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SINTOMAS DE ANSIEDADE E DEPRESSAO EM
ACADEMICOS DE FISIOTERAPIA DURANTE A
PANDEMIA DA COVID-19

SYMPTOMS OF ANXIETY ANS DEPRESSION IN
PHYSIOTHERAPY ACADEMICS AT A PUBLIC INSTITUTION IN

| Elizabeth Rodrigues de Morais!2
GOIAS DURING THE COVID-19 PANDEMIC

Aline Fernandes de Castro?

Resumo: Introdugdo: O meio académico é marcado por inimeros fatores geradores
de transtornos emocionais, essa realidade pode ter sido agravada pela pandemia Bdrbara Glenda Castro Chaves?2
da Covid-19. Objetivo: Verificar a prevaléncia de sintomas de depressdo e
ansiedade entre os académicos de fisioterapia de uma Instituicdo PUblica de Goids
durante a pandemia da COVID-19, bem como os fatores associados a esses
sintomas. Métodos: Estudo transversal andlitico, realizado com alunos do curso de 1-  Pontificia Universidade Catdlica de
Fisioterapia de uma universidade publica de Goids. Um  questiondrio Goids;
sociodemogrdfico foi utilizado para avaliar os hdbitos de vida e satude e perfil
sociodemogrdfico. Para avaliar os sintomas de depressdo e ansiedade foi utilizado o
Inventario de Beck para Depressdo (BDI) e o Inventario de Ansiedade Beck (BA).
Resultados: Foram analisados 120 questiondrios. A mediana de idade foi de 23 anos
(21,0-23,5) com predominio do sexo feminino (85%). A prevaléncia de sinfomas
moderados a grave para ansiedade e depressdo foi de 57,.5% e 38,3%
respectivamente. Apresentaram associacdo com os sinfomas emocionais: relato de
doenca, uso de medicamentos, autorrelato de ansiedade e depressdo, renda
salarial baixa, apoio familiar, tempo de lazer reduzido e prdtica de exercicios fisicos
(p<0,05). Conclusdo: Foi encontrada alta prevaléncia de depressdo e ansiedade nos
académicos de fisioterapia, os fatores associados com ansiedade e depressdo
foram sexo feminino, ter doenca, uso de ansioliticos e antidepressivos e tempo de
lazer insuficiente. Houve associac@o com a ansiedade o uso de medicamentos e 10.31668/movimenta.v15i2.13022
baixa renda e com a depressdo a auséncia de prdtica de atividade fisica e apoio
familiar.
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Abstract: Introduction: The academic environment is marked by numerous factors .

. . ; I Recebido em: 07/04/2022
that generate emotional desordeiras, this reality may have been aggravated by the Revisado em: 08/06/2022
Covid-19 pandemic. Objective: To verify the prevalence of symptoms of depression Aceito em: 26/07/2022
and anxiety among physiotherapy students from a Public Institution in Goids during
the COVID-19 pandemic, as well as the factors associated with these symptoms.
Methods: Analytical cross-sectional study, carried out with students of the
Physiotherapy course at a public university in Goids. A sociodemographic
questionnaire was used to assess life and health habits and sociodemographic profile,
to assess symptoms of depression and anxiety, the Beck Depression Inventory (BDI)
and the Beck Anxiety Inventory (BAI) were used. Results: 120 questionnaires were
analyzed. The median age was 23 years (21.0-23.5) with a predominance of females
(85%). The prevalence of moderate to severe symptoms for anxiety and depression
was 57.5% and 38.3% respectively. They were associated with emotional symptoms:
iliness report, medication use, self-report of anxiety and depression, low income, family
support, reduced leisure time and physical exercise (p<0.05). Conclusion: A high
prevalence of depression and anxiety was found in physical therapy students, the
factors associated with anxiety and depression were female sex, having disease, use
of anxiolytics and antidepressants and insufficient leisure time. There was an
association with anxiety, the use of medication and low income, and with depression
not practicing physical activity and family support.
Keywords: Anxiety, depression, students, physiotherapy.
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INTRODUGAO

De acordo com a Organizacdo Mundial
da Saude (OMS), mais de 300 milhdes de
pessoas vivem com depressdo. Cerca de 800 mil
pessoas morrem por suicidio a cada ano, sendo
essa a segunda principal causa de morte entre
pessoas com idade entre 15 e 29 anos!. Os
franstornos emocionais como a ansiedade e a
depressdo estdo presentes em todas as etapas
da formacdo académica, sendo a depressdo a
mais evidente nos primeiros semestres?

