo com a
sua vida em geral, os estados emocionais mais imediatos de bem-estar pessoal e de capacidade
pessoal de mudar constantemente (KEYES, 2006).

E também consensual considerar que o bem-estar é uma experiéncia de nivel subjetivo e
individual, porém passivel de ser objetivado através de varios indicadores. Portanto, o bem-estar
pode ser percebido como resultado ou como processo de realizacdo do potencial do individuo
(RYFF, 2014).

Quadro 22- Quantidades e porcentagens por itens ISM — Afeto Geral Positivo em
Estudantes de Graduacédo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880)

Itens 1 2 3 4 5 6

27 69 323 271 170 20

1- Feliz e satisfeito com avida (X1) | 5 (204 | 7 8405 | 36.70% [30.80% | 19.3206 | 2.27%

37 132 273 260 116 62

- Futuro promissor(1) 4.20% |15.00% | 31.02% | 29.55%| 13.18% | 7-05%

34 135 322 243 107 39

>~ Vida interessante (1) 3.86% |15.34% | 36.59% [27. 61%| 12.16% | 4 430,

63 196 378 174 59 10

6-Relaxado e sem tensdo (1) 7.16% |22.27% | 42.95% |19.77%| 6.70% | 1.14%
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28
) . 14 73 335 294 136
7- Prazer nas coisas que fazia (I) 159% |8.30% | 38.07% |33.41% | 15.45% 3.18%

28 84 294 277 123 74

12-Esperava ter um dia interessante(l) 3.18% | 9.55% | 33.41% |31.48%| 13.98% | g 419

17 | 174 | 369 | 159 | 133 30

17-Sentiu calmo e em paz(l1) 1.93% | 19.55%| 41.93% |18.07%| 15.11% | 34104

143 305 222 96 77

16.2% |34.66%| 25.23% |10.91%| 8.75% 37

4.20%

26-A sua vida era uma aventura (1)

9 154 367 183 138 29

31-Alegre e bem disposto (I1) 1.02% | 17.50%| 41.70% |20.80% | 15.68% | 3 3004

17 | 115 | 318 | 211 | 164 |55

34-Sentiu uma pessoa feliz (11) 1.93% | 13.07%| 36.14% |23.98% | 18.64% | g 2504

53 | 193 | 338 | 165 | 109 | o9

37-Acordou repousado (X11) 6.02% | 21.93% | 38.41% | 18.75%| 12.39% | 2 5004

Legenda(l):1-Sempre; 2-Com muita frequéncia; 3-Frequentemente; 4-Com pouca
frequéncia; 5-Quase nunca; 6- Nunca

Legenda(ll):1- Sempre; 2-Quase sempre; 3-A maior parte do tempo; 4-Durante algum
tempo; 5-Quase nunca; 6-Nunca

Legenda(Xl): 1-Extremamente feliz,2- Muito feliz e satisfeito a maior parte do tempo; 3-
Geralmente satisfeito e feliz; 4-Por vezes ligeiramente satisfeito e feliz; 5- Geralmente
insatisfeito, infeliz; 6-Muito insatisfeito e infeliz a maior parte do tempo
Legenda(XI1):1-Sempre, todos os dias; 2-Quase todos os dias; 3-Frequentemente; 4-
Algumas vezes, mas, normalmente ndo; 5-Quase nunca; 6-Nunca

Fonte: Elaboracdo propria

No Afeto Geral Positivo indicou frequéncias correspondentes de variagdo em uma escala
likert entre 1 a 3 (Sempre a frequentemente). Assim, 50% indicaram o futuro promissor (ltem
4); 55% sentem que a sua vida esta cheia de coisas interessantes (Item 5); 72% sentem-se
relaxados (Item 6); 47% sentem prazer na atividades desenvolvidas(ltem 7); 46% esperava ter
um dia interessante (Item 12); 63% se sente calmo (item 17); 76% sente que a vida era uma
aventura (Item 26); 60% Sente-se bem disposto (Item 31); 51% sente-se feliz (Item 34) e 66%
sente-se repousado ao acordar (item 37) e 47% dos estudantes estéo felizes e satisfeito com a sua

vida (item 1).
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Figura 4-Imagem representativa dos itens da escala de Afeto Positivo em Estudantes de
Graduagcéo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880)
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promissor interessantes interessante aventura ao acordar

Fonte: Elaborac&o prépria

Quadro 23 — Média, desvio padréo por item do ISM- Afeto Geral Positivo em Estudantes
de Graduacdo. Sobral. Brasil, 2020 (N=880)

Afeto positivo Média

1-Feliz e satisfeito 3,62+1,04
4-Futuro promissor 3,563+1,22
5-Dia a dia interessante 3,42+1,13
6-Relaxado e sem tenséo 3,00£1,03
7-Prazer no que faz 3,62+0,99
12-Esperar ter um dia interessante 3,68+1,17
17-Calmo e em paz 3,35+1,11
26-Vida é uma aventura maravilhosa 2,73+1,32
31-Alegre, animado e bem-disposto 3,42+1,08
34-Pessoa feliz 3,63+1,16
37-Acordou fresco e repousado 3,17+1,15

Fonte: Elaboracéo propria

O item que questiona sobre ter um dia interessante apresentou maior média. Assim, 406
estudantes referem entre sempre a frequentemente ter um dia interessante, diante de 474
estudantes que indicaram ter esse sentimento variando entre poucas vezes a nunca. Outro item
que apresentou média maior que 0s demais itens consistem no questionamento sobre o sentimento
de felicidade durante o Gltimo més. Desse modo,450 estudantes referem estar felizes entre sempre
e amaior parte do tempo, diante de 430 que apresentam niveis de felicidade com baixa frequéncia,

entre durante algum tempo a nunca.
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O item que apresenta menores valores de media consiste em a vida é uma aventura
maravilhosa, com valor de 2,73 e o item sobre sentir-se relaxado e sem tensdo com média de
3,00. Ambos itens indicam serem fortes eliciadores de sintomas comprometedores de SM dos
estudantes.

Quando questionados acerca de no més que passou, durante quanto tempo sentiu que a
vida era uma aventura maravilhosa. Assim, 670 estudantes apontam que sentiu que a vida é uma
aventura com frequéncia entre sempre a frequentemente, e apenas 210 sentem variando entre
pouca frequéncia nada, esse item evidéncia de forma subjetiva como o estudante analisa o seu
dia, indicando que mesmo diante dos provaveis os obstaculos académicos encontrados, ainda
sentem vivendo uma experiéncia positiva. Sendo esse aspecto extremamente importante para a
manutenc¢do do afeto institucional e em especial para protecdo da satde mental.

De modo semelhante 637 estudantes mostram-se relaxados com frequéncias variando
entre sempre a frequentemente, diante de 243 estudantes que apresentam dificuldades em relaxar.
Concomitante a esse aspecto verifica-se a presenca de valores de média também inferiores no
item que questiona sobre acordar sentindo-se fresco e repousado. Nesse item 584 estudantes
referem acordarem sentindo-se repousados e relaxados com frequéncia entre sempre a
frequentemente, diante de 296 que apresentam déficits nesse comportamento, afetando de forma
substancial sua SM. Acredita-se que esse aspecto possa estar relacionado com a baixa quantidade
e qualidade do sono ou descanso. Quando ha alguma alteracdo no ciclo do sono, ou seja, dorme-
se tarde e sente-se sono durante o dia, afetam negativamente os estudos, o humor, e a salde,
causando estresse e perda da QV (BARDINI et al., 2017).

Tais aspectos acima devem ser levados em consideracdo, pois tais comportamentos
podem ser consequéncia dos desafios enfrentados constantemente pelos estudantes como, cuidar
de si mesmo, ficar longe da familia, administrar a renda e trabalhar (BOLSONI-SILVA;
GUERRA, 2014). A vivéncia no meio académico pode ser potencialmente prejudicial pois o
estudante precisa se adaptar a uma nova realidade, que inclui a necessidade do desenvolvimento
de responsabilidade, autonomia e melhor gerenciamento do tempo.

Durante a formagéo profissional, véarios fatores foram relatados como associados ao
desenvolvimento de estresse psicoldgico, como os desafios académicos. Estudos também
apontam para outros fatores de estresse na universidade, como sobrecarga académica; exigéncia
constante para ser bem-sucedido (NASCIMENTO, 2016). Fatores esses que influenciam na

sensacdo constante de tenséo.
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Na realidade os estudantes encontram-se num periodo critico do seu desenvolvimento
com repercussdes futuras ao nivel da sua seguranca econdmica e bem-estar. (ACHA, 2014;
GRESS-SMITH et al., 2015). Sabe-se que as exigéncias da vida universitaria demandam do
estudante habilidades cognitivas e emocionais complexas para 0 manejo de elevadas expectativas
em relacdo ao futuro, das presses do mercado de trabalho e das frustragcdes que possam surgir
nessa nova fase da vida. Essa situacdo predispde o estudante a uma elevada prevaléncia de
problemas psicoafetivos, 0s quais, em muitos casos, sdo identificados tardiamente e abordados
de forma inadequada (PADOVANI et al., 2014).

3. 1.5 Lagos Emocionais

Os estudantes matriculam-se na ES com base num conjunto vasto de razdes, incluindo
consideracOes intelectuais, econdmicas e sociais. Para alguns estudantes, a sua matricula é
inquestionavel, pois normalmente os seus pais possuem formacao académica de nivel superior, e
percebem este nivel de ensino como “a etapa seguinte, logica e esperada. Para outros, a entrada
representa uma tentativa deliberada de melhorar a sua posicao social, econdmica e profissional.
Muitos destes estudantes sdo os primeiros elementos das suas familias a matricular-se em uma
graduacdo. Para estes “estudantes ao ensino superior oferece, simultaneamente, oportunidade e
risco, uma vez que representa um afastamento familiar (DIAS; SA, 2014).

Durante a formagdo profissional, vérios fatores foram relatados como associados ao
desenvolvimento de estresse psicoldgico, como perda do apoio social pré-existente; problemas
sociais e intimidacbes ligadas as altas expectativas; assim como o comportamento dos
professores. Estudos também apontam para outros fatores de estresse na universidade, como
competicdo com os colegas ou preocupacdes sobre o futuro (NASCIMENTO, 2016).

Em pesquisa realizada, 29% dos estudantes procuram apoio psicologico e quase metade
(47,7%) relatam ter vivenciado algum episodio de crise emocional nos ultimos 12 meses. Entre
as dificuldades apresentadas estdo a adaptacdo a novas situaces envolvendo, separagdo da
familia, da rede social entre outras, e dificuldades nos relacionamentos interpessoais e afetivos
(FONAPRACE, 2011).

