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APRESENTACAO

A fisioterapia € uma ciéncia relativamente nova, pois foi reconhecida no Brasil
como profissdo no dia 13 de outubro de 1969. De 14 para ca, muitos profissionais tem se
destacado na publicacédo de estudos cientificos, o que gera mais conhecimento para um
tratamento eficaz. Atualmente a fisioterapia tem tido repercussoées significativas, sendo
citada frequentemente nas midias, demonstrando sua importancia e relevancia. Ha
diversas especialidades reconhecidas pelo Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional (COFFITO): Fisioterapia em Acupuntura, Aquatica, Cardiovascular,
Dermatofuncional, Esportiva, em Gerontologia, do Trabalho, Neurofuncional, em
Oncologia, Respiratéria, Traumato-Ortopédica, em Osteopatia, em Quiropraxia, em
Saude da Mulher, em Terapia Intensiva. O fisioterapeuta trabalha tanto na prevencéao
qguanto no tratamento de doencas e lesbes, empregando diversas técnicas como por
exemplo, a cinesioterapia e a terapia manual, que tem como objetivo manter, restaurar
ou desenvolver a capacidade fisica e funcional do paciente. O bom profissional deve
realizar conduta fisioterapéutica baseada em evidéncias cientificas, ou seja, analisar
0 resultado dos estudos e aplicar em sua pratica clinica. Neste volume 8,
apresentamos a vocé artigos cientificos relacionados a educacao em fisioterapia
dermatofuncional, do trabalho, respiratdria, em terapia intensiva e em saude publica.

Boa leitura.

Larissa Louise Campanholi e Barbara Martins Soares Cruz.
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CAPITULO 10

AVALIACAO DA PREVALENACIA DO SONO, ESTRESSE
E ANSIEDADE EM ACADEMICOS DE FISIOTERAPIA

Natalia Lima Magalhaes
Graduanda de fisioterapia, Faculdade
UNINASSAU, Teresina, PI, Brasi

Kaliny Caetano Silva
Fisioterapeuta, Universidade Estadual do Piaui,
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Francelly Carvalho dos Santos
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RESUMO: INTRODUCAO: As demandas
académicas de um curso de graduagcdo com
turno integral em fisioterapia podem propiciar
0 desencadeamento de estados emocionais
alterados, como estresse e ansiedade e até
mesmo influenciar na qualidade de sono,
fazendo com que o ciclo sono-vigilia seja
modificado. O objetivo deste trabalho foi
avaliar os fatores estresse, sono e ansiedade
na vida académica dos estudantes do curso
de fisioterapia, comparando alunos do 1° e
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10° periodo e entre os géneros feminino e
masculino. MATERIAIS E METODOS: Estudo
clinico, transversal, observacional e prospectivo,
onde foram entregues quatro questionarios
autoaplicaveis: Questionario de Identificacao
da Amostra, Questionario de Qualidade do
Sono de Pittsburgh (PSQI-BR), Escala Beck
de Ansiedade (teste de Beck) e o Inventario
de Sintomas de Estresse (teste de LIPP). A
amostra foi composta por alunos do primeiro
e ultimo blocos do Curso de Fisioterapia,
totalizando 40 alunos. RESULTADOS: No teste
de LIPP, 15,79% primeiro periodo e 9,52% dos
alunos do décimo apresentaram-se na fase
de exaustdo. Dos alunos do primeiro periodo,
15,8% apresentaram qualidade de sono ruim e
do décimo 19,1% (p= 0,04), de acordo com o
PSQI-BR. No teste de Beck 26,32% dos alunos
do primeiro periodo e 4,76% do décimo periodo
apresentam depressdao moderada (p<O0,1).
CONCLUSAO: Os alunos do décimo periodo
apresentaram-se em melhores condigbes com
relacdo aos estados de estresse e ansiedade,
gquando comparados aos 0s alunos do primeiro
periodo, mostrando-se melhores adaptados a
rotina académica, porém, apresentaram pior
qualidade de sono. Em relacdo ao género
observou-se que as mulheres tém predominio
maior nos estados de estresse, ansiedade e ma
qualidade de sono do que os homens.

