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RESUMO

A saude do individuo, segundo a Organizacdo mundial de saiude, vai além da auséncia de
patologias e se define no bem-estar fisico e psicologico, ela depende de fatores biologicos,
sociologicos e psicologicos. No adolescente, esses fatores t€m maior importancia, visto que o
periodo pubere ¢ o marco para mudangas fisioldgicas e principalmente psicologicas. Nesse
sentido, esse estudo verifica o atual panorama do perfil psicoldgico da populacio estudantil
Anapolina durante a pandemia da COVID-19. Foi realizado um estudo transversal, quantitativo
e descritivo, na populagdo de estudantes, cuja faixa etaria é de 11 a 17 anos, frequentadores de
escolas publicas em Andpolis-GO. A coleta dos dados foi feita por meio da aplicacdo do
questionario SRQ-20 e questionario sociodemografico. Verificou-se que os estudantes com
sofrimento mental apresentaram um percentual de 61% da amostra analisada, sendo que destes,
0 sexo feminino mostrou uma taxa de 72,0% (p < 0,05). Outros fatores como a habita¢do, nivel
socioeconomico ¢ idade nao obtiveram relagdo significativa com sofrimento mental. Nesse
sentido, ¢ perceptivel que o periodo de pandemia pode estar relacionado com sofrimento
mental, havendo prevaléncia de sofrimento mental em individuos do sexo feminino.

Palavras-chave: Pandemia. COVID-19. Saude Mental. Adolescéncia.



ABSTRACT

The health of the individual, according to the World Health Organization, goes beyond the
absence of pathologies and is defined in physical and psychological well-being, it depends on
biological, sociological and psychological factors. In adolescents, these factors are more
important, since the puberty period is the milestone for physiological and especially
psychological changes. In this sense, this study verifies the current panorama of the
psychological profile of the Anapolis student population during the COVID-19 pandemic. A
cross-sectional, quantitative and descriptive study was carried out in the population of
students, aged between 11 and 17 years, attending public schools in Anapolis-GO. Data
collection was performed using the SRQ-20 questionnaire and a sociodemographic
questionnaire. It was found that students with mental suffering presented a percentage of 61%
of the analyzed sample, and of these, the female sex showed a rate of 72.0% (p < 0.05). Other
factors such as housing, socioeconomic level and age did not show a significant relationship
with mental suffering. In this sense, it is noticeable that the pandemic period may be related to
mental suffering, with a prevalence of mental suffering in female individuals.

Keywords: Pandemic. COVID-19. Mental Health. Adolescence.
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1. INTRODUCAO

Com o advento da pandemia da doeng¢a do coronavirus (COVID-19, do inglés
coronavirus disease) a preocupacdo com o estado psicologico das pessoas € necessaria, visto
que a alta letalidade, associada a potenciais prejuizos econdomicos, € ao isolamento social pode
gerar um impacto psicoldgico na populacao, sendo esses efeitos mais marcantes em populacdes
em condi¢des mais precarias, ¢ com acesso limitado aos servigos de saude (SILVA; DOS
SANTOS; DE OLIVEIRA, 2020). Segundo a Organizacdo Mundial da Satude (2020), satude
mental € um estado de bem-estar em que a pessoa € capaz de se recuperar do estresse rotineiro,
ser produtivo e contribuir com a sua comunidade usando apenas suas proprias habilidades.

Alguns determinantes que influenciam na saude mental sdo: fatores socioculturais,
fatores psicologicos, fatores genéticos e fatores subjetivos. O que mais parecem se relacionar
com os individuos que viveram o periodo de pandemia esta relacionado com o medo do futuro
e com a soliddo (RIBEIRO et al., 2020). Esses fatores também se aplicam a criangas e
adolescentes e ao considerar que estes passam por grandes periodos de mudanga, os
determinantes que se relacionam com a saude mental sdo potencializados (BRITO, 2011).