A depressdo pode ser definida como um
distUrbio  emocional diversos

que causa

sinfomas, dentre eles o des@nimo de viver,
perda de interesse por assuntos habituais,
alteracdes de humor, falta de concentracdo,
idealizacdo da morte e outros sentimentos que
causam diminuicdo do rendimento académico
do aluno. A ansiedade pode ser caracterizada
por sinfomas de apreensdo e aperto, e/ou
desconforto por algo que ainda ird acontecer,
gerando  preocupacdo  excessiva  com
situacoes e problemas futuros. Essa sensacdo é
fisioldgica do ser humano, podendo qudlificar-
se de maneira patoldégica, o que acarreta

adversidades na vida pessoal e social do

individuo, podendo o afastar de suas
obrigacoes e afividades 2.

Estima-se que 15% a 25% dos
académicos apresentam algum  fipo de

transtorno psiquidtrico durante a sua formagdo

académica. Dentre esses franstornos, os

depressivos e de ansiedade sdo os mais
frequentes 3. E observado no meio académico
gue em pessoas com depressdo hd uma
reducdo do rendimento da aprendizagem nos
exercicios do coftidiano, baixa autoestima e
Além  disso,

inseguranca. verifica-se que
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depressdo e ansiedade interferem no

comportamento assertivo, tdo importante
durante a formacado profissional, gerando danos
ao conhecimento profissional e ao aprendizado
0 que pode culminar no abandono do curso e
até em suicidio4s.

O ano de 2020 foi um ano atipico, em
virtude da pandemia do Coronavirus, causador
da COVID-19, o isolamento social, o
enfrenfamento da doenca e o medo tem
gerado estresse, ansiedade, baixa qualidade do
sono, depressdo e outros  tfranstornos
emocionais, impactando na sadde psiquica da
sociedade em geral. A pandemia atingiu
diretamente os universitdrios, em virtude das
instituicoes estarem temporariamente fechadas,
sendo instituido o ensino remotoé. Ademais o
isolamento dificultou as relagdes sociais, prdtica
de atividade fisica e rotina de sono, tonando
essa populacdo mais susceptivel a disturbios
emocionais. Durante as epidemias, o nUmero de
pessoas cuja saude mental é afetada tende a
ser maior que o nUmero de pessoas afetadas
pela infeccdo. As implicacdes para a sadde
mental podem durar mais tempo e ter maior
prevaléncia que a propria epidemia e que os
impactos psicossociais e econdmicos podem ser
incalculdveis’ 8.

Com a pandemia do coronavirus, as
medidas de biosseguranca e o distanciamento
social se tornaram realidade na vida de todos os
brasileiros, causando uma ruptura nas antigas
formas de relacdes sociais e gerando um
periodo de intenso estresse e incertezas,
podendo fazer surgir transtornos mentais ou
acarretar o

agravamento de afeccoes

psiquidtricas preexistentess.
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O curso de fisioterapia, assim como
outros cursos da drea da salde é marcado por
inUmeros fatores geradores de estresse e
ansiedade por exemplo: deixar a casa dos pais
e viver num ambiente novo, partilhar casa com
novas pessoas, atender s expectativas préprias
e aos dos pais, problemas financeiros,
dificuldade em organizar o tempo, privacdo de
sono, carga hordria excessiva do curso. Além
disso hdintensa pressdo nos estdgios curriculares
e trabalho de conclusdo de curso, inseguranca
com o mercado de trabalho e necessidade de
conciliar faculdade com trabalho, familia e
lazer, exigindo dele adaptacdo e mudanca de
estilo de vida podendo comprometer a salude
emocional e a qualidade do sono.