PALAVRAS-CHAVE: Alteragcbes de humor.
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Ansiedade. Académicos. Estresse. Sono.

ABSTRACT: INTRODUCTION: The academic demands of a full-time undergraduate
course in physiotherapy can trigger the onset of altered emotional states, such as stress
and anxiety, and even influence the quality of sleep, causing the sleep-wake cycle to
be modified. The objective of this study was to evaluate the stress, sleep and anxiety
factors in the academic life of physical therapy students, comparing students from the
1st and 10th period and between the female and male gender. MATERIALS AND
METHODS: This was a clinical, transversal, observational and prospective study, in
which four self-administered questionnaires were administered: Sample Identification
Questionnaire, Pittsburgh Sleep Quality Questionnaire (PSQI-BR), Beck Anxiety Scale
(Beck test) and Symptoms of Stress (LIPP test). The sample consisted of students
from the first and last blocks of the Physical Therapy Course, totaling 40 students.
RESULTS: In the LIPP test, 15.79% of the first period and 9.52% of the tenth students
presented in the exhaustion phase. Of the first-period students, 15.8% presented poor
sleep quality and the tenth 19.1% (p = 0.04), according to the PSQI-BR. In the Beck
test 26.32% of the first period students and 4.76% of the tenth period present moderate
depression (p <0.1). CONCLUSION: The students of the tenth period presented better
conditions in relation to the stress and anxiety states, when compared to the students
of the first period, being better adapted to the academic routine, but presented worse
sleep quality. Regarding gender, it was observed that women have a higher prevalence
in states of stress, anxiety and poor quality of sleep than men.

KEYWORDS: Mood changes. Anxiety. Academics. Stress. Sleep.

11 INTRODUCAO

Nos mais diversos estratos sociais, face a elevada competitividade e as exigéncias
mercadoldgicas e sociais, 0s niveis de estresse vém se tornando mais crescentes.
Essa é uma realidade que antecede, alids, a chegada de profissionais ao mercado
de trabalho, sendo na atualidade uma recorréncia também no ambito académico/
estudantil'. O processo de estresse é tido como a reacao do individuo a ele, ndo se
pode viver completamente livre de estresse, uma vez que, este pode ser necessario
para que se tenha energia para reagir as situacées do cotidiano2. Sendo assim, o
estresse é uma resposta fisioldgica e comportamental de adaptacdo dos estimulos,
sendo caracteristico do ser humano na busca pela sobrevivéncia®. Os estressores sao
ocasionados devido as demandas impostas pelos estimulos ambientais internos e/ou
externos, que afetam o equilibrio, influenciando o bem-estar fisico e psicoldgico de um
individuo*.

Nesse sentido, é sabido que altos indices de estresse ocasionam repercussoes
no estado de saude. Tais repercussdes podem ser categorizadas em quatro grupos:
caracteristicas fisicas (dores), sintomas gastrointestinais (indisposicdes gastricas/azia),
problemas psicoldgicos, psiquiatricos e de saude mental (depresséo, disturbios do
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sono, dificuldades de concentragéo) e queixas circulatorias®. O sono tem por finalidade
a restauracéao fisica, mental e processamentos necessarios para o aprendizado. A
qualidade do sono pode ser afetada por diversos fatores que possam intervir no ciclo
sono-vigilia, como por exemplo, a privagdao do sono®. O ciclo sono-vigilia € um dos
ritmos circadianos biolégicos mais visiveis do ser humano que faz com que haja
diferenciacado do dia-noite, claro-escuro. No ciclo vigilia-sono temos a producéo da
melatonina que é produzida na glandula pineal e € sintetizada quando a noite chega e
durante o dia temos o cortisol produzido na glandula suprarrenal’.