Na optica dos adolescentes, alguns transtornos existentes possuem maior
prevaléncia como a depressdo, a psicose, a ansiedade, os transtornos de conduta (delinquéncia)
e os transtornos alimentares. A depressao se mostrou mais frequente entre os jovens do que
entre os adultos. A ansiedade possui alta associacdo com o transtorno da falta de atencdo e
hiperatividade (TDAH). O transtorno de conduta e delinquéncia esta relacionado a violéncia
existente no meio de convivio, relagdes familiares disruptivas, negligéncia escolar, influéncias
culturais e privacdo emocional. Os transtornos alimentares, como a anorexia ¢ a bulimia,
mostram-se intrinsecamente relacionados aos conflitos familiares, alteragdo da imagem
corporal e distor¢ao da personalidade. Esses adolescentes, individuos com idade entre 10 a 19
anos, representam quase 20% da populagdo e possuem alto risco e vulnerabilidade aos
problemas citados. Ainda assim, recebem uma assisténcia insatisfatéria no ambito da satude
mental (BENETTI et al., 2007).

Ressalta-se que a satide mental impacta os individuos com relag@o a construcao de
suas relagdes afetivas, profissionais e familiares. Por essa razdo, os desdobramentos desta
pesquisa, sdo de suma importancia para o desenrolar das vivéncias pessoais e profissionais de
cada cidadao. Assim, o presente estudo objetiva verificar o atual panorama do perfil psicologico

da populacdo estudantil Anapolina durante a pandemia da COVID-19.



2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. O espectro psicolégico do adolescente e a possivel interferéncia da
pandemia

Os adolescentes, ao adentrarem a puberdade, deparam-se com mudangas nao
apenas em nivel morfologico e funcional do organismo, mas alteracdes multifatoriais que se
dao em trés ambitos distintos: biolodgico, individual e coletivo. Em nivel fisiol6gico/hormonal,
tem-se a reativagdo do eixo hipotdlamo-adenohipofise-gdnadas com estimulo para sintese e
secre¢ao de hormonios androgénios no homem e estrogénios na mulher. No ambito individual,
encontram-se as caracteristicas intrinsecas do individuo, adquiridas de seus pais. E por fim, no
contexto populacional estdo as relagdes interpessoais que constroem o carater do individuo,
pela troca de experiéncias vividas individual ou coletivamente (WORTHMAN; DOCKRAY;
MARCEAU, 2019).

Nesse sentido, o jovem nao so6 ¢ definido pelos seus aspectos fisicos, mas também
pelos aspectos relacionais. Assim, nesse contexto de pandemia em que as relagdes interpessoais
estdo dificultadas, sendo possivel o contato apenas por meios virtuais, os adolescentes podem
ter seu estado psicologico impactado em diferentes graus a depender dos determinantes sociais
de saude de cada um. Sendo, portanto, interessante identificar os possiveis acometimentos da
saude mental dessa populacdo. Diante das alteragcdes impostas pela pandemia da COVID-19, a
preocupacdo com o estado psicoldgico dos adolescentes € necessaria, visto que a alta letalidade,
associada a potenciais prejuizos econdmicos, € ao isolamento social pode gerar um impacto
psicolégico na populagdo, sendo esses efeitos mais marcantes em populagdes em condigdes
mais precarias, e com acesso limitado aos servigos de satde. Além disso, o grande numero de
casos, expressos pelas midias, tanto suspeitos quanto confirmados gera um estado de panico
generalizado e global, contribuindo apenas para o aumento nos casos de transtornos
psicoldgicos (SILVA; DOS SANTOS; DE OLIVEIRA, 2020).

Os jovens parecem ser a faixa etaria mais afetada, fato que se relaciona com
diversos fatores, mas principalmente por grande parcela dessa populagdo ser economicamente
ativa ou almejar o mercado de trabalho, pois 0 momento vivido traz diversas incertezas sobre o
futuro e preocupagdes econdmicas. Sendo, por isso, a faixa etdria mais acometida em relagdo
ao estado psicoldgico. Existe ainda a preocupag¢do com os jovens que ja sofriam com esses
transtornos, cuja pandemia e o estado de distanciamento social apenas agravaram ainda mais

esses quadros (BARROS et al., 2020).



Ademais, o luto vivido por esses adolescentes que perderam familiares e amigos
pode se transformar em sentimentos de soliddo, medo e desamparo, podendo evoluir para um
estado de depressdo ou ansiedade descontrolado. Por isso € necessario ressaltar a importancia
do equilibrio emocional durante o periodo de distanciamento social (RIBEIRO et al., 2020).