Identificar o perfil emocional e os fatores
associados torna-se relevante, uma vez que
contribuird com a comunidade cientifica,
sociedade, gestores da Educacdo Superior em
relacdo as medidas de prevencdo e apoio aos
estudantes do curso de fisioterapia, para que
assim  possam  melhorar o desempenho
académico e prevenir suicidios. Dessa forma,
este estudo objetivou verificar a prevaléncia de
sinfomas de depressdo e ansiedade entre os
académicos de fisioterapia de uma Instituicdo
PUblica de Goids e identificar fatores associados

a esses sinfomas.

MATERIAIS E METODOS
Tipo de estudo e local da pesquisa

Este estudo é fransversal e analitico,
realizados com os académicos do curso de
Fisioterapia da Universidade Estadual de Goids
(UEG). Foi submetido e aprovado pelo Comité

de Etica e Pesquisa da Universidade Estadual de
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Goids sob o numero 4.348.715, atendeu os
aspectos éticos de pesquisa envolvendo seres
humanos, conforme Resolucdo n. 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude?. Todos 0s
participantes concordaram em participar da
pesquisa assinando o termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

Casuistica

estudo 120

Participaram desse

académicos do curso de Fisioterapia da
Universidade Estadual de Goids, matriculados
no ano de 2020/2 (amostra de conveniéncia).
Foram incluidos académicos de todos os
periodos do curso de Fisioterapia da UEG
matriculados no segundo semestre de 2020,
maiores de 18 anos, de ambos os sexos. Foram
excluidos académicos que responderam de
forma incompleta os questiondrios.
Instrumentos e Procedimentos

Foi utilizado um questiondrio

sociodemogrdfico, elaborado pelos
pesquisadores que compds os seguintes tdpicos:
identificacdo do participante, informacoes
sobre o ingresso na universidade, carga hordria
idade,

familiar, meio de transporte, moradia, conclusdo

cursada atualmente, etnia, renda
do ensino médio, pratica de atividade fisica, usa
de drogas licitas e ilicitas, se possuia alguma
patologia fisica ou psicoldgica e a satisfacdo
com O CUrso.

O Inventdrio Beck de Depressdo (BDI) foi
utilizado para avaliar os sinfomas depressivos, foi
devidamente traduzido para lingua portuguesa
e validado para o Brasil por Cunha (2001)19,
composto por 21 questdes com 4 niveis de
sinfomatologia de 0 a 3, onde a somatdria

mdxima é 63 pontos, descrevendo sintomas de
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fristeza, insatisfacdo, auto depreciacdo, falta de
apetite, ideias suicidas, sentimento de culpg,
diminuicdo do desejo sexual e regularidade do
sono, quanto maior a somatdria de pontos pior
€ a gravidade dos sinftomas'!.

Para avaliar os sinfomas de ansiedade foi
utilizado o Inventdrio de Ansiedade Beck (BAl),
composto por 21 questdes sobre os sinfomas
causados pela ansiedade, sendo avaliados em
uma escala de 4 pontos, entre niveis de 0 a 4
contendo graus de manifestacdes leve,
moderada e grave. O resultado varia de 0 a 63
pontos, sendo que acima de 30 pontos é
considerado grave'2,

Os resultados do BAI foram classificados
da seguinte maneira: escores de 0 a 7 minima
ansiedade, 8 a 15 leve, 16 a 25 moderado e 26
a 63 grave. J& para o BDI foram considerados de
0 a 13 minima depressdo, 14 a 19 leve, 20 a 28
moderado e de 29 a 63 grave. Para atual
pesquisa foi considerado presenca de sintomas
guando apresentaram escore do BAI acima de
16 e do BDI acima de 20 pontos'3.14,

Os questiondrios foram aplicados no
formato eletrénico (Google formuldrios), os
académicos foram convidados por aplicativos
de mensagens e chat de salas de aulas virtuais,
foi apresentado o TCLE por um link e somente
apds o aceite foram direcionados para
responderem os questiondrios. A coleta foi
realizada nos meses de novembro a janeiro de
2021.