A insbnia é um dos disturbios que mais se fazem presentes em uma pessoa
com uma ma qualidade de sono. Esse disturbio correlaciona-se com outros fatores
precipitantes, entre 0s quais o estresse e a ansiedade. Individuos que sofrem de ins6nia
regularmente apresentam padrao de sono fragmentado. Com isso, podem se tornar
pessoas mais propensas a sonoléncia diurna, o que tende a dificultar o desempenho
de suas atividades®.

Outras consequéncias de disturbios do sono incluem o cansaco, fadiga, déficits
de atencéo e de concentracdo, taquicardia e alteracées de humor®. A qualidade de
vida dos jovens universitarios € um assunto que vem sendo discutido com mais afinco
no meio académico, devido ao maior ingresso dos jovens em instituicbes de ensino
superior. Nessa ambientacao, os graduandos estdo mais sujeitos a fases estressantes,
desgastes fisicos e psiquicos, tornando-se vulneraveis a apresentar certos tipos de
transtornos, com impacto direto na sua vida social, podendo ocasionar prejuizo no
desenvolvimento de suas tarefas académicas™®.

Além de que varios estudos anteriores mostraram altas taxas de distarbios
(tipicamente depress@o e ansiedade) entre estudantes universitarios em todo o
mundo11. Considerando que os estudantes de fisioterapia de uma instituicdo publica
de ensino superior, situada no 1° e 10° periodos, podem apresentar alteragdes de
estresses, sono e ansiedade.

2| OBJETIVO

O presente trabalho propbs-se a avaliar a prevaléncia desses fatores, buscando
estabelecer um comparativo entre os alunos do 1° e 10° periodo e entre os géneros
feminino e masculino.

3 | MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo clinico transversal e prospectivo, composto por estudantes
do curso de fisioterapia de uma universidade publica, com turno integral e que estavam
no primeiro e décimo periodo, totalizando 40 alunos: 19 discentes do primeiro periodo e
21 discentes do décimo periodo, tendo como critérios de inclusao discentes do ensino
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superior do curso de fisioterapia do primeiro e ultimo blocos que concordaram em
participar da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e
de excluséao discentes que desistissem da pesquisa ou nao preencherem corretamente
0s questionarios de investigacao do estudo.

Apobs a aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
do Piaui, conforme o parecer 2.112.008 e aprovado no dia 09 de junho de 2017 e
autorizacao da instituicao coparticipante, os discentes foram convidados a participar
da pesquisa durante os horarios de intervalo entre as aulas, foi explicado o objetivo e
os procedimentos do estudo.

3.1 Instrumentos e procedimentos da coleta

Todos os discentes concordaram em participar e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e foram entregues os instrumentos de coleta dos
dados: ficha de identificacdo da amostra, indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh
(PSQI-BR), Teste de LIPP — Inventario de Sintomas de Stress e Escala Beck de
Ansiedade — Aaron Beck.

A ficha de identificacdo da amostra continha questdes acerca do estado civil,
sexo, idade, moradia, pratica de atividade de promocéao da saude mental, realizagdo
de atividades extracurriculares, trabalho de concluséo de curso e estagios obrigatorios.

O indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI-BR) é um questionario que
avalia a qualidade do sono durante o ultimo més. Sao avaliados sete componentes:
qualidade subjetiva do sono, duracdo do sono, alteracbes do sono, laténcia do sono,
eficiéncia, uso de medicacdes e disfungéo diurna, onde em cada item avaliado o escore
para cada pergunta vai de 0 a 3, onde o zero refere-se a qualidade muito boa, o um a
boa, dois ruim e trés muito ruim.

O Teste de LIPP- Inventario de Sintomas de Stress € um inventario de sintomas
de estresse, onde se tem uma sequéncia de sintomas que caracterizam o quadro de
estresse, esses sintomas sao divididos em trés quadros sendo com subdivisbes em
a e b, com relagcéo a periodicidade dos sintomas pergunta-se quais sintomas estéo
sendo apresentados por um dia, uma semana, € no ultimo més e a cada questao o
participante ira circular um sintoma que tenha apresentado, onde na ocorréncia de sete
ou mais itens na fase 1, o participante encontra-se na fase de alerta, na ocorréncia de
guatro ou mais itens na fase 2, o participante encontra-se na fase de resisténcia e na
ocorréncia de nove ou mais itens na fase 3, ele se encontra na fase de exaustao.