A relacdo entre familia e universidade e seus efeitos sobre a saude mental dos estudantes
universitarios, compreendendo os fatores que exercem influéncia sobre a comportamento dos
estudantes pois o resultado da aprendizagem é afetado, condicionado e determinado por variaveis,
como 0 bem-estar psicologico, apoio familiar e presenca de uma rede de apoio, entre outras
(DIAS; SA, 2014).
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Quadro 24- Quantidades e porcentagens por item do ISM- Lagcos Emocionais em Estudantes
de Graduacdao. Sobral, Brasil, 2020 (N=880)

Itens 1 2 3 4 5 6

L 40 97 141 278 271 53
2-Sentiu so (I1) (5%) | (11%) | (16%) | (32%) | (31%) | (6%)
. . 17 127 | 287 | 172 | 157 | 115
10-Sentiu amado e querido (XII1) %) | (14%) | (33%) | (20%) | (18%) (13%)

~ e 136 187 179 122 141  |115
23-Relacdes amorosas satisfatorias (1) (15%) | (21%) | (20%) | (14%) |(16%) |(139%)

frequéncia; 5-Quase nunca; 6- Nunca

tempo; 5-Quase nunca; 6-Nunca

Legenda(l):1-Sempre; 2-Com muita frequéncia; 3-Frequentemente; 4-Com pouca

Legenda(ll): 1- Sempre; 2-Quase sempre; 3- A maior parte do tempo; 4-Durante algum

Legenda (XI11): 1- Sempre; 2-Quase sempre; 3-A maior parte das vezes; 4-Algumas
Vezes; 5-Muito poucas vezes; 6-Nunca

Fonte: Elaborac&o propria

Quando somado as frequéncias correspondentes a escala likert de variacdo entre 5 e 6

(Nunca a quase nunca) verifica-se que 37% dos estudantes nao referem soliddo, ou seja 63% dos

estudantes sentem soliddo em alguma medida (item 2). De modo semelhante ao somar as

varidveis correspondente a escala likert entre 1 a 3 (sempre a frequentemente), encontra-se que

49% dos estudantes sentem-se amados e queridos (item 7) e 56%, tem relacbes amorosas

satisfatorias (item 23).

Figura 5- Imagem representativa dos itens da escala lagos emocionais em Estudantes de
Graduacao. Sobral, Brasil, 2020. (N=880)
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Fonte: Elaboracéo propria
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Quadro 25- Média, desvio padrao por item do ISM- Lacos Emocionais em Estudantes de
Graduacéo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Lacos emocionais Meédiax DP
2-Sentiu-se s6 3.91+1,24
10-Sentiu-se amado e querido 3.76x1,31
23-Relacdes amorosas satisfatorias 3.31+£1,63

Fonte: Elaborag&o propria

O item que apresenta maior preocupacdo em termos de média consiste na presenca de
relacGes amorosas satisfatorias. Desse modo, 502 estudantes tém relagdes amorosas satisfatorias
diante de 378 que varia entre alguma vez jé sentiu que suas relages nédo Ihe satisfaziam. Acredita-
se que esse aspecto possa estar relacionado ao baixo ou insuficiente nivel de interacdes socio
afetivas entre os membros académicos, junto ao maior distanciamento familiar.

No que se refere a familia, atrela-se esse comportamento ao distanciamento de seus
familiares em virtude de muitos individuos deixarem sua cidade de origem para cursar a
graduacdo em outro local (PINHO et al., 2015). E em relacédo a universidade, acredita-se que essa
possa propor atividades terapéuticas e de integracdo positivas entre os estudantes e os demais
membros, com vista a auxilid-los positivamente na construcdo de uma rede académica solidaria.

Assim, com a participacdo e o acompanhamento familiar no processo de estudo-
aprendizagem, o estudante fortalece sua confianca pessoal percebendo que seus familiares
desejam o seu sucesso, apoiam seu esfor¢o e acreditam na sua capacidade e potencial para o
sucesso académico e profissional (MASCARENHAS; ROAZZI, 2015).

Quando questionado acerca do sentir-se sozinhas, 324 estudantes ndo se sentem sO
variando entre nunca a quase nunca, diante de 278 que referem soliddo, variando entre sempre a
frequentemente e 278 que se sentem sozinhas pouco frequentemente. Esse aspecto mostra-
equilibrado e mostra-se positivo a SM, por evidenciar contexto de proximidade entre 0s
estudantes e o meio académico, sendo que um nivel relevante dos estudantes pesquisados nao
relata o sentimento em nenhum momento de soliddo. Sendo esse um fator de protecdo a SM dos
mesmos.

A entrada na universidade proporciona mudangas na relagdo com os familiares. Assim,
0s estudantes avaliam que 0 ingresso no ensino superior, a saida de casa e a transicdo para a vida
adulta contribuem para o seu crescimento, na aquisicdo de maior autonomia, novas
responsabilidades e escolha das préprias decisdes. A saida da casa dos pais parece ser um evento

marcante para aqueles que decidem estudar em outra cidade e tendem a perceber a experiéncia



100

de sair de casa como algo dificil, devido aos sentimentos de solidao, ou como algo importante,
em virtude da independéncia conquistada (OLIVEIRA; DIAS, 2014).

Segundo Costa e Moreira (2016), juntamente as experiéncias universitarias, morar longe
da familia pode ser um processo solitario e pode resultar em quadros de ansiedade e humor
depressivo, causados pela distancia entre os estudantes e seu local de origem. Assim, acredita-se
que a universidade possa propor atividades terapéuticas e de integracdo positivas entre 0s
estudantes e os demais membros, com vista a auxilid-los positivamente na construgdo de uma
rede académica e social solidaria.

Verifica-se que, com a participacdo e o acompanhamento de outras pessoas no processo
de estudo- aprendizagem, o estudante fortalece sua confianca pessoal percebendo que aqueles
desejam o seu sucesso. Dessa forma, segundo Venturini e Goulart (2016), um dos fatores de
risco que pode desencadear problemas de SM em universitarios é a solidao.

Os estudantes também foram questionados acerca sentir-se amado e querido no ultimo
més. Assim esse item apresentou niveis de média entre os dois outros itens, indicando que 344
estudantes ndo se sentem que sdo queridos variando entre alguma vez a nunca, diante de 536 que
se sentem amado entre sempre a maioria das vezes.

O ingresso na universidade, junto com a auséncia da relagdo familiar podem também
serem fatores de sofrimento e adoecimento. Assim, jovens ao ingressarem na universidade,
ambiente que favorece o crescimento pessoal e profissional, sofrem uma série de mudancas no
cotidiano, como afastamento da familia, formagdo de novas amizades, maior independéncia,
novas formas de lazer, interacdo e maior responsabilidade frente as cobrancas académicas. Esta
nova realidade pode influenciar na satide (ZEFERINO et al., 2015).

Apesar do aumento quantitativo de estabelecimentos de ensino superior no Brasil na
ultima década, pouco se conhece sobre a relacdo do ambiente académico com a SM da populagédo
universitaria. Diante das diversas areas relacionadas a assisténcia estudantil, ha uma caréncia de
estudos sobre o perfil do estudante universitario, principalmente em relacdo a seu ingresso na
vida universitaria e os aspectos que podem interferir na sua permanéncia (HERINGER;
HONORATO, 2015).



101

3. Resultados Gerais do ISM

Os resultados obtidos com o ISM, globalmente, parecem indicar valores insatisfatorios de
salde mental global, uma vez que os scores da dimensdo positiva - Bem-Estar Psicologico,
situam-se acima do valor minimo, porém estdo abaixo do ponto médio da escala. Na dimenséo
negativa - Distress Psicoldgico, se situa abaixo do ponto médio da mesma, porém apresenta
média elevadas, o que corresponde a niveis comprometedores de satide mental.

O ISM Global corresponde ao escore total ou Indice de Salde Mental. Quanto mais
elevado melhor a SM. Responderam 880 participantes. A tabela a seguir mostra os resultados
obtidos nas subescalas do inventério.

Quadro 26- Estatisticas descritivas das subescalas do ISM Global em Estudantes de
Graduacéo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880)

Subescalas ISM Minimo | Maximo | Média Devao
Padréo
Distress Psicoldgico (24 itens) 24 142 90.14 23.32
Ansiedade 10 60 36.29 9.93
Depressao 5 29 19.08 5.33
Perda de Controle 9 53 34.77 9.28
Bem-Estar Psicoldgico (14 itens) 14 84 48.21 12.05
Afeto Geral Positivo 11 66 37.21 9.45
Lacos Emocionais 3 18 11.01 3.44
ISM Global (38 itens) 38 224 138.36 33.60

Fonte: Elaboracao propria
Recodificaram-se as pontuacdes do ISM em trés niveis: Baixo; Moderado; Elevado,

conforme as férmulas:

1- Nivel Baixo = Ponto de corte inferior (Média — 1 Desvio Padréo)
2- Nivel Moderado = Média obtida no ISM
3- Nivel Elevado = Ponto de corte superior (Média + 1 Desvio Padrao).

Quando analisados por niveis de SM, os resultados obtidos sugerem que a maioria dos
estudantes também se situa num nivel Moderado e que quase 18% se situam no nivel baixo. A
tabela mostra uma diferenca de 67 pontos entre os valores de SM Global dos grupos com nivel
baixo e elevado. Na dimensdo positiva (Subescala bem-estar) esse valor é de 24 pontos e na

dimenséo negativa (Distress Psicologico) é de 46 pontos.
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Com o intuito de identificarmos em qual sexo mostra-se mais prevalente a quantidade de
estudantes nos niveis Baixos, Moderados e Elevados, expomos a quantificacdo por niveis de SM
presente no Quadro 27.

Assim, de acordo com o quadro, nos niveis Baixo e Moderado a quantidade de mulheres
mostrou-se acentuada diante dos homens, encontrando-se no nivel Moderado aproximadamente
39% das mulheres, diante de 26% homens. Dessa forma, o publico de mulheres se sobressai,
porém no nivel de SM Elevado, este valor se inverte, estando os homens mais prevalentes nesse
nivel. Dessa forma, esses valores explicitam o que a literatura traz sobre a mulher ser mais
propensa ao adoecimento mental.

Quadro 27-Nivel de Saude Mental por sexo em Estudantes de Graduacao. Sobral, Brasil,
2020 (N=880)

Nivel de ISM Amostra Total
Baixo N=153 (17,38%)
Fem=99(11,64%) Mas=54(6,35%)
Moderado N=571 (64,88%)

Fem=341(38,81%) | Mas=230(26,18%)

Elevado N=156 (17,72%)
Fem=72(8,30%) Mas=84(9,69%)
Total 880(100%)

Fonte: Elaboracdo propria

Em relacdo ao sexo, as producdes em sua maioria alertam o publico feminino, por este
apresentar maior adoecimento diante do masculino (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016), fato
que é reforcado nas publicacdes analisadas, em que a salde mental das universitarias evidencia
maior necessidade de cuidados e estratégias de saude. Assim, mostra nas mulheres a prevaléncia
de sintomas de ansiedade (LANTYER et al., 2016), estresse (LAMEU; SALAZAR; SOUZA,
2016; TASSINI et al., 2017) e depressdo (PADOVANI et al., 2014). No que se refere aos
sintomas de estresse, as mulheres também apresentam maior prevaléncia nas fases mais graves
(LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016)
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Quadro 28- Médias obtidas nas subescalas-ISM por nivel de Saide Mental em Estudantes
de Graduacdao. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Subescalas ISM Nivel de SM
Baixo Moderado | Elevado

Distress Psicoldgico 66.82 90.14 113.46
Ansiedade 26.36 36.29 46.22
Depresséao 13.75 19.08 24.41
Perda de Controle 25.49 34.77 44.05
Bem-estar Psicoldgico 36.16 48.21 60.26
Afeto Geral Positivo 27.76 37.21 46.66
Lacos Emocionais 7.57 11.01 14.45
ISM Global 104.76 138.36 171.96

Fonte: Elaboracéo propria

Comparando o Quadro 28 da presente pesquisa com demais trabalhos, assim como a
pesquisa de Cabral e Florentim (2015), verifica-se que todas as médias apresentadas em cada
escala, apresenta niveis superiores em relacdo a pesquisa, indicando em comparacdo a essa
pesquisa 0s niveis de SM positivo e negativo do referente estudantes analisados mostra-se
preocupante. Assim, na pesquisa de Cabral e Florentim (2015), encontra-se valores de média de
41,50 para Ansiedade; 21,50 para Depresséo; 40,88 para Perca de Controle; 40,59 para Afeto
Positivo e 13,19 para Lacos Emocionais.

