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Vulnerabilidade e bem-estar psicoldgicos
do estudante universitario

Vulnerability and psychological well-being of college
student

Resumo

O presente estudo buscou identificar indicadores de vulnerabilidade e bem-estar
psicologicos em estudantes universitarios. A amostra foi constituida a partir do banco
de dados proveniente da avaliacdo de indicadores de salde mental de estudantes
universitarios de cursos de graduacdo e de seis instituicdes de ensino superior (IES)
distintas. Foram utilizados os instrumentos: Inventdrio de Sintomas de Stress para
Adultos de Lipp, Maslach Burnout Inventory - Student Survey, Inventario de Ansiedade
Trago-Estado, Inventario de Ansiedade de Beck, Inventario de Depressao de Beck, Self-
Reporting Questionnaire e General Health Questionnaire - 12 itens. Foram abordados
3.587 estudantes, de ambos os géneros, regularmente matriculados. Em relagdo a
sintomatologia de estresse, foram investigados 783 individuos, e a prevaléncia geral foi
de 52,88%. Os sintomas ansiosos foram avaliados em 709 estudantes, e a prevaléncia
encontrada foi de 13,54%. O sofrimento psicoldgico foi avaliado em 1.403 graduandos,
sendo que 39,97% da amostra apresentou sofrimento psicoldgico significativo. O
burnout, avaliado em 468 participantes do curso de medicina, foi encontrado em 5%
da amostra. Os achados evidenciam a vulnerabilidade dos estudantes universitarios
e apontam para a necessidade de ampliar a discussdo em torno da saude mental dos
universitarios e de desenvolver programas de prevencao e intervengao.

Palavras-chave: estudantes, estresse psicologico, saude mental.

ABSTRACT

The aim of the present study was to identify indicators of psychological vulnerability and
well-being in university students. A sample was extracted from the database of evaluating
indicators of the mental health of university students of six universities. Instruments: Lipp's
Inventory of Stress Symptoms, Maslach Burnout Inventory - Student Survey, State-Trait
Anxiety Inventory, Beck Anxiety Inventory, Beck Depression Inventory, Self-Reporting
Questionnaire, and General Health Questionnaire, in a total of 12 items. Results: 3587
students of both genders participated in the study. Regarding the symptoms of stress, 783
individuals were investigated and the overall prevalence was of 52.88%. Anxiety symptoms
were assessed in 709 students and the prevalence was of 13.54%. Psychological distress was
assessed in 1403, being that 39.97% of that sample showed signs of important psychological
distress. Burnout was evaluated in 468 participants of medical school, and it was found in
5% of that sample. These findings highlight the vulnerability of university students and show
the necessity of increase in the discussions about the mental health of university students
and the development of prevention and interventional programs.

Keywords: mental health, students, stress psychological.
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INTRODUCAO

As exigéncias e demandas da vida universitaria eviden-
ciam que o estudante universitario, desde o seu ingresso na
instituicdo, deve apresentar recursos cognitivos e emocionais
complexos para o manejo das demandas desse novo ambiente.
O estudante universitario, particularmente o da area de saude,
durante suas atividades nos cenarios de praticas, torna-se cui-
dador precoce e, por vezes, depositério de angustias, dores e
anseios de familiares e pacientes (Aguiar, Vieira, Vieira, Aguiar, &
Nobrega, 2009; Chernomas & Shapiro, 2013; Eisenberg, Gollust,
Golbernstein, & Hefner, 2007).

Considerando as elevadas expectativas, as demandas
inerentes ao mercado de trabalho e as aspiragdes pelo seu
futuro profissional e pessoal, comumente se encontra como
resultante uma alta prevaléncia de problemas psicoafetivos,
por vezes desconhecidos. Tal desconhecimento pode levar
a desvalorizagdo de determinados sintomas ou mesmo a
tratamento equivocado. Exemplos claros dessa problematica
envolvem a identificacdo tardia e o tratamento inadequado da
depressao e da ansiedade (Breedlove & Schorfheide, 2001),
consumo e dependéncia de substancias psicoativas licitas e
ilicitas (Botti, Lima, & Simdes, 2010; Prince, Carey, & Maisto,
2013), alimentagdo inadequada, inatividade fisica (Sousa,
José, & Barbosa, 2013), bem como outros sintomas que sao
desvalorizados, muito embora devam ser reconhecidos como
associados a condutas negativas a saude.