Para andlise dos dados foi utilizado o
Statistical Package of Social Sciences (SPSS),
v.25.0. Os dados foram aqpresentados em
frequéncias absolutas e relativas, média, desvio
padrdo e mediana. Para normalidade foram

utilizados Kolgomorov Smirnov seguidos de testes
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paramétricos ou ndo paramétricos para
comparacdo de médias. Foi fixado um intervalo

de confianca de 95% (p<0,05).

RESULTADOS

Foram analisados 150 questiondrios de
alunos de 2° ao 10° periodo, e desses 30 foram
excluidos por estarem em duplicidade. A
mediana de idade da amostra foi de 23,0 anos
(21,0-23,5) e composta em sua maioria por
individuos do sexo feminino. Em relacdo aco
estado civil a maioria era solteira, moravam com
0s pais e ndo exerciam nenhum fipo de
atividade remunerada. Predominou renda
familiar de 1 a 3 saldrios-minimos, quanto a
religido, 85,8% dos participantes tinham alguma
crenca religiosa. Sobre a quantidade de
disciplinas cursadas, variou-se de 1 a 10, j& o
nivel de satisfacdo 67,5% dos universitdrios e
responderam estar satisfeitos ou muito satisfeitos
com o curso (Tabela 1).

Em relacdo ao perfil de saude dos
universitarios (tabela 2) observou-se que 70,8%
relataram ndo ter alguma doenca prévia, 8,3%
dos alunos autorrelataram depressdo e 19,2%
ansiedade. Em referéncia ao uso de
medicamentos 26,7% relataram que utilizam
algum fipo de medicamento sendo que 10,8%
fazem uso de ansioliticos e/ou antidepressivos. A
prdtica de exercicios fisicos foi relatada por 48,3%
estudantes. Grande parte dos infegrantes da
pesquisa  responderam  consumir  dlcool
ocasionalmente, e uma minoria faziom uso de
flicitas. A média de

cigarros ou drogas

insatisfacdo com o fempo de lazer foi
demonstrada por 46,7% dos alunos, e 99,2%
recebem apoio familiar de maneira integral ou

parcial. Os motivos que mais preocupam eles
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sG0 a inseguranca com mercado de trabalho e
a pandemia do Covid-19 (70,0% e 63,3%

respectivamente).
Tabela 1- Perfil sociodemogrdfico dos participantes.
Variavel Média/mediana Dp/1Q
N %
Idade (anos) 23,0 21,0- 23,5
Sexo
Masculino 18 15
Feminino 102 85
Estado Civil
Solteiro 109 90,8
Divorciado/separado 3 2,5
Casado 4 3,3
Qutro 4 3,3
Mora
Sozinho 14 11,7
Pais 79 65,8
Amigos 3 2.5
Filhos 2 1,7
Cobnjuge 9 7.5
Irmaos 7 5,8
AVOS 4 3,3
Qutros 2 1.7
Exerce atividade
remunerada
N&o 87 72,5
Sim 33 27,5
< 20h 14 11,7
20 a 30 hs 10 8,3
>30 hs 9 7.5
Renda
Menos 1 saldrio 6 5,0
1 a 3 saldrios 71 59.2
3 a 5saldrios 26 21,7
5 a 10 saldrios 13 10,8
Mais de 10 saldrios 3 2,5
Religiao
N&o 17 14,2
Sim 103 85,8
NUmero de disciplinas 6,0 2,0-9,0
cursadas
Quantidade de 1,0 (1,0-1,0)

Medicamentos
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Nivel de satisfagdo com

curso
Insafisfeito 2 1.7
Pouco saftisfeito 23 19,2
Satisfeito 61 50,8
Muito satisfeito 20 16,7
Nem satisfeito em 14 11,7
insatisfeito
Tabela 2- Perfil de Saude.