Ainda em relacdo ao comparativo dessa tabela, identifica-se um desvio padrdo acentuado,
0 que corresponde a uma ampla variedade entre as respostas ofertadas.

Quanto maior os valores das médias, melhores sdo 0s niveis de SM. Dessa forma os
estudantes apresentaram maiores médias na sub-escala Ansiedade, indicando estarem menos
predispostos a sintomas ansiosos, do que depressivos. Entre esses valores, verifica-se niveis
medianos do constructo Perda de Controle, indicando em termos gerais que 0s estudantes tendem
a ser mais depressivos, posteriormente apresentam niveis moderados de Perda de Controle e por
fim tendem a ser menos ansiosos.

Na dimensdo negativa a Ansiedade, seguida da Perda de Controle Emocional/
Comportamental, tém os valores mais elevados de média, semelhante da literatura em geral
influenciando assim na saude (WILSON et al., 2014; CABRAL e FLORENTIM, 2015), e

posteriormente a subescala de depressao apresenta medias inferiores. Na escala de bem-estar, 0s
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estudantes apresentaram melhores niveis na escala de Afeto Geral Positivo, indicando ser esse
um fator protetor a SM, mais incidente do que Lacos Emocionais.

Observa-se existir uma certa regularidade nas médias presentes nas escalas de Ansiedade
e Afeto Geral Positivo, 0 que por sua vez equilibra o nivel de SM dos estudantes, pois
compreende-se que apesar dos sintomas negativos também ha forte niveis de Afeto e Lagos.

Para fins de uma compreensdo acerca dos niveis de SM, foi. dividimos a analise de acordo
com as &reas de ensino de cada graduacdo. Compreendendo estes em Ciéncias Exatas; Ciéncias
da Salde; Ciéncias Humanas e Ciéncias Biolodgicas.

Figura 6- Imagem representativa dos niveis de Saude Mental por areas de graduacao.

Sobral, Brasil, 2020. (N=880)
205

161

112
93
60
a8
29
18 19 27
Humanas Bioldgicas Exatas Saude
M Baixo SM m Moderado SM Alto SM

Fonte: Elaboracdo propria

De a acordo com a imagem representativa, dos 153 estudantes com nivel Baixo de SM, 66
encontram-se na area de Humanas, enquanto que 18 nas areas bioldgicas, 42 nas Exatas e 27 areas
relativas aos cursos de Ciéncias da Saude. J& no nivel Moderado de SM, dos 571 estudantes, 205
esta nas areas de humanas; 112 nas biol6gicas; 161 nas exatas e 93 nas graduacfes da salde e por
fim, dos 156 do nivel Elevado, a maioria, ou seja, 60 estudantes esta nas humanas, 19 nas
bioldgicas; 48 na exatas e 29 na saude.

Identifica-se que dentro da mesma &rea de ensino ha uma discrepancia entre os niveis de
SM dos estudantes, o que conjectura-se que a analise deve ser aprofundada referente a cada curso
graduacdo, bem como deve ser aprofundados outros fatores que ndo seja apenas 0 académico na
influéncia da SM, cabendo aqui o enfoque de que cada individuo apresenta as suas particularidades
e processos de adoecimento diferenciados. Por fim, chama-se a atencdo para areas de ensino que
outrora ndo tem tanto aprofundamento nas pesquisas de SM, como as areas Exatas e Bioldgicas,

assim como estimula-se uma maior analise comparativa ente 0s cursos.
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4. Associacgdo do instrumento ISM com as Variaveis Sociodemograficas

Tabela 9- Associagéo entre os constructos do ISM por sexo em Estudantes de Graduacao.
Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

ISM Sexo N Média DP p

Ansiedade Feminino 512 38,69 9,1
Masculino 368 32,95 10,0
Total 880 36,29 9,3

0,000
Depressao Feminino 512 20,09 4,8
Masculino 368 17,68 5,6
Total 19,08 53

880 0,000
Perda de Controle Feminino 512 36,61 8,4
Masculino 368 32,22 9,8
Total 34,77 9,2

0,000
Afeto Feminino 512 38,46 9,3
Masculino 368 35,46 9,3
Total 37,21 9,4

0,000
Lacos Emocionais Feminino 512 11,24 34
Masculino 368 10,69 3,4
Total 880 11,01 3.4

0,019

Teste ANOVA

Em relacdo a analise do ISM, o publico feminino apresentou médias mais elevadas em
todos os constructos/subescalas quando comparadas com o publico masculino e o publico total,
sendo a Ansiedade o fator que apresentou maior média com 38,69.

Quando comparado as subescalas com a varidvel sexo, identifica-se que a Ansiedade,
Depressao, Perda de Controle e Relagcdes Afetivas mostraram-se muito significantes (p=0,000),
indicando existir variacdo entre 0s sexos, estando o publico feminino mais propenso a problemas
de SM. Assim, em relacdo ao sexo, as mulheres tendem a apresentar maior adoecimento diante
do masculino (LAMEU; SALAZAR; SOUZA, 2016), fato que é reforcado nas publicagdes
analisadas, em que a SM das universitarias evidencia maior necessidade de cuidados e estratégias
de saude, em especial por estas mostrarem mais prevalente os sintomas de ansiedade (LANTYER
et al., 2016) e depressdo (PADOVANI et al., 2014).

A Ansiedade também foi associada estatisticamente ao sexo feminino, bem como os
sintomas depressivos. Desse modo, Ledo et al., (2018), aponta que nas mulheres encontram-se

mais comumente altos niveis de ansiedade, seja qual for a idade. Assim, estas mostram-se mais
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propensas a apresentar nervosismo ou apreensdo diante acontecimentos, sentindo-se muito
nervosa, tensas e irritadas, com maiores dificuldade para relaxar, incomodadas, cansados,
inquietas, impacientes, confusa, perturbadas, ansiosas ou preocupadas, e com maiores dificuldade
em se manter calma.

As mulheres também despontam na presenca de sintomas depressivos, como sentir-se
deprimida, triste e em baixo, de mau humor, espiritualmente em baixo e debaixo de grande
estresse. Bem como sintomas de Perda de Controle Emocional tendendo a apresentar maiores
preocupacOes em perder cabeca; dificuldade em manter o controle de comportamentos,
pensamentos e sentimento; sentindo-se sem futuro, triste e em baixo; com sensacéo eminente de
choro; por vezes relatando que seria melhor que ndo existisse; como pensamentos de que tudo
acontece ao contrario do desejado, bem como pensamento em acabar com a vida.

As mulheres tiveram maior prevaléncia de sintomas depressivos, corroborando a
literatura, que aponta a prevaléncia de depressdo em mulheres como o dobro da prevaléncia em
homens. Uma possivel explicacdo pode estar relacionada a fatores culturais. Primeiramente,
sintomas depressivos (tristeza, choro) estdo em desacordo com os ideais sociais da
masculinidade, ou seja, os homens podem ser relutantes em relatar a experiéncia desses sintomas.
Em segundo lugar, as experiéncias masculinas de Depressdo podem se manifestar com sintomas
que atualmente ndo estdo incluidos nos critérios diagnosticos tradicionais, como raiva,
comportamento autodestrutivo, uso de SPA, vicio em jogos de azar, trabalho excessivo, e relagdo
com mdltiplas parceiras (SOUZA et al., 2012).

Mesmo fazendo uso de outros instrumentos avaliativos para depressao, como Inventario
de Beck, também foi evidente que alunos do sexo feminino apresentaram maior prevaléncia de
sintomas depressivos, 85,71%, contra 81,82% para os homens (STELA; VAYEGO, 2019).

Tabela 10-Associacdo entre os constructos do ISM e a Faixa Etaria em Estudantes de
Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880)

ISM Faixa N Média DP p
etaria
Ansiedade 18-20 190 37,80 9,6
21-25 565 35,99 10,0
26-30 86 36,05 9,8
31-50 39 33,74 8,5
Total 880 36,29 9,9
0,057
Depresséao 18-20 190 19,63 51
21-25 565 18,96 54

26-30 86 19,13 5,3
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31-50 39 18,10 5,0
Total 880 19,08 53
0,303
Perda de Controle 18-20 190 36,01 8,6
21-25 565 34,45 9,4
26-30 86 34,81 9,5
31-50 39 33,28 8,6
Total 880 34,77 9,2
0,167
Afeto 18-20 190 38,61 10,0
21-25 565 36,84 9,2
26-30 86 37,08 9,3
31-50 39 35,95 9,9
Total 880 37,21 9,4
0,125
Lacos 18-20 190 11,33 3,4
21-25 565 10,85 3,4
26-30 86 11,26 3,0
31-50 39 11,13 3,5
Total 880 11,01 3,4
0,357

Teste ANOVA

Quando comparado os constructos do ISM com a idade analisada, ndo foi identificado

niveis significativos nas diferentes faixas etarias, 0 que sugere ndo existir diferenca substanciais

para SM nos diferentes grupos, estando todos com semelhantes possibilidades de adoecimento

mental. Porém, Telles Filho e Pereira (2017) afirma que o risco para desenvolvimento de

transtornos de humor, sobretudo a depresséo, aumenta com o avancar da idade.

Tabela 11-Associagdo entre os constructos do ISM e Situagdo Conjugal em Estudantes de

Graduacdo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

MHI Situacao conjugal N Média DP p

Ansiedade Sem relacionamento 805 36,35 9,9
Com relacionamento 75 35,64 9,6
Total 880 36,29 9,9

0,555
Depresséo Sem relacionamento 805 19,05 5,3
Com relacionamento 75 19,40 51
Total 880 19,08 53

0,590
Perda de Controle Sem relacionamento 805 34,72 9,3
Com relacionamento 75 35,33 8,8
Total 880 34,77 9,2

0,584
Afeto Positivo Sem relacionamento 805 37,18 9,4
Com relacionamento 75 37,51 9,7
Total 880 37,21 9,4
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0,775
Lagcos Emocionais Sem relacionamento 805 10,99 3,4
Com relacionamento 75 11,17 3,4
Total 880 11,01 3,4
0,664
Teste ANOVA

Nas subescalas de Depresséo, Perca de Controle, Afeto Positivo foram encontrados
médias mais elevadas nos publicos com relacionamento, inclusive quando comparados com o
publico total. E apenas na subescala de Ansiedade o publico sem relacionamento apresentou
médias mais elevadas.