Dias e Gémez (2007) consideram que o ambiente
académico pode ser estressante quando néo ha condigdes e
normas adequadas que permitam o desenvolvimento saudavel
da socializacdo e incentivem a comunicagdo de alunos
com professores, pais, familias e com a sociedade e suas
relagdes ambientais. Assim, uma das principais estratégias de
enfrentamento do estresse é o suporte social, pois, quando o
individuo é exposto a um estressor e tem alto nivel de suporte
social, os efeitos negativos do estresse tendem a ndo aparecer
(Ledn & Mufioz, 1992 apud Monzdn, 2007).

Para Feldman e colaboradores (2008), o suporte social
pode ocorrer por meio de recursos que podem ser oferecidos
por todos que cercam a pessoa, fornecendo apoio emocional
importante e oportunidade de compartilhar interesses comuns
e situagdes em que o individuo se sinta compreendido
e respeitado. E importante ressaltar que ndo é apenas a
presencga desses recursos que proporciona o suporte social,
€ a percepgao que a pessoa tem de tal presenga que torna o
suporte eficaz.

ESTRESSE, ANSIEDADE E DEPRESSAO EM
UNIVERSITARIOS

O Férum de Pré-reitores de Assuntos Comunitarios
e Estudantis (Férum Nacional de Pro-reitores de Assuntos
Comunitarios e Estudantis [FONAPRACE], 2004) realizou
uma pesquisa sobre o perfil socioeconémico e cultural dos

estudantes das instituicdes federais de ensino superior bra-
sileiras em 2003. Entre os diversos resultados encontrados,
destacam-se os relacionados ao sofrimento psiquico: 36,9%
dos estudantes relataram sofrer alguma dificuldade emocional,
sendo que a prevaléncia é maior entre os primeiros (39,5%) e
0s ultimos anos (36,9%).

Ja no relatdrio de 2010 (FONAPRACE, 2011), o percen-
tual de estudantes que se queixou de sofrimento psiquico foi
de 47,7%, um aumento relevante. Entre estes, 29% procuraram
atendimento psicoldgico, 9% procuraram atendimento psiqui-
atrico, 11% usaram ou estdo usando medicagao psiquiatrica e
10% procuraram atendimento psicopedagégico.

A literatura aponta elevadas taxas de prevaléncia
para sintomas de ansiedade e depressdao em estudantes
universitarios, podendo ser, inclusive, superiores as encontradas
na populagao geral (Bayram & Bilgel, 2008; Ibrahim, Kelly,
Adams, & Glazebrook, 2013; Santander, Romero, Hitschfeld,
& Zamora, 2011). Nessa perspectiva, estudos nacionais e
internacionais, empregando diferentes instrumentos voltados a
investigacdo da saude mental, tém apontado a vulnerabilidade
da populagao universitaria, especialmente a feminina, a
emergéncia de sinais e sintomas psicopatoldgicos (Bayram
& Bilgel, 2008; Brandtner & Bardagi, 2009; Brougham, Zail,
Mendonza, & Miller, 2009; Cavestro & Rocha, 2006; Cerchiari,
2004; Chernomas & Shapiro, 2013; Eisenberg et al. 2007;
Facundes & Ludermir, 2005; Feldman et al., 2008; Ferreira
et al., 2009; Ibrahim et al., 2013; Mahmoud, Staten, Hall, &
Lennie, 2012; Rezende, Abrao, Coelho, & Passos, 2008; Rodas
et al., 2010; Santander et al., 2011; Steptoe, Tsuda, Tanaka, &
Wardle, 2007).

Segundo Joca, Padovan e Guimaraes (2003) e Trucco
(2002), o estresse parece ser um dos principais fatores
ambientais que predispéem um individuo a depressao, pois,
em cerca de 60% dos casos, os episddios depressivos
sdo precedidos pela ocorréncia de fatores estressantes,
principalmente de origem psicossocial. Nessa perspectiva
de andlise, problemas financeiros foram identificados como
importante fator de risco para o desenvolvimento de transtornos
mentais (Bayram & Bilgel, 2008; Eisenberg et al., 2007;
Stallman, 2010; Steptoe et al., 2007).