A Escala Beck de Ansiedade — Aaron Beck € um questionario com 21 questdes
sobre estados psicolégicos/emotivos que o individuo possa ou ndo estar passando, em
gue as alternativas véo de 0 a 3, onde 0 0 € auséncia e 3 presenca mais exacerbada da
depressao, em que o participante ira circular o estado emotivo que mais se assemelhe
ao estado em que ele tenha ou esteja passando durante aquela semana. O questionario
serve para indicar possiveis quadros de depresséo e ou ansiedade. Como beneficio
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da nossa pesquisa entregou-se aos participantes cartilhas com habitos de higiene do
sono e de prevengao contra ansiedade e estresse.

3.2 Analise estatistica

Os dados foram inseridos em planilha EXCEL e realizados o tratamento
estatistico por meio da analise dos dados pelo programa de estatistica SPSS 20.0.
Foram apresentados em média e desvio padrao. Realizou-se comparacéo dos dados
com Teste t de Student, considerando estatisticamente significante o p < 0,05.

4 | RESULTADOS

No primeiro semestre do ano de 2017, estavam matriculados no Curso de
Fisioterapia de uma Instituicdo Publica de Ensino Superior do Estado do Piaui 19
alunos no primeiro periodo e 21 alunos no décimo periodo. Todos aceitaram participar
da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Na tabela 1, temos o perfil social dos alunos participantes da pesquisa. Foi
observado que a maioria dos estudantes submetidos a pesquisa pertencia ao género
feminino e mora com os pais. Os alunos do primeiro periodo apresentaram média de
idade de 20+ 4 anos e o0s alunos do décimo apresentaram uma média de 24+ 1 ano.

1° Periodo 10° Periodo
Caracteristica N % N %
Sexo
Feminino 17 89,47% 18 85,71%
Masculino 2 10,53% 3 14,29%
Estado Civil
Solteiro 17 89,47% 20 95,24%
Casado 1 5,26% 1 4,76%
Outro 1 5,26% - -
Idade Média + DP 20 anos = 4 anos 24 anos = 1 anos
Religiao
Catolico 16 84,21% 17 80,95%
Evangélico 1 5,26% 3 14,29%
Outra 2 10,53% 1 4,76%
Moradia
Com os Pais 12 63,16% 14 66,67%
Sozinho 1 5,26% 0 -
Conjuge 1 5,26% 0 -
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Conjuge e

Filhos 1 5,26% 0 -
Com outros
familiares 3 15,79% 6 28,57%
Republica 0 0,00% 0 -
Outros 1 5,26% 1 4,76%

Tabela 1- Perfil social dos alunos entrevistados

Fonte: Pesquisa Autoral

Na tabela 2 estéo os resultados do Questionario de Pittsburgh para avaliacédo do
indice de qualidade do sono. Nele, podemos ver que no primeiro periodo a maioria
dos alunos apresentaram qualidade de sono regular e 15,8% (N: 3) se mostram
com qualidade de sono ruim. No décimo periodo a maior parte, 57,1% (N: 12) com
qualidade de sono regular e 19,1% (N: 4) com qualidade de sono ruim. Sendo que o
décimo periodo apresentou maior percentagem de discentes com sono ruim (19,1%),
comparado ao primeiro periodo (15,8%) (p=0,04).

Qualidade de sono 1° Periodo 10° Periodo
N % Po’nt_uagao N % Pqnt_uagao
média média
Boa 2 10,5% 3,5 5 23,8% 2,6 0,14
Presenca de disturbiodo , ;370 75 12 57,1% 7,8 0,47
sono
Ruim 3 15,8% 13,0 4 19,1% 11,3 0,04

Tabela 2- Resultados do teste indice de qualidade de sono de Pittsburgh (PSQI-BR)

Fonte: Pesquisa Autoral

Na tabela 3 exibem-se dados em relagéo aos niveis de estresse, pelo questionario
de LIPP mostrando que, entre os alunos do primeiro periodo, a maior parte 73,68%
(N: 14) estao classificados no nivel de resisténcia, uma fase intermediaria, onde, nesta
fase o organismo procura a homeostase. Com relagcéo aos alunos do décimo periodo
71,45% (N: 15) também se encontram na fase de resisténcia.