Em relacdo a associagdo entre situacdo conjugal e constructos do instrumento I1SM, ndo
foi encontrado diferencas estatisticamente significantes entre os estudantes que estavam ou nao
em um relacionamento, portanto ambos os publicos se comportam de maneira semelhante. Assim,
verifica-se que no que se refere a SM tantos os estudantes que sdo solteiros, como 0s casados
apresentam condi¢cdes semelhantes de Distresse Negativo e Bem-estar Psicoldgico. Semelhante
na pesquisa de Cabral e Florentim (2015) que analisou profissionais de enfermagem e verificou
que ndo existem diferencas estatisticamente significativas em relacdo ao estado civil, ndo
influenciando a SM destes profissionais, assim tanto nos “solteiros/divorciados”, como nos
“casados / unidos de facto” verificaram-se resultados bastante equilibrados.

Os resultados da presente pesquisa contradizem o exposto por Werner, Siqueira e Lemes
(2015) que destaca que a Depressdo acomete com maior frequéncia os solteiros, onde a falta de
algum relacionamento pode gerar ou justificar sintomas depressivos, por causar sentimentos
negativos, como sensacdes de vazio e soliddao. Assim, verifica-se que, com a participacao e o
acompanhamento de outras pessoas no processo de estudo- aprendizagem, o estudante fortalece
sua confianca pessoal. Segundo Venturini e Goulart (2016), um dos fatores de risco que pode
desencadear problemas de SM em estudantes universitarios é a soliddo sentida por muitos destes.

A relacéo entre familia e universidade exercem efeitos sobre a SM dos universitérios, e
tém influéncia em relacdo ao comportamento dos estudantes, pois o resultado da aprendizagem é
afetado, condicionado e determinado por diversas variaveis, como o bem-estar psicol6gico, apoio
familiar e presenca de uma rede de apoio, entre outros fatores (DIAS; SA, 2014). Assim, segundo
Costa e Moreira (2016), juntamente as experiéncias universitarias, morar longe da familia pode
ser um processo solitario e pode resultar em quadros de ansiedade e humor depressivo. Dessa
forma, a universidade possa propor atividades terapéuticas e de integracdo positivas entre o0s
estudantes e 0s demais membros, com vista a auxilia-los positivamente na constru¢do de uma

rede académica e social solidaria.
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CAPITULO 4-CORRELACOES ENTRE AS VARIAVEIS SOCIODEMOGRAFICA E
ACADEMICA E INSTRUMENTO WHOQOL BREF E INVENTARIO DE SAUDE
MENTAL

Tabela 12- Distribuicdo dos Niveis de Correlacdo entre Dominios do Whoqol Bref e o
Inventario de Saude Mental em Estudantes de Graduacao. Sobral, Brasil, 2020 (N=880).

Variaveis Ansiedade  Depressdo Perdade  Afeto Lacos
Controle

Dominio Fisico r -,024 -,023 -,011 -,027 ,006
p 474 ,489 ,738 421 ,862

Dominio Psicoldgico r -,045 -,032 -,032 -,032 -,003
p ,185 ,347 ,344 ,336 ,925

Dominio Relagdes Sociais r ,005 ,024 -,005 ,022 ,000
p ,878 ,486 ,890 515 ,992

Dominio Meio Ambiente r -,029 -,033 -,043 -,040 -,019
p ,387 ,325 ,208 233 577

r= Coeficiente de correlacdo de Pearson; p= Teste Qui-Quadrado
Fonte: Elaboracao propria

Ao correlacionarmos os dominios do instrumento Whogol-bref com o ISM, encontra-se
em sua maioria correlagdes negativas, ou seja, que apresentam valores que se comportam de
forma inversamente proporcionais.

No Dominio Fisico, identifica-se correlagdes negativas entre as variaveis, exceto para 0s
Lacos Emocionais. Na correlacdo deste dominio com Ansiedade, Depressao e Perda de Controle,
encontra-se correlacbes com valores respectivamente (r=-0,024), (r=-0,023) e (r=0,011), o que
sugere que quanto maior a forem a QV no que refere aos aspectos fisicos, menores serdo 0s
niveis de Ansiedade, Depressao, Perda de Controle Emocional e Relacdes Afetivas. Assim,
evidencia o quanto é importante manterem bons fatores fisicos de salude como promotores da
SM. Apesar desses valores terem se mostrados importantes, ndo indicaram valores significantes
estatisticamente.

No Dominio Psicoldgico, todos as correlagdes foram negativas, indicando que gquanto
maiores forem os niveis de QV com énfase em aspectos psicologicos, menores também serdo as
chances de adoecimento mental por questdes relacionadas a Depressdo (r=-0,045), Ansiedade
(r=-0,032), Perda de Controle (r=-0,032), Afeto Positivo (r=-0,032) e Lagos Emocionais (r=-
0,003).

Nas Relag¢des Sociais foi encontrado correlagdes positivas com a Ansiedade (r=,005) e
Depressdo (r= 0,024), Afeto Positivo (r=0,022), sugerindo que quanto maiores forem a QV
originaria das Relagdes Sociais, melhores também poderao ser os aspectos que envolvem o Afeto
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e 0s Lagos Emocionais, porém nesse dominio identificou-se correlacfes negativas para a Perca
de Controle, indicando eu quanto mais fortes forem as Rela¢fes Sociais, menores tendem a ser
os sintomas de Perca de Controle, como, preocupacdo em perder a cabecga e descontrole de
comportamento, pensamento e sentimentos, presenca de sensacdo eminente de choro e em maior
gravidade, pensamento em acabar com a vida.

No dominio das Relagdes Sociais ndo foi encontrado correlagdes com Lacos afetivos
(r=0,000), e por fim, no Dominio de Meio Ambiente foram encontradas apenas correlacdes
negativas, indicando que quanto maior a influéncia positiva do Meio Ambiente, menores séo as
chances de adoecimento por questdes relacionadas a Ansiedade(r=-0,029), Depressao (r=-0,033),
Perda de Controle (r=-0,043), Afeto Geral Positivo (r=-0,040) e Lagos Emocionais (r=-0,019).

Tabela 13- Distribuicdo dos niveis de correlagdo entre os constructos do Inventério de
Saude Mental em Estudantes de Graduacéo. Sobral, Brasil, 2020(N=880)

Variaveis Depressao Perda Afeto Lacos ISM
de
Controle
Ansiedade r ,853 ,837 ,709 ,528 ,916
p ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Depressao r ,850 ,750 578 ,915
p ,000 ,000 ,000 ,000
Perda de Controle r 172 ,632 ,938
P ,000 ,000 ,000
Afeto Geral r ,667 ,887
P ,000 ,000
Lacos Emocionais r ,710
P ,000

r= Coeficiente de Correlacdo de Pearson; p= Teste Qui-quadrado
Fonte: Elaboracao propria

Ao correlacionamos 0s constructos/subescalas que compde o instrumento de SM,
encontram-se valores positivos, sendo todas as correlagdes muito significantes. Desse modo,
compreende- se que quanto maiores os valores de Ansiedade, maiores tendem ser os fatores
associados a Depressao (r= 0,853), assim, como quanto maior forem os sintomas de Ansiedade,
maiores também serdo a Perda de Controle (r=0,837), Afeto Geral (r=0,709) e os Lacos
Emocionais (r=0,528). Nas correlagdes, verifica-se uma correlagdo positiva forte para Depresséo,

Perca de Controle e Afeto Geral Positivo, e moderada para Lagos Emocionais.
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Tabela 14- Distribuicdo dos niveis de correlagdo entre os constructos do Inventario de
Saude Mental e variaveis sociodemograficas em Estudantes de Graduacdo. Sobral, Brasil,
2020(N=880)

Variaveis Ansiedade Depressdo Perdade  Afeto Lacos ISM

sociodemograficas Controle

Idade r -077 -,055 -,062 -,063 -,021 -,064

p ,023 ,103 ,065 ,060 541 ,059

Semestre r -,029 -,023 -,045 -,037 014 -,035

p ,396 ,500 ,183 ,268 672 298

Disciplinas r ,110 ,083 ,053 ,021 ,003 ,065

p ,001 ,013 ,120 528 924 ,053

Horas de lazer r ,031 ,032 ,004 ,031 ,009 ,025

p ,354 ,344 ,915 ,356 ,781 ,458

r= Coeficiente de correlacdo de Pearson; p= Teste qui-quadrado
Fonte: Elaborac&o prépria

Ao correlacionamos as variaveis sociodemograficas de idade com o constructo do ISM
encontra-se correlagdes negativas, indicando que quanto menores as idades, maiores tendem a
ser a Ansiedade (r=-0,077), a Depresséo (r=-0,55), a Perda de Controle (r=-0,062), o Afeto Geral
Positivo (r=-0,063) e os Lacos Emocionais (r=-0,021), sendo estatisticamente significantes as
correlagdes apenas entre idade e fatores ansiosos. Assim, conjectura-se que a Ansiedade tende a
diminuir com o decorrer das idades.

A correlagdo entre semestre e constructos/subescalas do ISM, também indicou em sua
maioria correlagdes negativas. Assim, quanto menores 0s semestres, ou seja, 0s semestres mais
iniciais, maiores sdo o0s niveis de Ansiedade (r=-0,029), maiores 0s sintomas depressivos (r=-
0,023), mais facil a Perca de Controle (r=-0,045), menores serdo o Afeto Geral Positivo (r=-
0,037). Porém, apresentou correlacdo positiva com os Lacos Emocionais (r=0,014), indicando
que os estudantes em semestres iniciais e intermediarios tendem a apresentar relacbes emocionais
positivas, sendo esse fator considerado um elemento de protecdo a SM.

Tais correlacGes apontadas concordam com a literatura que indica que os estudantes a
medida que decorrem 0s semestres apontam maiores comprometimentos de SM. Assim, a
vivéncia no meio académico pode ser potencialmente prejudicial a QV principalmente nos
primeiros semestres, pois o0 estudante precisa se adaptar a uma nova realidade, que inclui a
necessidade do desenvolvimento de responsabilidade, autonomia e melhor gerenciamento do
tempo. Ademais, atrela-se a isso também o distanciamento de seus familiares em virtude de
muitos individuos deixarem sua cidade de origem para cursar a graduacao em outro local (PINHO
et al., 2015).
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Entre todas as varidveis sociodemograficas analisadas, apenas as disciplinas que estéo
cursando e as Horas de Lazer evidenciaram uma correlacdo positiva. Assim, no que se refere as
disciplinas, estas apresentaram correlagdes positivas em todos os constructos/subescalas do ISM,
0 que indica que quanto menores as quantidade de disciplinas, menores séo as possibilidades de
apresentarem sintomas de Ansiedade (r=0,110), Depressao (r=0,083), Perda de Controle
(r=0,053), Afeto Geral Positivo,(r=0,021) e Lacos Emocionais (r=0,003).