Residir em localidade distante do nucleo afetivo de
origem tem sido apontado como importante variavel no
processo de investigagdo da saude mental do estudante
universitario. Nessa perspectiva, Fioravanti, Shaiani, Borges
e Balieiro (2005) identificaram que um numero significativo
de universitarios, oriundos de localidades diferentes
da regido de localizagédo da instituicdo de ensino, se
considerou estressado (89,29%). Nesse sentido, o relatério
do FONAPRACE (2011) revelou que 43% dos estudantes
das universidades federais queixam-se de dificuldades de
adaptagao a novas situagoes, incluindo adaptagéo a cidade
e a moradia ou separagao da familia, ndo havendo diferencas
significativas entre as regioes.



Revista Brasileira de Terapias Cognitivas
2014°10(1)*pp.2-10

E importante pontuar que o estresse crénico pode
conduzir ao desenvolvimento de uma sindrome definida como
uma experiéncia de esgotamento, decepc¢éo e exaustédo
fisica e emocional, manifestada por profissionais “normais”,
que ndo apresentam nenhum quadro psicopatolégico antes
de seu surgimento. A sindrome foi nomeada de burnout por
apontar para a redugéo da afetividade e do desempenho no
trabalho, sendo acompanhada de atitudes negativistas e hostis
(Schaufeli & Buunk, 2003) Trata-se de uma resposta emocional
aos estressores crénicos que podem surgir ao longo da vida
(Maslach, Schaufeli, & Leiter, 2001).

Entre as caracteristicas de personalidade que favorecem
o desenvolvimento do burnout destacam-se a motivagéo,
0 entusiasmo, a dedicagédo ao trabalho e a tendéncia ao
perfeccionismo (Squires & Livesley, 1984). Seu significado vem
sofrendo modificagdes, e atualmente o termo ndo mais se limita
ao contexto laboral, estando o burnout presente na exaustao no
emprego das faculdades mentais e fisicas no inicio da carreira
entre os estudantes, antes mesmo da formagéo académica.

Ainda em relagdo a exposigéo crénica ao estresse,
Maroco e Tecedeiro (2009) alertam que o burnout retrata um
sofrimento emocional manifestado por meio de diversos sinais
psicossociais e reforcam a vulnerabilidade da populagéo
estudantil ao desenvolvimento de sintomas indicadores de
burnout. Corroborando com essa ideia, Monzén (2007) ainda
enfatiza que a falta de controle sobre um ambiente potencialmente
gerador de estresse repercute no fracasso académico.

O ano académico tem se apresentado como importante
variavel a ser ponderada na anadlise da saude mental dos
estudantes universitarios. Nessa linha de analise, os primeiros
anos da graduagao tém sido reportados como detentores das
maiores taxas de prevaléncia de sintomas depressivos e/ou
ansiosos (Bayram & Bilgel, 2008; Brandtner & Bardagi, 2009;
Calais et al., 2007; Ibrahim et al., 2013; Rawson, Bloomer, &
Kendall, 1994; Siqueira Drake, Hafen, Rush, & Reisbig, 2012).

A dificuldade de adaptagéo do estudante ao ingressar no
ensino superior foi apontada no estudo de Tarnowski e Carlotto
(2007), que resgataram a importancia de uma reflexao sobre o
processo de adaptacao vivenciado pela saida do ensino médio
€ 0 ingresso Nno ensino superior como estressor associado a
socializagdo com novos colegas e professores, novas regras
e novos conteludos de aprendizagem que exigem maior
autonomia e responsabilidades. Destacam ainda que, além de
dificuldades vivenciadas ao longo da graduagéo, as demandas
associadas a conclusédo do curso e as expectativas com o
mundo do trabalho se apresentam como importante fonte de
desgaste e exaustdo emocional (Tarnowski & Carlotto, 2007).

A alta prevaléncia de sintomas depressivos, ansiosos
e de estresse nos estudantes é considerada alarmante. A
morbidade psicoldgica ndo implica apenas prejuizos no ambito
da saude, desempenho e qualidade de vida dos estudantes,
mas pode trazer consequéncias importantes nos ambitos
familiar, institucional e com pares. Isso reforca a necessidade

de medidas de intervencao e prevencao especificas no contexto
universitario (Bayram & Bilgel, 2008).