1° Periodo 10° Periodo
% N %
Alerta 2 10,53% 4 19,05%
Resisténcia 14 73,68% 15 71,43%
Exaustao 3 15,79% 2 9,52%

Tabela 3 - Resultado do teste de STRESS para adultos de LIPP

Fonte: Pesquisa Autoral

Na tabela 4, encontra-se o resultado dos questionarios de Depressao de Beck,
obteve-se 0 somatério e os alunos foram classificados, sendo que no primeiro periodo,
63,16% e no décimo periodo, 85,71% (N:18) n&o obtiveram nenhum grau de depresséo.
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Em ambos os periodos, nenhum aluno foi classificado com depresséo grave.

1° Periodo 10° Periodo
Classificacao Média da Média da p
N % ~ N % ~
pontuagao pontuacao

Nenhuma 6,7 6,8 0,44
Depressao (0 12 63,16% 18 85,71%
-13)
Depresséo o 16,5 o 15,5 0,38
Leve (14 - 19) 2 10,53% 2 9,52%
Depresséo 23,8 20 <0,1
Moderada (20 5 26,32% 1 4,76%
- 28)
Depressao 0 0,00% 0 0 0,00% 0 ;

grave (29 - 63)

Tabela 4 - Resultado do teste de Depressao de Beck.

Fonte: Pesquisa autoral

Na tabela 5 séo os itens que foram avaliados no Questionario de depresséao de

Beck, onde se obteve a porcentagem e a populacédo de cada periodo.

1° Periodo 10° Periodo
Itens
N % N %
1 - Humor deprimido 8 42,11% 6 28,57%
2- Pessimismo 4 21,05% 3 14,29%
3- Sensacao de fracasso 7 36,84% 2 9,52%
4- Perda de satisfacao 11 57,89% 8 38,10%
5- Sentimentos de culpa 8 42.11% 9 42,86%
6- Sensacéo de punicao 8 42,11% 5 23,81%
7- Auto-rancor (6dio, averséo) 8 42,11% 7 33,33%
8- Autoacusacgéao 14 73,68% 14 66,67%
9- Ideias suicidas 3 15,79% 0 0,00%
10 — Choro 7 36,84% 6 28,57%
11- Irritabilidade 9 47,37% 12 57,14%
12-Isolamento Social 12 63,16% 9 42,86%
13- Indeciséo 13 68,42% 11 52,38%
14- Imagem corporal alterada 8 42,11% 4 19,05%
15- Inibigdo para o trabalho 10 52,63% 10 47,62%
16- Anormalidade do sono 15 78,95% 11 52,38%
17- Fadigamento 14 73,68% 15 71,43%
18- Perda de apetite 6 31,58% 5 23,81%
19- Perda de peso 5 26,32% 5 23,81%
20- Preocupagbes somaticas 11 57,89% 13 61,90%
21- Perda da libido 6 31,58% 3 14,29%

Tabela 5 - Resultado dos itens do teste de Depressao de Beck

Fonte: Pesquisa Autoral
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Na tabela 6, tém-se os resultados do teste PSQI-BR em relagdo aos géneros
masculino e feminino onde no 1° periodo 50,00% dos homens (N: 1) foi classificado
tendo uma qualidade de sono boa e 50,00% (N: 1) teve qualidade de sono classificada
como ruim, 82,35% das mulheres (N: 14) tiveram qualidade de sono classificada como
ruim e 17,65% (N: 3) tiveram classificagcdo como boa. Em relacdo ao 10° periodo
66,67% dos homens (N: 2) tiveram sua qualidade de sono classificada como ruim e
55,56% das mulheres (N: 10) tiveram qualidade de sono classificada como ruim.

o 1° Periodo 10° Periodo
Classificacao
Masculino Feminino Masculino Feminino
% N % N % N %
Boa 50,00% 1 - - 27,78% 4
Ruim 50,00% 1 82,35% 14 66,67% 2 55,56% 11
Presenca de
Disturbio de - - 17,65% 3 33,33% 1 16,66% 3
sSono

Tabela 6: Resultado do teste PSQI-BR.