As Horas de Lazer também apresentaram correlagdes positivas, indicando que quanto
maiores a quantidade de horas de lazer, menores sdo as possibilidades de adoecimento mental,
em especial relacionadas ao sintomas Ansiosos (r=0,031), Depressivos (r= 0,032), Perda de
Controle (r=0,004), Afeto Geral Positivo (r=0,031)e Lacos Emocionais(r=0,009).

Tabela 15- Correlagdes entre Dominios do Whoqol bref e Variaveis Sociodemograficas e
Académicas em Estudantes de Graduacéo. Sobral, Brasil, 2020 (N=880)
Variaveis Idade  Semestre Disciplinas Horas de Lazer
sociodemogréficas

Dominio Fisico r -,068 -,039 ,058 ,095
p ,044 244 ,088 ,005
Dominio Psicoldgico r ,037 ,010 ,052 ,043
p ,268 778 ,123 ,204
Dominio Relagdes Sociais  r -,053 -,031 ,079 ,102
p ,118 ,361 ,020 ,003
Dominio Meio Ambiente r -,073 -,065 ,077 ,122
p ,030 ,056 ,022 ,000

r= Coeficiente de correlacdo de Pearson; p= Teste Qui-quadrado
Fonte: Elaboracéo propria

Ao realizarmos as correlacdes entre as variaveis sociodemograficas e o instrumento Whoqol
bref, encontra-se em relacdo ao Dominio Fisico, correlagfes negativas para a idade (r=-0,068) e 0
semestre (r=-0,039) e positivas para as disciplinas (r=0,058) e as Horas de Lazer (r=0,095). Sendo
que para a idade e as horas de lazer evidenciam correlagoes fortes.

Assim, compreende-se que em relacdo a idade, quanto maior a QV que envolve os aspectos
fisico, menores tendem a ser as faixas etarias dos estudantes, indicando que com o avancar da idade
os estudantes apresentam menores niveis de QV, bem como, encontra-se a capacidade fisica
diminuida com avancar dos semestres. Indicando que idades e semestres mais avangados, tendem
a apresentar universitarios com piores niveis fisicos de satde, assim, como ampliando a dor fisica

e a necessidade de tratamento médico, reduzindo a energia para dia-a-dia; a capacidade de
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locomocdo; a satisfacdo com o sono, a capacidade de desempenhar as atividades, inclusive para o
trabalho.

Os graduandos estdo suscetiveis a desenvolver privagdo do sono, uma vez que, além de
enfrentar uma grande de carga curricular em busca de uma boa qualificagdo profissional,
complementam o curso com atividades extracurriculares e conforme vao avancando nos periodos
da graduacdo, os discentes tendem a uma menor quantidade de sono, interferindo no bem-estar
fisico e psicoldgico (CASTRO et al., 2017).

Em relacéo as varidveis Disciplinas e Horas de Lazer, encontra-se uma correlagdo positiva,
0 que indica quanto melhor a QV no Dominio Fisico, melhores sdo a relacdo com as disciplinas
cursadas. Bem como, estudantes como melhores QV no Dominio Fisico correlacionam-se
positivamente com as Horas de Lazer, indicando que quanto melhores as caracteristicas de QV
fisica dos estudantes, melhores tendem a ser a quantidade de horas disponiveis para atividades de
Lazer(r=0,095), sendo essa correlacédo estatisticamente significante (p=0,005).

O Dominio Psicolégico, apresentou correlacbes positivas para todas as variaveis
analisadas, Idade (r=0,037), Semestre (r=0,010), Disciplinas cursadas (r=0,052) e Horas de Lazer
(r=0,043), porém as correlagcbes mostram-se fracas para o Semestre e moderada para as demais
varidveis. Sendo que tais valores ndo sao estatisticamente significantes (p>0,05). Assim, quanto
melhor as caracteristicas de QV com énfase psicoldgicas, maiores séo as idades apresentadas, mais
avancado sao os semestres, maiores a quantidade de disciplinas cursadas e maiores sdo as horas de
lazer disponiveis.

As Relacbes Sociais e 0 Meio Ambiente apresentaram correlagdes negativas para Idade e
Semestre e positivas para disciplinas e Horas de Lazer. Na correlacdo entre Rela¢bes Sociais e
Idade apresentou valor de (r=-0,053) e entre Rela¢des Sociais e Semestres (r=-0,031).

Essas correlagdes indicam que quanto mais fortes forem as Relagdes Sociais apresentadas
pelos estudantes, menores sao as faixas etarias e 0s semestres apresentados pelos mesmos. Assim,
semestres mais avangados tendem a ter piores niveis de Rela¢cdes Sociais, ou Rela¢bes Sociais
insatisfatorias Sugere-se que esse aspecto deve estar relacionado com a proximidade e vinculos
familiares, sendo os estudantes de semestres iniciais estdo mais proximos do contato familiar, do
que semestres mais avangados, que por vezes estdo excessivamente sobrecarregados de contetdos
e matérias, destinando pouco tempo para a familia e demais relagdes sociais. Assim, 0 SUCESS0 € 0
desenvolvimento pessoal em sentido amplo s@o largamente influenciados pelas relagdes familiares
(MASCARENHAS; ROAZZI, 2015).

A correlacdo entre Relagdes Sociais e Disciplinas (r=0,079) e Relag6es Sociais e Horas de

Lazer (r=0,102), apresentou valores positivos, sendo a correlagdo entre as Horas de Lazer fraca a
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moderada. Desse modo, quanto melhores ou mais fortes forrem as Relagdes Sociais, maiores sao
as quantidades de horas disponiveis para o Lazer. Assim, os estudantes que apresentam baixa
quantidade de Horas de Lazer, apresentam uma influéncia negativa nas Rela¢des Sociais. Desse
modo, tais correlacbes mostram-se estatisticamente significantes, com valores de p=0,020 para
disciplinas e p=0,003 para Horas de Lazer.

O Meio Ambiente apresenta correlacdes negativas para as varidveis ldade e Semestre e
positiva para as variaveis Disciplinas e Horas de Lazer. Na correlacdo entre Meio Ambiente e Idade
identificou (r=-0,073) e Entre Meio Ambiente e Semestre (r=-0,065). Identificando que quanto
melhores os niveis de QV referentes ao Meio Ambiente, menores sdo a faixa etaria e o semestre
em questdo. Essas correlacdes mostram-se significantes com valor de p=0,030 para a faixa etaria
e p=0,022 para o Semestre.

Tais correlagbes sugerem que estudantes com mais idade e semestres mais avancados
tende a ter menores niveis de QV relacionada ao Meio Ambiente, como, menores sentimentos de
seguranca em sua vida didria, menos saudavel é o seu ambiente fisico, menores condicdes
financeiras para satisfazer suas necessidades, poucas oportunidades de lazer, referem maior
insatisfacdo com as condi¢fes onde mora, apresentam dificuldades ao acesso a saude e apresenta
reduzida satisfacdo com o meio de transporte.

Na correlacdo entre Meio Ambiente e Disciplinas (r=0,077); Meio Ambiente e Horas de
Lazer(r=0,122), ambas se mostram positivas. Conjecturando que quanto melhores sdo os niveis de
QV do Meio Ambiente, melhores também seréo a relacdo com as disciplinas que estdo cursando e
a quantidade de horas destinadas ao lazer. Ambas as correlacGes sdo estatisticamente significantes

com valores respectivos (p=0,022) para disciplinas e (p=0,000) para Horas de Lazer.
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CONCLUSAO

A pesquisa confirma a hipdtese do estudo de que os estudantes universitarios da UVA
apresentam niveis baixos de Qualidade de Vida e niveis elevados de problemas de Saude Mental,
com especial comprometimento depressivos e ansiosos, bem como confirma a hipotese de que as
mulheres estdo mais propensas a problemas de Saiude Mental e baixa Qualidade de Vida do que
0s homens e por fim, que no decorrer dos semestres hd uma redugdo dos fatores que envolvem a
Qualidade de Vida. Tais resultados estdo de acordo com estudos realizados anteriormente,
chegando por vezes a apresentar em comparacdo com a literatura niveis ainda menores de
qualidade de vida e satude mental.

Também conclui que os estudantes de semestres avangados tém sua Qualidade de Vida
diminuida com o decorrer dos semestres, com especial comprometimentos nos fatores fisicos e o0s
fatores correspondente a variaveis do Dominio do Meio Ambiente e do Dominio das Relacdes
Sociais. Porém, nos que se refere a Qualidade de Vida com énfase nos fatores psicoldgicos, esses
tendem a melhorar no decorrer dos semestres.

Os resultados revelaram que em todos os dominios da Qualidade de Vida identifica-se que
o0s estudantes em sua maioria se encontram classificados como regulares. Condi¢fes essas que em
longo prazo podem comprometer a manutencdo de um adequado nivel de Saude Mental e assim
influenciar o desempenho académico.

Considera-se que os estudantes indicaram niveis acentuados de sofrimento e desordem de
salde mental e que também apresentaram niveis positivos no que se refere ao bem-estar, indicando
que tanto os lacos afetivos com o apoio social recebido sdo fundamentais para manutencdo da
salde, diante disso estimula-se que a universidade atue com vistas a promover a salde mental,
tracando estratégias de cuidado, bem como recomenda-se que novas publicaces possa se debrucar
sobre 0s aspectos positivos mantenedores da Saude Mental.

Na pesquisa também foi identificado fortes fatores de risco, como niveis reduzidos de
atividade fisica, baixa quantidade de horas de sono, reducdo das horas de lazer, intenso niveis e
fatores de estresse o que confirmam a hipdtese do estudo de que os estudantes universitarios da
UVA apresentam fatores que comprometedores da Qualidade de Vida e Saude Mental. Ademais,
fatores sociodemograficos como sexo feminino e semestre apresentaram associa¢fes positivas
com Ansiedade, Depresséo e Perda de Controle.

O presente trabalho apresentou possiveis fatores relacionados a saide mental de estudantes
universitarios, como a presenca ou a falta de lagos emocionais, a soliddo, e o afastamento familiar.

A partir da literatura e dos dados encontrados, percebeu-se como tais fatores podem ser decisivos
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sobre a saude mental do publico académico. Conhecer e reconhecer tais agravos em relacdo a
salude da populacao universitaria se mostra de grande relevancia, principalmente para uma melhor
atuacdo dentro da universidade.

Ressalta-se que o processo da coleta de dados foi exaustivo no sentido de atender os itens
metodoldgicos, respeitando todos os principios éticos, evitando constrangimentos e prejuizos aos
estudantes. Dessa forma com a caracterizacéo dos estudantes e identificacdo dos niveis qualidade
de vida e de Saude Mental, espera-se que diante dos resultados obtidos nesse estudo, seja
evidenciada a importancia de estratégias de promocéo a saude dos estudantes dentro do ambiente
universitario.

Observa-se a necessidade de a universidade propor acdes que ampliem os vinculos sociais
e atividades de lazer para os estudantes, haja vista que os mesmos nao tém tempo, condig¢oes
socioecondmicas e financeiras para tais atividades. Além disso, destaca-se a relevancia de um
espaco de escuta e troca de experiéncias para que 0s universitarios possam disponibilizar de um
suporte profissional e uma articulacao institucional em atividades de preventivas e promotoras da
salde.