Viana e Andrade (2012) propdem ainda que a maneira
mais eficaz de prevenir a progressao de transtornos psiquiatricos
primarios e a ocorréncia tardia de condicdes comdrbidas seria
direcionar a saude publica para estratégias de prevengao que
foquem na identificagéo e intervencgao precoces de risco, uma
vez que os individuos mais novos apresentaram as maiores
taxas de prevaléncia para diversos transtornos psiquiatricos.

SUPORTE SOCIAL E BEM-ESTAR PSICOLOGICO

O estudo de Peltzer (2004) revelou que o suporte social
esta diretamente associado ao comportamento de saude e
inversamente relacionado a sintomas depressivos e estresse
percebido. Nessa perspectiva, Stallman (2010) registra a
importancia das relagdes interpessoais na percepgao de bem-
estar psicoldgico de estudantes universitarios.

Petersen, Louw e Dumont (2009) e Petersen, Louw,
Dumont e Malope (2010) demostraram como os efeitos das
caracteristicas individuais dos estudantes, de sua capacidade
de lidar com vérias demandas e de sua interagdo com diversas
fontes de apoio prestadas pela universidade sao relevantes na
determinacéo do desempenho académico e para a adaptagéao
do estudante a universidade.

Da mesma forma, Cerchiari, Caetano e Faccenda
(2005) destacam que é importante ndo somente refletir sobre
0 processo de ensino, mas também sobre como as atividades
académicas sdo distribuidas durante o curso. Os autores
ressaltam também a importéncia dos servigos de apoio a saude
mental, pois podem fornecer suporte a esses casos na medida
em que contribuem para a prevencado do agravamento de
sintomas, fortalecendo os mecanismos saudaveis e o potencial
para lidar com os danos a saude.

Considerando-se que os estudantes universitarios sao
tidos como um grupo especial de investimento social do pais, é
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 predispdem a ocorréncia
do estresse emocional e, consequentemente, sua influéncia
na saude mental dos estudantes. Buscando contribuir com
a investigagdo da saude mental na populagéo universitaria,
o presente estudo, pautado na compilacdo de dados de seis
centros de ensino dos Estados de Sao Paulo, Rio de Janeiro e
Pernambuco, buscou identificar indicadores de vulnerabilidade
e bem-estar psicoldgicos em estudantes universitarios.

METODO

PARTICIPANTES

A amostra foi constituida a partir do banco de dados
proveniente da avaliacdo de indicadores de saude mental de
estudantes universitarios de diversos cursos de graduagao
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de seis instituicdes de ensino superior: trés universidades 3.

publicas, sendo duas do Estado de Sdo Paulo e uma do Estado
do Rio de Janeiro, e trés particulares, sendo uma do Estado
de Pernambuco e duas do Estado de Sdo Paulo. Totalizaram
3.587 estudantes acima de 16 anos, de ambos os géneros,
regularmente matriculados em universidades publicas e
privadas, das areas de Ciéncias Sociais, Exatas, Humanas,
Bioldgicas e da Saude.

INSTRUMENTOS

1. Inventdrio de Sintomas de Stress para Adultos de 4.

Lipp (ISSL) (Lipp, 2000). Constituido por uma lista
de sintomas fisicos e psicoldgicos que permitem
identificar se a pessoa tem estresse, em que fase
do processo se encontra (alerta, resisténcia, quase-
exaustdo e exaustdo) e se sua sintomatologia é
mais tipica da dimensao fisica ou psicoldgica.
Estrutura-se em trés quadros referentes as quatro
fases de estresse propostas pela autora: o quadro
1 avalia a fase de alerta (Q1); o quadro 2, a fase
de resisténcia e a fase de quase-exaustéo (Q2); e
o quadro 3, a fase de exaustéo (Q3), que permite o
diagnéstico de estresse. O respondente é solicitado
aindicar se tem apresentado o sintoma de estresse
especificado em cada quadro em 24 horas (Q1), 1

semana (Q2) ou 1 més (Q3). A avaliagao é feita em 5.

termos das tabelas percentuais do teste. A presenca
de estresse pode ser constatada se qualquer um
dos escores brutos atingir os limites determinados
(maior que 6 no Q1, maior que 3 no Q2 e maior
que 8 no Q3).