Varidvel N %
Doencga
N&o 85 70,8
Sim 35 29,2
Depressdo 10 8,3
Ansiedade 23 19,2
Doenca Respiratéria 4 3.3
Outras 6 5,0
Uso de medicamentos 32 26,7
Ansioliticos e/ou 13 10,8
antidepressivos
Atividade fisica 58 48,3
Alcool
N&o 59 49,16
Sim 61 50,84
Esporadicamente 30 25,0
< 2x semana 22 18,3
> 2x semana 9 7.5
Uso de cigarro 7 58
Uso de drogas ilicitas
N&o 108 90,0
Maconha 1 8
Extase 9 7.5
Cocaina 2 1.7
Tempo de lazer
Satisfatdrio 56 46,7
Insatisfatdrio 64 53,3
Apoio familiar
N&o 7 5.8
Sim 66 55,0
Parcialmente 47 39,2
Motivo de preocupacgdo
Pouco tempo para 32 26,7
dedicar estudos
Inseguranca com 84 70,0

mercado de trabalho
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Pandemia

Nd&o ter definido drea de
atuvacdo

Problemas de ordem
familiar/pessoal

Estdgios

Ndo hd nada que
preocupe

Outra preocupacdo ndo
listada

76
32

44

16
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63.3
26,7

36,7

34,2
1.7

13.3

Quanto ao guestiondrio de ansiedade
(BAI) a média dos escores foi de 18,9 (DP=10,64),
escores acima de 16 pontos representam niveis
de ansiedade moderada & grave, diante disso
observou-se que 57,5% dos alunos apresentaram
essa classificacdo. J& o questiondrio de

depress@o (BDI) apresentou mediana de 16,0

(IQ=11-24,5), sendo que escores acima de 20
pontos classificam como depressdo moderada
d grave, posto isso constatou-se que 38,3% dos
atingiram faixa de

académicos essa

classificacdo (Tabela 3).

Tabela 3- Resultados dos escores de Ansiedade (BAI) e Depressdo (BDI).

Varidvel Média/mediana Dp/1Q
N %

BAI (médiaxdp) 18,9 10,64
BAI>16 69 57,5
ansiedade minima 25 20,8
ansiedade leve 26 21,7
ansiedade moderada 37 30,8
ansiedade grave 32 26,7
BDI(médiazdp) 16,0 11,0-24,5
BDI>20 46 38.3
depressdo minima 4] 34,2
depressdo leve 33 27,5
depressdo moderada 31 25,8
depressdo grave 15 12,5

Ao relacionar os escores do BAl com o
perfil sociodemogrdfico (Tabela 4) observou-se
que apresentaram maiores escores e, portanto,
mais sinfomas de ansiedade o sexo feminino
(p=0,01),

possuem alguma doenca

assim como 0s académicos que
(p=0,02), os que
utilizam medicamentos (p=0,01), fazem uso de

ansioliticos e /ou antidepressivos (p=<0,01), que

autorrelatam com ansiedade e/ou depressdo
(0=<0,01), com renda familiar baixa (p=0,04) e
tempo de lazer insatisfatério (p=<0,01).

Ao relacionar os escores de BDI com
perfil sociodemogrdfico (Tabela 4) apresentou
maior escore de depressdo o sexo feminino
(p=<0,01),

prévia (p=<0,01), que relataram ter ansiedade

individuos com alguma doenca
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(p=<0.,01),

faziom uso de ansioliticos e/ou antidepressivos

(p=<0,01), que ndo praticavam atividades fisicas

estudantes que

parcial quando

Tabela 4- Escores de BDI e perfil sociodemogrdfico.

ARTIGO ORIGINAL

(0=0,03) e os estudantes com apoio familiar
comparado com  Os

participantes com apoio familiar (p=<0,01).