Fonte: Pesquisa Autoral

Na tabela 7 encontra-se os resultados do Teste de LIPP em relacéo aos géneros
masculino e feminino, onde tanto no 1° periodo quanto no 10° tiveram alunos que
devido as suas respostas foram classificados em mais de uma categoria, no 1° periodo
100,00% dos homens foram classificados em nenhuma fase, e 82,35% (N: 14) na
fase de resisténcia. No 10° periodo 33,33% dos homens (N: 1) foram classificados
como estando na fase de alerta, 33,33% (N: 1) na fase de resisténcia e 66,67 (N: 2)
em nenhuma fase. A maioria das mulheres, 77,78% (N: 14) encontrava-se na fase de
resisténcia.

- 1° Periodo 10° Periodo
Classificacao . . "
Masculino Feminino Masculino Feminino
% N % N % N %
Alerta - - 11,76% 2 33,33% 1 16,67% 3
Resisténcia - - 82,35% 14 33,33% 1 77,78% 14
Exaustao - - 35,29% 6 - - 33,33% 5
Ndo apresenta 40000 o 1765% 3 66,67% o 22209 4

nenhuma fase

Tabela 7: Resultado Teste de Lipp

Fonte: Pesquisa Autoral

Na tabela 8, estédo os resultados do teste de Beck em relacdo aos géneros: no
1° periodo 100% dos homens (N: 2) foram classificados ndao tendo nenhum tipo de
depressao, 58,82%. No 10° periodo 100% dos homens (N: 3) foram classificados com
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nenhum tipo de depresséo, 83,33% das mulheres (N: 14) foram classificadas com

nenhum tipo de depressao.

1° Periodo 10° Periodo

Classificacao

Masculino Feminino Masculino Feminino
% N % N % % N

Nenhuma 100,00% 2 58,82% 10 100,00% 83,33% 15
Depresséao (0-13)
Depresséo Leve o } °
(14-19) 11,76% 2 11,11% 2
Depresséo _ _ 29,42% 5 - 5,56% 1

Moderada (20-26)

Depressao Grave
(29-63)

Tabela 8: Resultado do Teste de Depressao de Beck.

Fonte: Pesquisa Autoral

No grafico 1 tem-se a porcentagem dos alunos que participaram de alguma

atividade voltada para promoc¢do da saude mental, onde 15,79% dos discentes do

primeiro periodo responderam que sim, e 28,57% dos discentes do décimo periodo

tiveram resposta também afirmativa.

No primeiro periodo, 89,47% dos alunos nao estavam desenvolvendo nenhum

tipo de atividade académica extra. No décimo 83,33% dos alunos do décimo periodo

estavam desenvolvendo atividades extras: pesquisas de iniciagao cientifica, monitorias,

projetos de extensdo, dentre outras. Estagios obrigatorios com carga horéaria de +8h

diarias durante +5 dias por semana e trabalho de concluséo de curso estavam sendo

realizados por 100% dos alunos do décimo periodo.

12 Periodo

__15,79%

84,21%

H Sim H Nao

102 Periodo

- 28,57%

71,43% |

| 5im H Mio

Gréfico 1. Resultado do questionamento de participacéo de atividade para promocgéo da saude
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51 DISCUSSAO

De acordo com o indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh, o décimo
periodo apresentou maior porcentagem de discentes com sono ruim, comparado ao
primeiro periodo. Os discentes do ultimo periodo apresentam maior sobrecarga com
atividades extracurriculares e curriculares (ex: estagios obrigatérios e trabalhos de
conclusao de curso) e, por isso o percentual de alunos com qualidade de sono ruim é
significativamente maior'2.