2. Maslach Burnout Inventory - Student Survey
(MBI-SS) (Campos & Maroco, 2012). Inicialmente

suas caracteristicas psicométricas foram avaliadas 6.

em estudantes brasileiros por Carlotto e Camara
(2006) com a adaptacao transcultural realizada
em 2012 por Campos e Maroco. Trata-se de um
instrumento para rastreamento da sindrome de
burnout em estudantes a partir de trés dimensdes
conceituais: exaustao emocional, despersonaliza-
¢ao e baixa realizagao profissional. O instrumento
consiste em 15 questées que se subdividem em
trés subescalas: Exaustdo Emocional (5 itens);
Descrenca (4 itens) e Eficacia Profissional (6
itens). Todos os itens sdo avaliados pela frequén-
cia, variando de 0 a 6, sendo 0 (nunca), 1 (uma
vez ao ano ou menos), 2 (uma vez ao més ou
menos), 3 (algumas vezes ao més), 4 (uma vez
por semana), 5 (algumas vezes por semana) e 6

(todos os dias). Médias elevadas em Exaustéo e 7

Descrenga e baixa em Eficacia Profissional sao
indicativos de burnout.

Inventario de Ansiedade Tragco-Estado (IDATE)
(Spielberger, Gorsuch, & Lushene, 1970). Com-
preende duas escalas para mensurar a ansiedade-
-trago (IDATE-T) e a ansiedade-estado (IDATE-E).
Cada escala é constituida por 20 afirmagdes. E um
instrumento do tipo Likert, com escores variando
de 1 (absolutamente ndo) a 4 (muitissimo) para o
IDATE-E, e 1 (quase nunca) a 4 (quase sempre)
para o IDATE-T. O escore total de cada escala varia
de 20 a 80. Os valores mais altos indicam maiores
niveis de ansiedade.

Inventdrio de Ansiedade de Beck (BAI) (Cunha,
2001). E uma escala de autorrelato de 21 itens que
medem a intensidade dos sintomas de ansiedade.
Os itens devem ser avaliados pelo sujeito em uma
escala de 4 pontos que significam 1 (levemente),
2 (ndo me incomodou muito), 3 (moderadamente:
foi muito desagradavel mas pude suportar) e 4
(gravemente: dificil de suportar). Para cada item
atribui-se um escore individual que variade 0 a 3
pontos. O escore total é feito pela soma total dos
escores individuais e pode variar entre 0 e 63. A
interpretagéo da versao em portugués é a seguinte:
nivel minimo, escores de 0 a 10; nivel leve, escores
de 11 a 19; nivel moderado, escores de 20 a 30; e
nivel grave, escores de 31 a 63.

Inventdrio de Depress&o Beck (BDI) (Cunha, 2001).
Contém 21 afirmagdes que avaliam a intensidade
dos sintomas de depressao segundo quatro niveis:
minimo, leve, moderado e grave. A intensidade dos
sintomas é analisada pelo escore total, obtido com
a soma dos escores dos itens. A classificacdo da
depresséo é a seguinte: minimo, 0 a 11; leve, 12 a
19; moderado, 20 a 35; e grave, 36 a 63.
Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20). E um
instrumento de triagem de transtornos mentais
comuns, nao fornecendo um diagnéstico psiquiatrico.
No entanto, possibilita avaliar condi¢gdes gerais de
saude mental referentes a sintomas de sofrimento
psiquico, sendo desenvolvido pela Organizagao
Mundial da Saude e validado para a populagédo
brasileira (Mari & Willians, 1986). E composto por
20 questdes, com o objetivo de rastrear transtornos
nao psicoticos. A resposta para cada item pode ser
afirmativa ou negativa, com escores variando de 0 a
20, sendo 0 o melhor estado de saude, € 20, o pior.
Considera-se o ponto de corte igual ou acima de 7
pontos, estando o individuo, nesse caso, propenso
a um estado depressivo (Soarez, Kowalski, Ferraz,
& Ciconelli, 2007).

Questiondrio de Saude Geral (QSG-12 - General
Health Questionnaire - GHQ-12). Escala de rastre-
amento psicopatoldgico geral, desenvolvida para
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detectar casos suspeitos de apresentarem trans-
tornos psiquiatricos. Compreende 12 perguntas
sobre o estado mental geral que indicam possiveis
alteragdes psiquiatricas. Pode ser utilizado tanto
seu escore indicando um continuo de sintomas
quanto seu ponto de corte para rastreamento de
transtorno mental comum. Utilizamos o critério de
ao menos trés respostas positivas (escore 2 ou 3
no item) de um total de 12 como ponto de corte
para caracterizar um caso suspeito (Goldberg et
al., 1997; Gouveia et al., 2003).