Varidvel BAI P BDI P
Periodo
Até 4° 19,50+10,68 0,62 17.03+9,08 0,95
5° a0 7° 18,65+18,65 16,9118,66
8° ao 10° 17.17+9,70 18,23+11,39
Sexo
Feminino 19,25+£10,62 0,01* 18,35%9,77 <0,01*
Masculino 12,28+10,63 12,67£10,09
Estado Civil
Casado 10,50+13,30 0,45 16,50+15,77 0,79
Solteiro 18,66+11,02 17.39+9,92
Divorciado 15,334£5,03 20,66+11,93
Outro 18,66+11,02 19.50+6,75
Mora sozinho
Sim 18,07+11,47 0,96 18,21+7,70 0,47
Ndo 18,22+7,70 17,42+10,27
Doenca
Ndo 16,74+10,51 0,02* 15,7018,66 <0,01*
Sim 21,77+11,04 21,91+11,63
Medicamento
Ndo 16,62+10,65 0,01* 16,68+9,24 0,24
Sim 22,18+10,57 19.84+11,72
Ansiedade
Ndo 16,56+10,74 <0,01* 15,82+9,07 <0,01*
Sim 25,13+8,56 24,65+10,65
Depressao
Ndo 17.34+10,45 <0,01* 16,4819,12 <0,01*
Sim 27,70+11,35 28,90+12,29
Ansioliticos/Antid
Ndo 17,16+£10,53 <0,01* 16,39+9,05 <0,01*
Sim 26,73+10,17 26,76%12,62
Atividade Fisica
Ndo 18,69+11,30 0,61 19,46+11,06 0,03*
Sim 17,68+10,46 15,43+8,27
Renda >3saldrios
Sim 15,52+9,17 0,04* 15,79+£10,27 0,08
Ndo 19,69+11,57 18,46+9,79
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Satisfagdo com
curso
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Insatisfeito 30,50+9,19 0,08 21,50+16,26 0,75
Pouco satisfeito 18,26£9,71 19,60+8,87

Satisfeito 16,29+9,51 16,93+10,40

Muito satisfeito 23,75%12,76 17,10+9,49

Indiferente 16,78+£13,05 16,64£10,65

Ingestao de

dlcool

Nd&o 17.21£11,69 0,18 16,23+11,13 0.47
Esporadicamente 19.76+£12,18 18,96+11,20

< 2xna semana 19,81+£7,96 18,17£5,78

> 2X ha semana 18.66+7,38 18.66+7,38

Uso de drogas

Ndo 18,07£10,81 0,68 17,70£10,28 0,67
Sim 19.41£11,79 15,8316,67

Religido

N&o 14,4118,29 0,12 17.,47+7,95 0.87
Sim 18,83+11,05 17,52+10,31

Tempo de Lazer

Satisfatério 15,21£10,54 <0,01* 14,30£8,77 <0,01*
Insatisfatdrio 20,82+10,54 20,32+10,18

Apoio familiar

N&o 19,00+15,40 0,52 21,71£11,57 <0,01*
Sim 16,48+10,42 14,62+8,56**
Parcialmente 20,51+10,56 20,95+10,47**

* p<0,05; ** para o BDI a diferenca ocorreu entre o sim e o parcialmente.

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo
identificar a presenca de sinfomas de
ansiedade e depressdo em académicos de
fisioterapia de uma instituicdo publica de Goids
e identificar fatores associados. Observou-se
alta prevaléncia de ansiedade e depressdo na
populacdo estudada. Ansiedade moderada a
grave (escore acima de 16) foi identificada em
57,5% dos académicos e se considerar
ansiedade os individuos que apresentaram
classificacdo em leve, moderada e grave, sobe
para 79,2%. Os participantes que fiveram

escores acima de 20 no BDI e, portanto,

depressdo moderada a grave somaram 38,3% €
quando verificado os que tiveram classificacdo
leve, moderada e grave esse indice sobe para
65,8%.