Segundo Del Porto (1999) depressdao ¢ um termo que pode designar um estado
afetivo normal, um sintoma, ou uma sindrome. Como estado afetivo a depressao representa um
estado de tristeza, como sintoma representa uma manifestacdo secundaria a diversos quadros
clinicos, e enquanto sindrome ela inclui alteracdes de humor associada a outros aspectos como
alteragdes cognitivas e psicomotoras. Nesse sentido, em estudo conduzido por Cardoso,
Rodrigues e Vilar (2004) do qual participaram 570 adolescentes evidenciou-se uma prevaléncia
de sintomas depressivos em 11% dos adolescentes participantes, porcentagem essa muito acima
da taxa observada em estudos anteriores, cujo resultado evidencia o crescimento desse
problema no mundo.

Ja a ansiedade é um estado de humor relacionado com o futuro, associado a
preparagdo para a ocorréncia de um evento possivelmente negativo, no qual o medo ¢ a resposta
de alarme ao perigo iminente (PINTO et al.,, 2015). Os transtornos de ansiedade mais
prevalentes nas criangas e em adolescentes sdo o transtorno de ansiedade da separagdo, o

transtorno de ansiedade generalizada, e as fobias (BRITO, 2011).

2.2, Perfil psicoldgico de adolescentes na pandemia

O perfil psicoldgico da adolescéncia inicial (10-14 anos) esta diretamente ligado a
puberdade e ¢ caracterizado pela baixa resisténcia as influéncias de pares, baixo nivel de
orientagao futura, baixa percepcao de risco e desenvolvimento de interesses sexuais. Ja o perfil
psicologico da adolescéncia tardia (15-19 anos) estd ligada a maturacdo puberal e ¢
caracterizada pela melhora nas habilidades executivas e autorregulatorias, maior orientacao
futura, entendimento dos efeitos de curto prazo e longo prazo de suas decisdes, maior autonomia
no contexto individual e familiar (PATTON et al., 2016).

A saude mental dos adolescentes classicamente depende de determinantes
individuais como a sua autoestima, o nivel de confianga, de otimismo, a espiritualidade, o abuso
de substancias, a pratica de exercicios fisicos € uma dieta balanceada, a superexposi¢ao a midia,
a maneira como lidam com a pressao escolar. Depende também de determinantes sociais como

o bullying, o respeito, a confianga mutua, a tolerancia, a pressao familiar entorno dos estudos,



o apoio familiar, a comunicagdo, a necessidade de autoafirmacao identitaria (WILLENBERG
et al., 2020).

Mesmo tao fragil, a saide mental dos individuos com menos de 18 anos possuem
os menores niveis de angustia, fato que esta relacionado com a baixa morbimortalidade e com
sua baixa exposi¢do a quarentena ao permaneceram quase que ininterruptamente em casa,
contudo sua angustia ndo pode ser menosprezada e deve ser avaliada (QIU et al., 2020).

Com relagdo a sociodemografia, um estudo conduzido na Austria utilizando-se dos
questionarios Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9), General Anxiety Disorder-7 (GAD-7),
Insomnia Severity Index (ISI), Avaliagdo de Qualidade de Vida da OMS (WHO-QOL BRE),
Perceived Stress Scale (PSS-10) evidenciou que as mulheres apresentaram uma maior
sobrecarga mental que os homens. Também, chegou-se a conclusdo de que os individuos com
mais de 65 anos tém o menor nivel de sobrecarga mental, ja os individuos com idade inferior a
35 anos t€ém o maior nivel de sobrecarga mental. Além disso, os individuos desempregados e
0s que possuem baixa renda possuem maior nivel de sobrecarga mental, mas os individuos que
praticam atividades fisicas possuem melhor satide mental. Esses dados influenciam diretamente
na dindmica do ambiente familiar e reverberam na definicdo do perfil psicologico dos
estudantes do ensino fundamental ¢ médio (CULLEN; GULATI; KELLY, 2020; PIEH;
BUDIMIR; PROBST, 2020).