PROCEDIMENTO

Inicialmente, os docentes dos seis centros de pesquisa
participantes fizeram levantamento dos indicadores de saude
mental dos estudantes universitarios a partir dos respectivos
bancos de dados de pesquisa armazenados. A coleta de dados
que gerou o0 banco de dados de cada centro de pesquisa foi
realizada de forma presencial nas respectivas instituicbes de
ensino superior participantes no periodo de 2010 a 2014.

Posteriormente, os dados foram organizados e
classificados segundo o numero de participantes, o género,
o0 curso e os instrumentos empregados. Elencados os
instrumentos empregados, foram criadas quatro categorias
norteadoras, a saber: estresse (ISSL, MBI-SS); ansiedade
(IDATE, BAI); depresséo (PHQ-9, BDI); e transtornos mentais
néo psicdticos (SRQ-20, QSG-12). A etapa subsequente
envolveu a compilagdo dos resultados de cada centro de
pesquisa participante.

E importante ressaltar que o banco de dados arma-
zenado de cada docente foi constituido a partir de protocolos
aprovados pelos respectivos Comités de Etica em Pesquisa
das instituigdes de ensino superior participantes.

RESULTADOS

A amostra derivada dos seis centros de estudo do pre-
sente trabalho foi composta por 3.587 estudantes universitarios,
acima dos 16 anos de idade e com predominancia do sexo
feminino (66,63%). Em relacdo a sintomatologia de estresse,
avaliada em dois centros de estudo, foram investigados 783
individuos (65,52% mulheres) a partir do ISSL, com prevalén-
cia geral de 52,88%, distribuindo-se 2,17% na fase de alerta,
42,66% na resisténcia, 6,26% na quase-exaustao e 1,79% na
exaustao. Houve predominancia feminina.

Os sintomas ansiosos foram avaliados em dois centros
de estudo em 709 estudantes, sendo que apenas nesse caso
a amostra foi predominantemente masculina (54,87%). A partir
do BAI e do IDATE-E, a prevaléncia encontrada foi de 13,54%,
considerando-se aqui apenas as duas ultimas faixas do BAI.
Novamente foi observada maior frequéncia de estudantes do
sexo feminino nos escores sintomaticos.

Os sintomas depressivos avaliados pelo BDI, em dois
centros de estudo em 689 estudantes, indicaram que 7,26%
dessa amostra se encontravam nas faixas de gravidade
moderada e grave. Houve predominéncia do sexo feminino nos
sintomas avaliados, assim como 55,22% do total da amostra
eram compostos por mulheres.

O sofrimento psicolégico, avaliado em dois centros de
estudo, foi investigado pelos instrumentos QSG-12 e SRQ-
20 em 1.403 graduandos (61,65% mulheres). Tendo 7 como
nota de corte para o SRQ, é possivel considerar que 39,97%
da amostra apresentou sofrimento psicoldgico significativo,
também observado com maior frequéncia em estudantes
do sexo feminino. Por fim, o burnout, avaliado em um centro
de estudo em 468 participantes (60,5% mulheres) do curso
de medicina por meio do MBI-SS, foi encontrado em 5% da
amostra. A Tabela 1 resume os resultados encontrados.

DISCUSSAO

Os resultados reforcam a necessidade de um cuidado
especial com a populagéo universitaria. Foi identificada
prevaléncia de estresse de 52,88% entre os 783 alunos
investigados quanto a tais sintomas. Essa prevaléncia foi
semelhante aos 48% reportados por Rodas e colaboradores
(2010), identificados com amostras variadas de cursos de
graduacao. Outra estimativa semelhante foi apresentada por
Aguiar e colaboradores (2009) entre os estudantes de medicina
da Universidade Federal do Ceara (UFC), com a utilizagao do
mesmo instrumento do presente estudo (49,7%). Entretanto,
foi uma prevaléncia maior que os 24 e 27% identificados por
Mahmoud e colaboradores (2012) e Bayram e Bilgel (2008),
respectivamente.