Em estudo realizado no Ceard com
académicos da drea da salude foi encontrado
maior prevaléncia de depressdo e ansiedade
em académicos de fisioterapia, 35,7% e 52,4%
respectivamente, os autores consideraram
ansiedade escore acima de 11 e depressdo
acima de 12, e foi readlizado apenas com
académicos do primeiro ano, porfanto uma
prevaléncia menor que o atual estudo!s. Em

outro estudo readlizado em Pernambuco
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também encontrou alta prevaléncia de
depressdo e ansiedade em académicos de
fisioterapia (56,56% e 55,30% respectivamente),
nesse estudo realizado com académicos de
fisioterapia e enfermagem os autores
consideraram escore acima do minimo para
classificar o disturbio’¢. Costa et al. (2019)'7
enconfraram alta prevaléncia de ansiedade
moderada a grave em académicos de
fisioterapia, nesse estudo foi uliizado o
Inventdrio de Ansiedade Traco-Estado (IDATE).

Outro estudo, também realizado em

Pernambuco com académicos de
enfermagem, fisioterapia e nutricdo ufilizando o
BDI a prevaléncia de depressGo nos
académicos de fisioterapia foi menor (27,46%),
nesse estudo foi considerado a classificagcdo de
depress@do moderada a grave's. Em estudo
readlizado com académicos de medicing,
odonfologia e enfermagem a prevaléncia de
depressdo (escore acima de 20) foi de 62,92%,
superior aos resultados do presente estudo!’.
Todos os estudos supracitados o periodo de
coleta foi anterior ao periodo pandémico.
Estudo readlizado durante o periodo
pandémico no estado do Parand com 242
académicos de graduacdo e pds-graduacdo
encontrou sinfomas moderadamente graves de
depress@o na populacdo universitdria2, Outro
estudo realizado no Pard com 182 académicos
que 43,4%

parficipantes apresentaram fracos ansiosos ou

de medicina encontrou dos

depressivos ou ambos?!. Em estudo longitudinal
realizado na China com 164.101 universitarios foi
dos sintomas de

encontrado aumento

depressGdo e ansiedade ao longo da

pandemia?2. Os autores concluiram que a

ARTIGO ORIGINAL

pandemia aumentou o risco de os universitdarios
desenvolverem problemas de salde mental.

Os transtornos mentais, em especial a
depressdo e a ansiedade sGo superiores nos
académicos da drea da saude do que em
outras populacdes idade
correspondentel!?.1523. Dados
15 a 25%
desenvolvem algum transtorno mental ao longo

fudo

em
pré pandemia
académicos

estima que dos

da vida académicaq, indica que a
pandemia aumentou essa prevaléncia. Diversos
fatores fazem com que o meio académico
desenvolva transtornos mentais como carga
hordria excessiva, cobranca de familiares e
professores, alteracdes do sono-vigilia,
preocupacdes com o mercado de frabalho,
mudanca na rotina denfre outras323. Ademais
existe um fator que potencializa os transtornos
mentais que é a pandemia da COVID-19, o
medo aumenta os niveis de ansiedade e
estresse em individuos sauddveis e intensifica os
sinfomas daqgueles com transtornos psiquidtricos
preexistentes24,

Foi identificado no presente estudo
fatores associados a ansiedade e depressdo
como o sexo feminino, ter doenca, fazer uso de
ansioliticos e antidepressivos e tempo de lazer
insuficiente. Teve associacdo com ansiedade o
uso de medicamentos e baixa renda e fiveram
menor depressdo os individuos com apoio
familiar parcial. O sexo feminino também
apresentou mais franstornos mentais que o sexo
masculino em outros estudos!>182223, J& Lima et
al.’” ndo enconfraram associacdo com 0O $sexo.
uma  maior

O sexo feminino apresenta

vulnerabilidade a desenvolver tfranstornos
psiquidtricos em virtude de fatores histéricos e

culturais, como maior sobrecarga emocional,
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acumulo de tarefas, mas também por fatores

bioldgicos (hormonais) que favorecem as
oscilagcdes de humor e uma chance duas vezes
maior de desenvolver estresse que os homens2,
O sexo feminino e baixa renda também foi
reportado por Holm-Hadulla e Koutsoukou-