Elencando-se grupos sociais, as criancas, adolescentes e familias tém sua saude
mental afetada pelo fechamento das escolas, pela violéncia doméstica, pelos maus-tratos
infantis, pela falta das refei¢des escolares, pela superlotagdo das residéncias e pelas disrupgdes
familiares. Individuos com problemas de saide mental pré-existentes podem sofrer relapsos e
também pela interrupcao de alguns servigos, pelo isolamento, pela exacerbagdo de sintomas e
pelas mudancas nas leis de saude mental. Estudantes com dificuldade de aprendizado e
problemas neuropsicomotores tém sua saude mental afetada pela quebra das rotinas, pela
interrupg¢do de servigos e pelo isolamento e soliddo. Familias com baixa renda tem sua satde
mental afetada pela inseguranca financeira, pela habitagdo apertada, pela falta de acesso a
internet e tecnologia (HOLMES et al., 2020).

Visualizando-se todo esse contexto de afronta a satide mental de toda a sociedade,
essa pesquisa busca avaliar os impactos psicoldgicos diretos e indiretos ocasionados na vida de
estudantes da educacao basica. Nesse recorte tematico, identifica-se a ansiedade como principal
agressor da saude psicoldgica dos estudantes. Observa-se que a abstinéncia de comunicagao
interpessoal, a instabilidade econdémica familiar, a interrup¢do dos métodos de ensino

tradicionais, o medo de se infectar, as noticias sensacionalistas veiculadas, o local de residéncia,



o convivio com familiares incluidos em grupos de risco, o convivio com pessoas infectadas
com COVID-19 sdo fatores que geram altos niveis de ansiedade nos estudantes. Contudo, nesse
grupo social nao foi possivel encontrar diferenca nos niveis de estresse € emogdes negativas
experimentadas em consequéncia da pandemia entre homens e mulheres (CAO et al., 2020).

Nesse grupo, principalmente faixa etdria de 11-12 anos, as meninas apresentaram
maior incidéncia de transtornos de ajustamento e reagdes ao estresse grave, ja 0s meninos
apresentam maior prevaléncia de transtornos de conduta (MIRANDA; TARASCONI;
SCORTEGAGNA, 2008). J& na adolescéncia, existe uma estigmatizacdo dos transtornos
psicologicos que levam a um maior distanciamento familiar, fato que interfere diretamente no
prognostico dos individuos afetados. Por essa razdo, intervengdes que abordaram os nucleos
familiares dos adolescentes tiveram maior éxito nos tratamentos e, portanto, melhor
prognostico, destacando a importancia do contato familiar e o beneficio das relagdes afetivas
no manejo adequado destes adolescentes (MACEDO, CARVALHO; 2019).

Ha ainda a questdo da violéncia, adolescentes expostos a maior nivel de violéncia
social e os pertencentes a familias mais vulneraveis apresentam nao so6 tendéncias a desenvolver
tais transtornos como também tendéncia a ignorar seus sintomas nas fazes iniciais normalmente
mais brandas levando a evolugao clinica. O que dificultar ou inviabiliza o tratamento e permite
com que os transtornos atinjam escalas mais graves € com mais consequéncias para a vida
adulta. Ainda ¢ valido ressaltar que os nimeros reais de adolescentes em situagao de violéncia
familiar (que compde parte importante desse grupo) pode ser mascarado pelo fato de que
familias em situacdo de violéncia mais aprofundada ndo consentem legalmente com a
participagdo de tais individuos nas pesquisas, impossibilitando por questdes éticas de que estes
adolescentes participem de fato da populagao amostral e gerando um resultado menor que o
real (PAIXAO; PATIAS; DELL AGLIO, 2018).

Quanto a etnia, os transtornos mentais comuns (TMC) sdo mais prevalentes em
populacdes ndo brancas, mas as diferengas ndo foram significativas. Ao ponto em que nao se
pode estabelecer uma relagdo direta entre os grupos étnicos € os transtornos psicologicos
(SMOLEN; ARAUJO, 2017). Em relagdo a longos periodos de reclusido foram constatados
efeitos prejudiciais em relacdo a saide mental dos individuos portanto pessoas sem condigdes
de mobilidade propria e que por ventura sdo impedidas de deixar suas residéncias por longos
periodos de tempo té€m risco aumentado para desenvolvimento de transtornos mentais comuns,
além de individuos que ndo se alimentam de forma adequada, que ndo praticam atividade fisica
e que nao mantém um ciclo de sono minimo sao potencialmente predispostas a desenvolverem

tais disturbios, o que se destaca nos periodos iniciais da vida (MAIA; DIAS, 2020).