Uma parcela expressiva dos estudantes (42,7%) iden-
tificados como tendo sintomas de estresse encontrava-se na
fase intermedidria desse sintoma (resisténcia), sendo menor
a prevaléncia nas fases mais graves. Esse resultado vai de
encontro as prevaléncias encontradas nas pesquisas de
Furtado, Falcone e Cynthia (2003) e Aguiar e colaboradores
(2009) com estudantes do curso de medicina que resultaram
em 39,32 e 42,71%, respectivamente. Tal constatagdo pode
indicar que a maioria dos estudantes universitarios tem
recursos psicolégicos para lidar com eventos estressantes,
considerando que a minoria estava nas fases mais graves
(quase-exaustao, 6,3%; e exaustao, 1,8%). Entretanto, Lipp
(2000) alerta que eventos estressores de menor intensidade,
quando recorrentes, sdo potencialmente patogénicos. Ainda
em relagao a fase de resisténcia, € importante destacar seu
significado para a saude mental.

Assim como outros estudos que fizeram comparac¢des
de género em relagdo ao estresse, este também encontrou
diferenca significativa entre homens e mulheres (Aguiar et al.,
2009; Andrade, Valim-Rogatto, & Rogatto, 2011; Bayram & Bilgel,
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Tabela 1. Resultados gerais dos seis centros de estudo

Variavel Instrumento Frequéncia (N) Sexo Area Ano
Estresse (n =783)
0,
Fase alerta 217%(17) Humanas, Bioldgicas,
Resisténcia ISSL 42,66% (334) 65,52% mulheres Saude, Exatas e A partirdo 1¢
Quase-exaustao 6,26% (49) Sociais
Exaustao 1,79% (14)
0, 0, . o)
Ansiedade (n = 709) BAI e IDATE 13,54%(96) (1096% 5 130y ylheres  HUManas, Biologicas, 12 a0 62
apenas BAI) Saude e Sociais

Depressao (n = 689) BDI 7,26% (50) 5522% mulheres  umanas, Biologicas, 1220 6°

Saude e Sociais
sofrimento Humanas, Biolégicas
psicoldgico (n = QSG-12 e SRQ-20 39,97% 61,65% mulheres o gicas, A partir do 12

Saude e Sociais
1.403)

0 30 5o 79 o

Burnout (n = 468) MBI-SS 5% 60,5% mulheres Medicina 1932,5%,72€9

periodo

2008; Furtado et al., 2003; Marty, Lavin, Figueroa, Larrain,
& Cruz, 2005). A prevaléncia de estresse foi maior entre os
universitarios do sexo feminino.

Sintomas de burnout foram encontrados em 5% dos
estudantes de medicina, sendo a maioria mulheres. Apesar da
baixa frequéncia, a constatagéo de sua maior presenca nesse
sexo merece destaque. Carlotto, Nakamura e Camara (2006)
reforcam a importancia de estudos referentes ao burnout na
populacéo universitaria da area da saude e ressaltam, ainda,
a relevancia do desenvolvimento de programas de intervengéao
com estudantes mais jovens e das séries iniciais.

O relatério do FONAPRACE (2004, 2011) revelou uma
grande parcela dos estudantes das universidades federais
queixando-se de dificuldades de adaptagéo a novas situagdes,
como a cidade, a moradia ou a separagéo da familia. Nesse
relatorio, o percentual de estudantes das universidades federais
que se queixaram de sofrimento psiquico foi de 36,9 e 47,7%,
respectivamente. Isso sugere que pode estar ocorrendo
um aumento consideravel de necessidade de atendimento
psicolégico entre os estudantes universitarios. No presente
estudo, utilizando o SQR-20 e o QSG-12, aproximadamente
40% dos estudantes apresentaram sintomas de sofrimento
psicoldgico. Outras manifestagdes desse sofrimento estéo nas
estimativas de ansiedade e depressao apresentadas pelos
estudantes.

No que se refere aos sintomas de ansiedade, identifica-
dos por meio do BAIl e do IDATE, 13,5% dos estudantes apre-
sentaram sintomas significativos de ansiedade. Essa estimativa
é semelhante a identificada por Brandtner e Bardagi (2009) com
estudantes do Rio Grande do Sul. Também utilizando o BAI,
os autores identificaram que 16,5% apresentaram sintomas
moderados ou graves de ansiedade.