No primeiro periodo, 89,47% dos alunos nao estavam desenvolvendo nenhum
tipo de atividade académica extra, em contraste com os alunos do décimo. Uma vez
que 83,33% dos alunos do décimo periodo estavam desenvolvendo atividades extras
como, por exemplo, pesquisas de iniciacao cientifica, monitorias, projetos de extensao.
Visto que a maioria dos alunos dos primeiros periodos ainda ndo possui experiéncia
suficiente para desenvolve-las'®. Do primeiro periodo, 94,74% dos alunos e no décimo
periodo, 90,48% dos alunos, nao trabalhavam e possuiam seus gastos custeados
pela familia. Isso se deve basicamente ao fato de eles estarem em um curso integral,
restando pouco tempo para se dedicarem a um emprego e a financiarem seus proprios
gastos'. Appio et al's, percebeu que a situacdo financeira é uma das causas de
estresse e ansiedade entre os alunos de instituicbes publicas de ensino superior,
porém neste estudo ndo foi observado nenhuma influéncia da situagdo financeira
como causa de estresse ou ansiedade.

Noteste de estresse (LIPP), 36,84% dos alunos do primeiro periodo apresentaram-
se na fase de exaustdo, enquanto 28,57% dos alunos do décimo periodo se
apresentaram na mesma fase. Os discentes recém-chegados na universidade ainda
estdo em um processo de adaptacéo com o estilo de vida académico, o que influéncia o
nivel de estresse, por isso estes se exibem em maior percentual na fase de exaustao’®.

Os discentes dos ultimos periodos estdo mais adaptados as dificuldades
académicas e sao mais engajados em buscarem um equilibrio entre as pressdes do
ensino superior e a saude mental, apresentando menor percentual significativo quanto
ao nivel depressao moderada (4,76%) (p<0,1) e maior percentual sem nenhum nivel
de depressao (85,71%) (p= 0,44)'617.

Em relacdo aos resultados obtidos comparando-se os géneros obtive-se na
tabela 6 do Teste de PSQ-BR, uma pior qualidade de sono no género feminino o que
vai de encontro com a literatura. As mulheres apresentam pior qualidade de sono, pois,
apresentam mais alteracdes hormonais o que pode se associar aos fatores fisicos e
ambientais fazendo com que elas venham a ter uma pior percep¢ao da sua qualidade
de sono e possuam uma visao mais critica de si mesma'@.

Natabela 7 do Teste de LIPP, observamos que tanto no primeiro quanto no décimo
periodo, houve um predominio mais distributivo das mulheres nas fases de alerta,

resisténcia e exaustao. Uma vez que as mulheres sdo mais propensas ao estresse’®
e 20
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No teste de Beck, mostrou que as mulheres em relacdo aos homens tiveram
uma distribuicdo maior nos graus de depresséo/ansiedade mais leves e moderados,
uma vez que elas sao sim consideradas mais ansiosas que 0os homens?. Além de
possuirem maior tendéncia para sintomas depressivos e ao esgotamento?'.

As mulheres possuem ainda picos hormonais e altera¢cdes metabdlicas o que as
torna mais vulneraveis a perturbagdes do equilibrio emocional e vivenciarem de perto
mais o estresse e a ansiedade 22

6 | CONCLUSAO

Conclui-se que os alunos do décimo periodo de fisioterapia apresentaram-se
em melhores condicdes com relacdo aos estados de estresse e ansiedade quando
comparados aos os alunos do primeiro periodo do mesmo curso. Mostrando-se
melhores adaptados a rotina académica. Porém, apresentaram pior qualidade de sono,
umavez que apresentam maiores volumes de atividade curriculares e extracurriculares.
Em relacédo aos géneros dos participantes percebe-se que houve predominancia do
género feminino com alteragdo nos niveis de estresse, ansiedade e qualidade de sono.
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