O estudo tem limitacGes a medida se restringe a analise quantitativa, porém tem relevancia
por se tratar de uma amostra significativa dentro do universo pesquisado, trazendo para analise
diferentes cursos de graduacdo. Uma das limitacGes do estudo € ndo ter ofertado ao estudante uma
abordagem qualitativa, onde 0os mesmos pudessem subjetivamente nos falar sobre cada item
investigado e assim ofertariam maiores informagdes para o assunto abordado.

Desse modo, seria importante que outras pesquisas possam aprofundar qualitativamente as
caracteristicas avaliada pelos estudantes comparando os cursos de graduacdo disponiveis na
universidade, atentando-se as condicdes financeira dos estudantes e das caracteristicas de ensino
ofertado pelas institui¢des.

A Universidade deve desempenhar um papel fundamental no desenvolvimento educacional
e psicossocial dos estudantes, diante disso, espero que a pesquisa contribua no perfil de satde
apresentado pelos estudantes, e seja um documento que possa estimular e reforcar a necessidade
de cuidados desses estudantes, com vista a se tornaram profissionais saudaveis, correspondendo as
necessidades fisicas e psicolégicas para uma melhor atuacdo profissional.

Assim, espera-se também que a¢des possam ser desenvolvidas no campo da Satde mental,
destacando-se a importancia de estimulo de atividades de lazer, atividades fisicas, prevengdo ao
uso de medicamento e uso de substancias psicoativas, estimulo a melhores quantidades e qualidade
de horas de sono e reducdo dos fatores eliciadores de estresse. Ressaltamos, por fim, a necessidade

de novos estudos que busquem entender e promover saude mental e qualidade de vida de
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estudantes universitarios com enfoque qualitativo em especial, compreendo as variacoes diferentes
publicos dos cursos de graduacéo.

Destaco a gratiddo por muitos estudantes se disporem a além da resposta ao instrumento
da pesquisa, terem utilizado o instrumento como reflexao para sua vida e tecendo diariamente com
a universidade novas relagcdes educativas. Friso que apesar de uma amostra extensa de estudantes,
em todos 0s momentos da coleta estive atenta as queixas e comentarios dos mesmos. Destaco que
observei durante a coleta que muitos jovens temiam responder de forma mais enfética o
instrumento por vergonha ou receio de acharam eu ndo tinha Saude Mental, bem como a pesquisa
foi realizada no inicio do semestre, assim que 0s estudantes retornaram de férias, fatores esse que

podem ter atenuado 0s niveis ou intensidade de adoecimento na respostas apresentadas.
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APENDICE A - FICHA DE SOCIODEMOGRAFICA

Nome: Telefone: ()
1-Sexo: 1( ) Feminino 2( )Masculino 2- Idade: Data de nascimento:
3-Raga: 1( ) Parda 2( )Preta 3( )Branca 4 ( )Amarela 5( )N&o sabe
4-Situacao civil: 1( )Solteiro 2 ( )Casado 3( )Unido estavel 4( )Viavo

5-Local de origem: 1( ) Sobral 2( ) Outra cidade:
6-Local de Residéncia: 1( )Sobral 2( ) Outra cidade:
7-Caso sua cidade de origem ndo seja Sobral. Com que frequéncia viaja para sua cidade?

1( ) Todososdias 2( )Finaisdesemana 3( )Quinzenalmente 4( )Mensalmente 5( )Semestralmente
8- Atualmente reside com:

1( )Familiares 2( )Sozinho 3( )Republica estudantil 4 ( )Amigos/colegas

9- Qual a sua religido?

1( ) Catolica 2( ) Evangeélica 3( )Testemunha de jeova 4( ) Espirita 5( )Outros

10- Qual o curso de Graduacao cursa na UVA:

11- Em que semestre vocé esta matriculado?
1( ) 1° Semestre 2( )2° Semestre  3( ) 3° Semestre 4( ) 4° Semestre  5( ) 5° Semestre
6( )6°Semestre 7( ) 7°Semestre  8( )8°Semestre 9( ) 9°Semestre  10( ) 10° Semestre

12- Quantas disciplinas e/ou modulos esta cursando no semestre em questéo?

13- Ja& reprovou alguma disciplina/ modulo? 1( )Sim 2( ) Nao

14-Em termos gerais, vocé considera seu curso estressante? 1( ) Sim 2 ( ) Nao

14. 1 Indique o/os principais fatores de estresse:

1( ) Matérias 2( ) Didatica do professor 3( ) Provas- apresentacao de seminarios

4( ) outras:

15- J& se afastou dos estudos por algum motivo? 1( ) Sim 2( ) Néo
15. 1-Qual motivo do afastamento:
1( ) Saude/ Doenca 2( ) Financeiro 3( ) Trabalho 4( ) outras:

16- Em que turno vocé esta frequentando a maior parte das disciplinas?

1( ) Matutino 2( )Vespertino 3( ) Somente Noturno 4( ) Integral

17- Qual o transporte que vocé utiliza para chegar a Universidade?

1( ) A pé/de carona/de bicicleta 2( ) Transporte coletivo 3( )Transporte proprio 4( ) Taxi/Moto-taxi
18- Atividades profissionais: 1( ) N&o trabalha 2( ) Trabalha

19. Atividades académicas: 1( )N&o Realizam estagio  2( )Realizam estagio

20- Quanto a Bolsas ou Auxilio Universitario:

1( )N&o recebe algum tipo de auxilio universitario 2( )Recebe algum tipo de auxilio universitario

20. 1 Caso receba, especifique qual ou quais:
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21-Desenvolve algum tipo de atividade fisica de forma regular? 1( ) Sim 2( ) Néo

21. 1- Se sim, qual a frequéncia (por semana)?

22- Quantas horas por semana dispdem para atividades de lazer?

23- Quiais séo as suas principais atividades de Lazer:
1( ) Dormir  2( ) Ficar com a familia ~ 3( ) Ouvir musica  4( ) Assistir filmes 5( ) Passear/ Viajar

6( ) Lerum livro 7( )Realizar atividade fisica 8( )Outras:

24- Faz uso continuo de algum medicamento para tratamento da saude?
1( ) Sim 2( ) Né&o
24. 1- Qual medicamento?

25-Faz uso de alguma substancia psicoativa durante os altimos trés meses? 1( )Sim  2( )N&o

25. 1 Qual ou quais as substancias psicoativas:

1( ) Bebidas Alcodlicas(cerveja, vinho, licor)  2( ) Derivados do Tabaco (cigarro, charuto)

3( ) Maconha (baseado, erva) 4( ) Drogas estimulantes (crack, cocaina, rebites)

5( ) Drogas Inalantes (lanca-perfume, cola) 6( ) Hipnoticos/ Sedativos (ansioliticos, tranquilizantes,
diazepan)  7( ) Alucindégenos (LSD, Ecstasy) 8( ) Opioides (Morfina, Heroina, codeina, épio)

9( )Outros:

25. 2 Durante os trés altimos meses, com que frequéncia vocé utilizou essa(s) substancia(s)

1() Uma ou duas vezes 2() Mensalmente 3( ) Semanalmente 4( ) Diariamente ou quase todos os dias

26- Em geral, qual a quantidade aproximada de horas de sono diarias?




APENDICE B- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a),

Vocé esta sendo convidado (a) a participar de maneira voluntéria a pesquisa intitulada:
“QUALIDADE DE VIDA E SAUDE MENTAL DE ESTUDANTES UNIVERSITARIOS”,
desenvolvida por Lycélia da Silva Oliveira, que objetiva Analisar a associagdo entre qualidade
de vida e principais problemas de salde mental em estudantes universitarios da Universidade
Vale do Acaral- UVA, no municipio de Sobral, Ceara.

Ap0s ser esclarecido (a) sobre as informagdes, vocé tem plena autonomia para decidir
ndo participar desse estudo, no caso de aceite, vocé deverd autorizar sua participacao através
de assinatura no final deste documento. As folhas serdo rubricadas pelo pesquisador, e
assinadas pelo mesmo. Este documento estd em duas vias, uma delas é sua e a outra é do
pesquisador responsavel. A sua participacdo consistird em responder um questionario sobre o
objeto do estudo. Em caso de recusa vocé ndo sera penalizado(a) de forma alguma, e seréa
garantido o direito de desistir e retirar seu home da pesquisa a qualquer momento.

Os dados obtidos neste questionario serdo somados com o0s de outras pessoas € irdo
integrar um banco de dados. Garantiremos seu anonimato nas divulgagdes dos resultados.
Também desejamos explicar que ndo havera qualquer remuneracdo a ser paga por sua
participacdo. Ao final da pesquisa, todo material sera arquivado, por pelo menos 5 anos,
conforme Resolugéo 466/12.

Entre os riscos estdo o sentimento de invasdo de privacidade, assim como perceber 0s
prejuizos existentes entre a sua relagéo estudantil e sua saide mental. Os estudantes também
podem se sentir autossugestionaveis diante dos sintomas e sinais clinicos presentes nas
questBes, podendo apresentar e eliciar respostas fisicas e psicoldgicas.

Assim, como forma de atenuar 0s riscos ou prejuizos, os estudantes poderdo participar das
atividades psicossociais desenvolvidas pelo projeto Caixa de Pandora, que tem como o intuito
de facilitar um espaco terapéutico para que oS mesmos possam compartilhar tanto os
sentimentos advindos da pesquisa, quanto os sentimentos experenciados diariamente em sua
vida académica.

Estaremos disponiveis para qualquer outro esclarecimento através do telefone (88)
999898702 ou e-mail: lycelia@gmail.com. ou o(a) Sr.(a) pode procurar o Comité de Etica em
pesquisa da Universidade Estadual Vale do Acarai- UVA, situado na Avenida Comandante
Maurocélio Rocha Pontes, n°® 150, Bairro Derby, CEP: 62041040. Sobral-Ceara. Telefone:
3677-4255. Desde ja gostariamos de agradecer a atengdo a nds destinada e sua colaboracéao
no estudo.

Lycélia da Silva Oliveira

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DO SUJEITO

Eu, , abaixo
assinado, concordo em participar do presente estudo como sujeito. Fui devidamente
informado e esclarecido sobre a pesquisa, 0s procedimentos nela envolvidos, assim como 0s
possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participacéo. Foi-me garantido que posso
retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade ou
interrupgdo de meu acompanhamento/assisténcia/tratamento.

Sobral, de de 2019.

Assinatura do participante:
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ANEXO A- QUESTIONARIO DE QUALIDADE DE VIDA- WHOQOL Bref

QUEST.:

Instrucdes: Este questionario é sobre como voceé se sente a respeito de sua qualidade de vida, salde e outras areas de sua vida.
POR FAVOR RESPONDA A TODAS AS QUESTOES. Se vocé ndo tem certeza sobre que resposta dar em uma questao, por
favor, escolha entre as alternativas a que lhe parece mais apropriada. Esta, muitas vezes, podera ser sua primeira escolha.