Mahmoud e colaboradores (2012), assim como Bayram
e Bilgel (2008), utilizaram outro instrumento para avaliagao de
ansiedade (DASS-21) e encontraram estimativas mais elevadas

de sintomas ansiosos (27 e 47%, respectivamente). Tal qual com
os sintomas de estresse, os sintomas de ansiedade também
foram mais prevalentes entre as mulheres. A predominancia de
sintomas de estresse e ansiedade na populagéo universitaria
feminina, ja apontada em estudos anteriores, remete a
necessidade de problematizar a vulnerabilidade desse grupo
no ambiente universitario no processo de planejamento e
desenvolvimento de programas de prevengao e tratamento.

Com relagao aos sintomas depressivos, 7,26% dos
estudantes apresentaram sintomas moderados a graves de
depressao, utilizando o Inventario Beck de Depressao (BDI),
estando essa estimativa abaixo daquelas em torno dos 25 a
50%, como apresentado por Rodas e colaboradores (2010).
O uso de diferentes instrumentos pode ter contribuido para
estimativas téo divergentes.

Considerando niveis moderados a graves de depressao
utilizando o DASS-21, tanto Mahmoud e colaboradores (2012)
quanto Bayram e Bilgel (2008) encontraram estimativas
superiores a 25%. Entretanto, em outra amostra de brasileiros,
utilizando o mesmo instrumento para rastreamento de
depresséo, Brandtner e Bardagi (2009) encontraram prevaléncia
de 8,5% de depressao moderada a grave, resultado semelhante
ao que foi observado no presente estudo. Conforme apresentado
por Ogata e Simurro (2014), o problema de saude mental tem
sido apontado como alvo importante das politicas publicas,
e os transtornos mentais representam um fator de risco para
a emergéncia das doengas cronicas ndo transmissiveis. Tais
constatagdes vém reforgar o importante papel da universidade
na elaboragéo de propostas de prevencéo e tratamento de
seu alunato.

Tendo em vista que esses estudantes encontram-se
no auge de suas vidas produtivas, tais estimativas devem
ser tratadas com cuidado. Cerchiari e colaboradores (2005)
destacaram a preocupacdo que se deve ter com 0 processo
adaptativo dos estudantes na vida universitaria, na medida em
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que os problemas e as dificuldades nesse processo favorecem
a apresentagé@o de sofrimento psiquico durante o periodo
académico.

Algumas sugestdes para o melhor cuidado com esses

estudantes estdo em:

(1) Incentivo a convivéncia com a familia, seja por
meio de apoio financeiro, seja por meio de melhoria
de transportes ou de oferecimento de ajuda para
visitacdo as familias de outros Estados;

(2) Aumento do numero de profissionais de assisténcia
psicossocial ao estudante com a criacdo de
campanhas psicoeducativas para prevengao e
tratamento do estresse junto a alunos, professores
e demais profissionais de educacao; e

(3) Politicas especificas voltadas para a saude da
mulher.

E necessaria a realizacdo de mais estudos, especial-

mente longitudinais, para que se possa ndo somente estimar a
prevaléncia de estresse, mas também identificar os fatores que
predispdem a ocorréncia do estresse emocional e sua influéncia
na saude mental dos estudantes, a fim de auxiliar as politicas
de assisténcia estudantil.

CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo evidenciou a importancia da
investigagao acerca da vulnerabilidade e bem-estar psicolégicos
em estudantes universitarios. Conforme observado nos achados
dos seis centros de pesquisa de trés Estados distintos e de
diferentes cursos, os sinais e sintomas indicadores de estresse,
burnout, ansiedade e depressao na populagéo se revelaram
comuns, evidenciando a populagdo feminina como a mais
vulneravel. E importante tal constatacao, considerando que o
sofrimento psicoldgico pode ter implicagdes consideraveis no
processo de aprendizagem e formagéo do futuro profissional.

Portanto, fica evidente o papel da propria universidade
na necessidade de desenvolvimento de ag¢des integradas de
prevencado e tratamento do estudante universitario. Nessa
perspectiva, o desenvolvimento de estudos que venham a
mapear a vulnerabilidade e a saude mental nos centros de
referéncia se revelou fundamental para o planejamento e o
desenvolvimento de tais a¢des.
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