Argyraki, 2> como fatores de riscos para

desenvolvimento de transtornos mentais.
Santos et al.’8 também encontraram que
25.2%

alegaram ter algum problema importante de

dos académicos com depressdo

saude, no presente estudo os académicos com

alguma doenca também fiveram  mais
ansiedade. Ledo et al'> encontraram
associacdo enfre relacionamento  familiar

insatisfatério com depressdo e ansiedade e ndo
praticar atividade fisica com ansiedade. Estudo
chinés realizado com 164.101 universitdrios
também encontrou associacdo entre transtorno
mental (depressdo e ansiedade) e atividade
fisica, apoio social e familia disfuncional22. A
inatividade fisica estd associada a franstornos
como fadiga, irritabilidade, hipertensdo arterial,
dificuldades na a tencdo e memdria
favorecendo o desenvolvimento de depressdo
e ansiedade?. O apoio familiar € outro ponto
forte para o desenvolvimento de transtornos
mentais, as relacoes afetivas como um todo
favorecem a saude  emocional dos
estudantes?’,

O tempo de lazer insatisfatério também
feve associacdo com a depressdo, sabe-se que
cursos integrais tendem a disponibilizar menos
tempo para lazer's, ademais os estudantes
foram avaliados em um periodo de pandemia,
mais isolamento  social. Os

que exige

parficipantes insatisfeifos com o curso fiveram

ARTIGO ORIGINAL

maiores escores de depressdo e ansiedade,
porém sem significancia estatistica. J& Ledo et
al.’®> enconfraram um risco quatro vezes maior
dos insafisfeifos com o curso em desenvolver
depressdo.

Vale ressaltar que o momento em que os
participantes da presente pesquisa foram
avaliados foi durante a pandemia da Covid-19,
em que as aulas estavam sendo conduzidas de
forma remota, devido a situacdo de isolamento
social. Além dos fatores associados ao proprio
meio académico, o estresse emocional e
pdnico devido d pandemia é um fator relevante
para o desenvolvimento de ansiedade e
depressdo, ainda mais se considerar que o lazer,
atividade fisica, renda familiar e o nivel de
satisfacdo com o curso sofreram impacto direto
da situacdo pandémica. O confinamento, o
sedentarismo, o maior nUmero de horas em tela,
de noticias pelas midias, a piora da alimentacdo
e a frustracdo dos estudantes diante da
realidade académica estdo todos relacionados
ao aumento dos quadros depressivos?s.

Alguns dos estudos aqui reportados,
sobretudo os realizados com académicos de
fisioterapia avaliaram fora da pandemia,
mostrando alta prevaléncia, dessa forma mais
estudos sdo necessdrios para se saber o impacto
desse periodo na saude mental dessa
populacdo.

Salienta-se da necessidade de identificar
os problemas de saude mental dos académicos
de fisioterapia. Estimular os académicos a ter
resiliéncia e desenvolver estratégias de
enfrentamento dos problemas, organizacdo do
horas de sdo estratégias

tempo, sono,

importantes para evitar ou minimizar ©os
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transtornos psiquicos. Programas de atencdo
plena, educacionais e estratégias clinicas para
orientacdo e o diagndstico precoce desses

problemas devem ser estimulados.

CONCLUSAO

Os académicos de fisioterapia de uma
instituicGo publica de Goids apresentaram alta
prevaléncia de sinfomas de ansiedade e
depress@o durante a pandemia da COVID-19.
Os fatores associados com ansiedade e
depressdo foram sexo feminino, ter doenca, uso
de ansioliticos e antidepressivos e tempo de
lazer insuficiente. Também houve associacdo
com a ansiedade o uso de medicamentos e
baixa renda e com a depressdo ndo praticar

atividade fisica e apoio familiar.
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