Por favor, tenha em mente seus valores, aspiragdes, prazeres e preocupagoes. Nos estamos perguntando o que vocé acha
de sua vida, tomando como referéncia as DUAS ULTIMAS SEMANAS. Por exemplo, pensando nas Gltimas duas semanas, uma
questdo poderia ser:

Vocé recebe dos outros o apoio de que necessita?

Portanto, vocé deve circular o nimero 4 se vocé recebeu "muito” apoio como abaixo.

Nada Muito pouco Médio Muito Completamente
1 2 3 4 5

Vocé deve circular o nimero 1 se vocé ndo recebeu "nada” de apoio.

Por favor, leia cada questéo, veja o que vocé acha e circule no nimero e Ihe parece a melhor resposta.

. ] ] Nem ruim nem Muito
Muito ruim | Ruim Boa
boa boa
1| Como vocé avaliaria sua qualidade de vida? 1 2 3 4 5
Muito L Nem satisfeito L Muito
o Insatisfeito S Satisfeito o
insatisfeito nem insatisfeito satisfeito
2 | Quao satisfeito (a) vocé estd com a sua 1 2 3 4 5
saude?
As questbes seguintes sdo sobre O QUANTO vocé tem sentido algumas coisas nas dltimas duas semanas.
) Mais
Muito
Nada ou Bastante | Extremamente
pouco
menos
3 | Em que medida vocé acha que sua dor (fisica) 1 2 3 4 5
impede vocé de fazer o que vocé precisa?
4 | O quanto vocé precisa de algum tratamento 1 2 3 4 5
médico para levar sua vida diaria?
5 | O quanto vocé aproveita a vida? 1 2 3 4 5
6 | Em que medida vocé acha que a sua vida tem 1 2 3 4 5
sentido?
7 | O quanto vocé consegue se concentrar? 1 2 3 4 5
8 | Quao seguro(a) voce se sente em sua vida diaria? 1 2 3 4 5
9 | Quao saudavel é o seu ambiente fisico (clima, 1 2 3 4 5
barulho, poluicéo, atrativos)?
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As questdes seguintes perguntam sobre QUAO COMPLETAMENTE vocé tem sentido que ou ¢ capaz de fazer certas coisas

nestas Gltimas duas semanas.

Nada Muito pouco | Médio | Muito Completamente
10 | Vocé tem energia suficiente para seu dia-a- 1 2 3 4 5
dia?
11 | Vocé é capaz de aceitar sua aparéncia fisica? 1 2 3 4 5
12 | Vocé tem dinheiro suficiente para satisfazer 1 2 3 4 5
suas necessidades?
13 | Quao disponiveis para vocé estdo as 1 2 3 4 5
informacdes que precisa no seu dia-a-dia?
14 | Em que medida vocé tem oportunidades de 1 2 3 4 5
atividade de lazer?

As questdes seguintes perguntam sobre QUAO BEM OU SATISFEITO vocé se sentiu a respeito de varios aspectos

de sua Vida nas Gltimas duas semanas.

Muito ruim Ruim Nem ruim Bom Muito
nem bom bom
15 | Qudo bem vocé ¢é capaz de se locomover? 2 3 4 5
Muito N Nem satisfeito o Muito
i satisfeito Insatisfeito | nem Satisfeito satisfeito
insatisfeito
16 | Quao satisfeito(a) vocé est4 com o seu sono? 1 2 3 4 5
17 | Quao satisfeito(a) vocé estd com sua 1 2 3 4 5
capacidade de desempenhar as atividades do
seu dia-a-dia?
18 | Qudo satisfeito(a) vocé estd com sua 1 2 3 4 5
capacidade para o trabalho?
19 | Quao satisfeito(a) vocé esta consigo mesmo? 1 2 3 4 5
20 | Quédo satisfeito(a) vocé estd com suas 1 2 3 4 5
relagbes  pessoais (amigos, parentes,
conhecidos, colegas)?
21 | Quéo satisfeito(a) vocé estd com sua vida 1 2 3 4 5
sexual?
22 | Qudo satisfeito(a) vocé esta com o apoio que 1 2 3 4 5
vocé recebe de seus amigos?
23 | Quédo satisfeito(a) vocé estd com as condicdes 1 2 3 4 5
do local onde mora?
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24 | Quado satisfeito(a) vocé estd com o seu acesso 1 2 3 4 5
aos servigos de salide?

25 | Quado satisfeito(a) vocé esta com o seu meio 1 2 3 4 5
de transporte?

A questdo seguinte refere-se a COM QUE FREQUENCIA vocé sentiu ou experimentou certas coisas nas ultimas duas semanas.

desespero, ansiedade, depressdo?

Algumas Muito
Nunca Frequentemente Sempre
vezes frequentemente
26 | Com que frequéncia vocé tem sentimentos
negativos tais como mau humor, 1 2 3 4 5

Alguém Ihe ajudou a preencher este questionario?
Quanto tempo vocé levou para preencher este questionario?
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ANEXO B- INVENTARIO DE SAUDE MENTAL (ISM)

QUEST.:

Abaixo vai encontrar um conjunto de questdes acerca do modo como se sente no dia a dia. responda a
cada uma delas assinalando um dos retangulos com X a resposta que melhor se aplica a si.

1- QUANTO FELIZ E SATISFEITO VOCE TEM ESTADO COM A SUA VIDA PESSOAL?

Por vezes Muito
Extremamente . . L A
N Muito feliz e ligeiramente insatisfeito,
feliz, ndo pode . . __|Geralmente e Geralmente e
satisfeito a maior| . . . satisfeito, por |~ . " e infeliz a
haver pessoa satisfeito e insatisfeito, .
mais feliz ou parte do tempo feliz vezes infeliz maior parte
satisfeita ligeiramente do tempo
infeliz

2- DURANTE QUANTO TEMPO SE SENTIU SO NO MES PASSADO?

A maior
Durante
Sempre Quase sempre  |parte do Quase nunca Nunca
tempo algum tempo

3- COM QUE FREQUENCIA SE SENTIU NERVOSO OU APREENSIVO PERANTE COISAS
QUE ACONTECERAM, OU PERANTE SITUACOES INESPERADAS, NO ULTIMO MES?

Com pouca

Com muita Frequentemente A
frequéncia Quase nunca Nunca

Sempre A
frequéncia

4- DURANTE O MES PASSADO COM QUE FREQUENCIA SENTIU QUE TINHA UM
FUTURO PROMISSOR E CHEIO DE ESPERANCA?

Com muita

al Com pouca uase nunca Nunca
Sempre frequéncia Frequentemente P Q

frequéncia

5- COM QUE FREQUENCIA, DURANTE O ULTIMO MES, SENTIU QUE A SUA VIDA NO
DIA ADIA ESTAVA CHEIA DE COISAS INTERESSANTES?

Com muita

Sempre frequéncia Frequentemente Com pouca

frequéncia Quase nunca Nunca

6- COM QUE FREQUENCIA, DURANTE O ULTIMO MES, SE SENTIU RELAXADO E SEM
TENSAQ?

Com muita

Sempre frequéncia Frequentemente Com pouca

frequéncia Quase nunca Nunca

7- DURANTE O ULTIMO MES, COM QUE FREQUENCIA SENTIU PRAZER NAS
COISAS QUE FAZIA?

Com muita Com pouca
A Frequentemente ~
Sempre frequéncia frequéncia Quase nunca Nunca

8- DURANTE O ULTIMO MES, TEVE ALGUMA VEZ QUE SE QUESTIONOU SE ESTARIA
A PERDER A CABECA, OU A PERDER O CONTROLE SOBRE OS SEUS ATOS, AS SUAS
PALAVRAS, OS SEUS PENSAMENTOS, SENTIMENTOS OU MEMORIA?
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Sim, masndo o | .. N . . Sim, e estou
.. Sim, e fiquei Sim, e isso me .
x Talvez um suficiente para muito
Né&o, nunca . um bocado preocupa
pouco ficar preocupado preocupado
! preocupado .
com isso com isso
9- SENTIU-SE DEPRIMIDO DURANTE O ULTIMO MES?
Sim, até ao ponto de ndo | Sim, muito Sim. Dor Vezes Néo,
me interessar deprimido Sim, deprimido sintc’)-?ne um nunca me
por nada durante esses quase todos 0s | muitas vezes - sinto
) . pouco deprimido .
dias dias deprimido

10- DURANTE O ULTIMO MES, QUANTAS VEZES SE SENTIU AMADO E QUERIDO?

Sempre

Quase sempre

A maior
parte das
vVezes

Algumas
vezes

Muito

poucas vezes

Nunca

11- DURANTE Q

UANTO TEMPO, NO MES PAS

SADO SE SENTIU MUITO NERVOSO?

Sempre

Quase sempre

Durante
algum tempo

A maior
parte do tempo

Quase nunca

Nunca

12- DURANTE O

ULTIMO MES,

COM QUE FREQUENCIA ESPERAVA TER UM DIA
INTERESSANTE AO LEVANTAR-SE?

Sempre

Com muita
frequéncia

Frequentemente

Com pouca frequéncia

Quase nunca

Nunca

13- NO ULTIMO

MES, DURANTE QUANTO TE

MPQO SE SENTIU TENSO E IRRITADO?

A maior parte do Durante
Sempre Quase sempre tempo algum tempo Quase nunca | Nunca
14- DURANTE O ULTIMO MES SENTIU QUE CONTROLAVA PERFEITAMENTE O SEU
COMPORTAMENTO, PENSAMENTO, EMOCOES E SENTIMENTOS?
. « Né&o, e ando
Sim, penso « : Né&o, e ando um X
Sempre Sim, geralmente|que sim Nao muito pouco perturbado muito
’ bem : perturbado
por isso )
por isso

15 DURANTE O ULTIMO MES, COM QUE FREQUENCIA SENTIU AS MAOS A TREMER
QUANDO FAZIA ALGUMA COISA?

Sempre

Com muita
frequéncia

Com pouca

Frequentemente [frequéncia

Quase nunca

Nunca

16- DURANTE O ULTIMO MES, COM QUE FREQUENCIA SENTIU QUE VOCE NAO
TINHA FUTURO, QUE NAO TINHA PARA ONDE ORIENTAR A SUA VIDA?

Sempre

Com muita
frequéncia

Com pouca

Frequentemente [frequéncia

Quase nunca

Nunca

17- DURANTE Q

UANTO TEMPO, NO MES QUE PASSOU, SE SENTIU CALMO E EM PAZ?

Sempre

Quase sempre

A maior Durante

parte do tempo jalgum tempo

Quase nunca

Nunca
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18- DURANTE QUANTO TEMPO, NO MES QUE PASSOU, SE SENTIU EMOCIONALMENTE

ESTAVEL?

Sempre

Quase sempre

A maior
parte do tempo

Durante algum tempo

Quase nunca

Nunca

19- DURANTE Q
BAIXO?

UANTO TEMPO, NO MES QUE PASSOU, SE SENTIU TRISTE, PRA

Sempre

Quase sempre

A maior
parte do tempo

Durante
algum tempo

Quase nunca

Nunca

20- COM QUE FREQUENCIA, N

O MES PASSADO SE SENTIU COMO SE FOSSE C

HORAR?

Sempre

Com muita
frequéncia

Frequentemente

Com pouca
frequéncia

Quase
nunca

Nunca

21- DURANTE O ULTIMO MES, COM QUE FREQUENCIA VOCE SENTIU QUE AS OUTRAS

PESSOAS SE SENTIRIAM MELHOR SE VOCE NAO EXISTISSE?

Sempre

Com muita
frequéncia

Frequentemente

Com pouca
frequéncia

Quase nunca

Nunca

22- QUANTO TE
DIFICULDADE?

MPO, DURANTE O ULTIMO MES, SE SENTIU CAPAZ DE RELAXAR SEM

Sempre

Quase sempre

A maior

parte do tempo

Durante

algum tempo

Quase nunca

Nunca

23- NO ULTIMO MES, DURANTE QUANTO TEMPO SENTIU QUE AS SUAS RELACOES

AMOROSAS ERAM TOTAL OU COMPLETAMENTE SATISFATORIAS?

Sempre Quase sempre A maior Durante Quase nunca |Nunca
parte do tempo jalgum tempo
24- COM QUE FREQUENCIA, DURANTE O ULTIMO MES, SENTIU QUE TUDO
ACONTECIA AO CONTRARIO DO QUE DESEJAVA?
Com muita Com pouca
Sempre frequéncia Frequentemente £ pou Quase nunca |Nunca
requéncia
25- DURANTE O ULTIMO MES, QUAO INCOMODADO VOCE SE SENTIU DEVIDO ESTAR
NERVOSO?
Extremamente, UM Douco
ao ponto de ndo  |Muito =M P Incomodado, Apenas de
: incomodado L . Nada
poder fazer as incomodado o0 suficiente forma muito |,
. . pelos meus L . incomodado
coisas que devia NErvos para que sentisse isso |ligeira

26- NO MES QUE PASSOU, DURANTE QUANTO TEMPO SENTIU QUE A SUA VIDA ERA

UMA AVENTURA MARAVILHOSA?

Sempre

Quase sempre

A maior
parte do tempo

Durante
algum tempo

Quase nunca

Nunca
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27- DURANTE Q
BAIXO, DE TAL

UANTO TEMPO, NO MES QUE PASSOU, SE SENTIU TRISTE E PARA
MODO QUE NADA O CONSEGUIA ANIMAR?

Sempre

Com muita
frequéncia

Frequentemente

Com pouca
frequéncia

Quase nunca

Nunca

28- DURANTE O
VIDA?

ULTIMO MES, ALGUMA VEZ PENSOU EM ACABAR COM A PROPRIA

Sim, muitas
vezes

Sim, algumas
vezes

Sim, umas

poucas de vezes

Sim, uma vez

N&o, nunca

29- NO ULTIMO
IMPACIENTE?

MES, DURANTE QUANTO TEMPO SE SENTIU, CANSADO, INQUIETO E

Sempre

Quase sempre

A maior
parte do tempo

Durante
algum tempo

Quase nunca

Nunca

30- NO ULTIMO
HUMOR?

MES, DURANTE QUANTO TE

MPO SE SENTIU

RABUGENTO OU DE MAU

Sempre

Quase sempre

A maior
parte do tempo

Durante
algum tempo

Quase nunca

Nunca

31- DURANTE Q

BEM DISPOSTO?

?

UANTO TEMPO, NO ULTIMO

MES, SE SENTIU ALEGRE, ANIMADO E

Sempre Quase sempre A maior Durante Quase nunca Nunca
P P parte do tempo jalgum tempo
32 -DURANTE O ULTIMO MES, COM QUE FREQUENCIA SE SENTIU CONFUSO OU
PERTURBADOQO?
Com muita Com pouca
Sempre frequéncia Frequentemente £ pou Quase nunca Nunca
requéncia
33- DURANTE O ULTIMO MES SENTIU-SE ANSIOSO OU PREOCUPADO?
Sim,
extremamente, Sim, 0 . Nao. De
. . . o Sim, de .
ao ponto de Sim, muito Sim, um pouco suficiente para ... [maneira
. ) forma muito ligeira
ficar doente ou me incomodar nenhuma
quase

34- NO ULTIMO

MES DURANTE QUANTO TEMPO SE SENTIU

UMA PESSOA FELIZ?

Sempre

Quase sempre

A maior
parte do tempo

Durante
algum tempo

Quase nunca

Nunca

35- COM QUE FREQUENCIA DURANTE O ULTIMO MES, SE SENTIU COM DIFICULDADE

EM SE MANTER CALMO?
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Sempre com [nu!ta Frequentemente Com pouca Quase nunca Nunca
frequéncia frequéncia
36- NO ULTIMO MES, DURANTE QUANTO TEMPO SE SENTIU ESPIRITUALMENTE
PARA BAIXO?
Sempre Quase sempre Uma boa Durante Quase nunca Nunca
P P parte do tempo jalgum tempo

37- COM QUE FREQUENCIA DURANTE O ULTIMO MES, ACORDOU DE MANHA

SENTINDO-SE FRESCO E REPOUSADOQO?

Sempre,

Quase todos

Algumas vezes,

Nunca

todos os dias os dias Frequentemente ?a%s’ normalmente | Quase nunca

38- DURANTE O ULTIMO MES, ESTEVE, OU SENTIU-SE DEBAIXO DE GRANDE
PRESSAO

OU STRESS?

Sim, quase a Sim. muita Slm, alguma,  |Sim, alguma, Sim. um N0,
ultrapassar 0s ress30 mais do que o  |como de 0UCO nenhuma
meus limites P costume costume P '
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ANEXO C- PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

s ub
L UNIVERSIDADE ESTADUAL Plataforma
iz VALE DO ACARAU - UVA/CE %oﬂl

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: QUALIDADE DE VIDA E SAUDE MENTAL DE ESTUDANTES UNIVERSITARIOS
Pesquisador: Lycélia da Silva Oliveira

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 08297119.1.0000.5053

Instituicdo Proponente: Universidade Estadual Vale do Acaral - UVA

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio
Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.241.897

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de um projeto de Pesquisa para obtengéo do titulo de Mestra em Sadde da Familia, pela
Universidade Federal do Ceara, intitulado, QUALIDADE DE VIDA E SAUDE MENTAL DE ESTUDANTES
UNIVERSITARIOS. E uma Pesquisa com Grande aplicagdo pratica e académica.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo geral:

Avaliar o nivel de estresse, Qualidade de Vida e principais problemas de Sadde Mental em estudantes
universitarios da Universidade Vale do Acarau- UVA.

Objetivo Especifico:

- Adaptar e validar a Escala de Problemas de Satde Mental para o portugués brasileiro.

-Averiguar a Qualidade de Vida com a utilizagéo do o Questionario de Qualidade de Vida (WHOQOL Bref).
-Detectar a situacdo de Saude Mental com a utilizagdo do Inventario de Satude Mental (MHI).

- Verificar a existéncia de associacdo entre o nivel de estresse, Qualidade de Vida, Saude Mental e as
variaveis sociodemograficas e clinicas dos estudantes.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
Os Riscos e Beneficios foram apresentados de forma clara na metodologia e nos TCLE's do Projeto.

Endereco: Av Comandante Maurocélio Rocha Ponte, 150

Bairro: Derby CEP: 62.041-040
UF: CE Municipio: SOBRAL
Telefone: (88)3677-4255 Fax: (88)3677-4242 E-mail: uva_comitedeetica@hotmail.com
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Continuacgao do Parecer: 3.241.897

Os Riscos envolvidos sdo mais de ordem mental e psicolégica, e as formas de minimizar ou atenuar eles
estdo bem descritas

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
A Pesquisa se encontra com um alto nivel técnico cientifico, e tem o intuito de analisar a qualidade de vida e
salide mental de universitarios, bem como validar um instrumento para a analise da saide mental.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Todos os Documentos estdo corretamente anexados na Plataforma e as Pendéncias da versao anterior
foram todas solucionadas.

Recomendagoes:
Recomenda-se a Aprovacao deste Projeto e apds o final dessa pesquisa o envio do relatério final ao CEP.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Nao Existem Pendéncias ou Inadequacdes.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

O Colegiado do CEP/UVA, ap6s apresentagao e discussao do parecer pelo relator, acatou a relatoria que
classifica como aprovado o protocolo de pesquisa. O(a) pesquisador(a) devera atentar para as
recomendacoes listadas neste parecer.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 27/03/2019 Aceito
do Projeto ROJETO 1294287.pdf 12:42:59
Outros quest_socio.pdf 23/03/2019 |Lycélia da Silva Aceito

20:18:16 | Oliveira
Projeto Detalhado / |PROJETOcomajustes.pdf 23/03/2019 |Lycélia da Silva Aceito
Brochura 19:59:07 |Oliveira
Investigador
Cronograma cronograma_atualizado.pdf 23/03/2019 |Lycélia da Silva Aceito
19:56:48 | Oliveira
TCLE/ Termos de |tcle_especialista.pdf 23/03/2019 |Lycélia da Silva Aceito
Assentimento / 19:54:59 |Oliveira
Justificativa de
Auséncia
TCLE/ Termos de |tcle_atualizado.pdf 23/03/2019 |Lycélia da Silva Aceito

Endereco: Av Comandante Maurocélio Rocha Ponte, 150

Bairro: Derby CEP: 62.041-040
UF: CE Municipio: SOBRAL
Telefone: (88)3677-4255 Fax: (88)3677-4242 E-mail: uva_comitedeetica@hotmail.com
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Assentimento / tcle_atualizado.pdf 19:48:59 |Oliveira Aceito
Justificativa de
Auséncia
Outros ESCALADEPROBLEMASDESAUDEME| 16/02/2019 [Lycélia da Silva Aceito
NTAL.pdf 22:39:24 | Oliveira
Outros inventarioSaudeMental.pdf 16/02/2019 |Lycélia da Silva Aceito
22:36:14 | Oliveira
Outros CARTA_CONVITE_DO_PROJETO_DE | 16/02/2019 [Lycélia da Silva Aceito
MESTRADO.pdf 22:32:29 | Oliveira
Outros ESCALA .pdf 16/02/2019 [Lycélia da Silva Aceito
22:30:57 | Oliveira
Outros questonario.pdf 16/02/2019 |Lycélia da Silva Aceito
22:29:38 | Oliveira
Orgamento orcamento_projeto.pdf 16/02/2019 |Lycélia da Silva Aceito
22:26:34 | Oliveira
Folha de Rosto ROSTO.pdf 14/02/2019 |[Lycélia da Silva Aceito
20:56:43 | Oliveira

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagcdao da CONEP:

Nao

SOBRAL, 03 de Abril de 2019

Assinado por:

Maria do Socorro Melo Carneiro

(Coordenador(a))

Endereco: Av Comandante Maurocélio Rocha Ponte, 150

Bairro: Derby
UF: CE

Telefone: (88)3677-4255

CEP: 62.041-040

Municipio: SOBRAL

Fax: (88)3677-4242 E-mail:

uva_comitedeetica@hotmail.com
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