Um outro ponto de vista indica que durante a pandemia do COVID-19 varios
estressores externos da vida cotidiana desapareceram, como por exemplo o transito, as reunioes
de trabalho, o bullying e as provas presenciais. Dessa forma, essa nova dinamica aliada ao
enfrentamento e superacdao dos novos desafios impostos pela crise podem aumentar o senso de
comunidade e coesdo entre os membros de uma mesma familia. Portanto, o manuseio adequado
do estresse e do trauma podem levar ao crescimento e fortalecimento individual, refor¢cando o
senso de competéncia e proporcionando certo preparo para o enfrentamento de possiveis crises
futuras. Contudo, esse desfecho positivo nem sempre ocorre, pois depende de fatores

ambientais, determinantes sociais e caracteristicas individuais (FEGERT et al., 2020).

2.3. Relacio entre o perfil psicologico e perfil sociodemografico em
adolescentes

Diversos fatores ou determinantes sociais em saude influenciam os status sociais
do ser humano. Dentre eles encontra-se o status socioecondmico, visto que pessoas mais
abonadas apresentam vantagem em sua saude fisica e mental, assim como habilidades
cognitivas. Dessa forma, assim como a classe social influencia as taxas de doengas cronicas
como coronariopatias, diabetes e cancer, de maneira similar, esse fator tem importancia na
discussdo de problemas psicoldgicos, como depressdo, ansiedade e psicoses (KOMORI;
MAKINODAN; KISHIMOTO, 2019).

Corroborando com o discutido acima, individuos que apresentam um status
socioeconOmico alto recebem mais dinheiro executando trabalhos menos estressantes, assim
como tem menor exposicdo a fatores de risco para sintomas de transtornos psicologicos
(ASSARI et al., 2017).

Ademais, a exposicao precoce, durante a segunda década de vida, de individuos a
uma baixa posi¢ao socioecondmica tem relagdo com alta incidéncia de sintomas depressivos.
O autor expde que a pobreza na infancia ndo tem influéncia sobre depressdo na puberdade,
entretanto, para aqueles adolescentes que se encontram em estado de pobreza, a chance de um
quadro depressivo torna-se maior (JOINSON; KOUNALI; LEWIS, 2017).

Ainda nesse contexto de desigualdade de classe, o tratamento desses sintomas de
disturbios psiquicos em idades mais jovens tem um melhor prognéstico diante das
desigualdades em idades mais avancadas. Nesse sentido, fatores relacionados aos aspectos

sociodemograficos, como eventos adversos da vida, inabilidade para lidar com a pobreza e,



somado a isso, um fraco suporte social, sdo responsaveis pela manuten¢do de alta prevaléncia
e incidéncia de sintomas depressivos nessa populagdo (GREEN; BENZEVAL, 2013).

Com uma visdo diferente, Prins et al. (2015) argumenta que ndo existiria essa
proporcionalidade e linearidade entre o nivel de classe social e taxa de transtornos psicoldgicos.
O que existiria, na verdade, nessa hierarquia de classes, ¢ uma tendéncia daqueles presentes em
classes intermediarias em sofrerem mais com depressao e ansiedade, que aqueles encontrados
tanto no apice da piramide hierarquica quanto na base.

Em contrapartida, em estudo conduzido por O’Donoghue ef al. (2014) evidenciou-
se que individuos que se mantém na mesma classe social ou com mobilidade social para classes
acima da sua tém maior risco de adquirir desesperanga. Isso se explica, pois essas pessoas, com
caracteristicas de ambigdo, trabalho duro ¢ motivagao, ao terem sua mobilidade social
interrompida, aumentam a chance de instalacdo de transtornos psicologicos.

Com esse quadro em mente esta pesquisa sera realizada objetivando compreender:
Como esta a saude mental dos estudantes adolescentes ap6s a pandemia da COVID-19 em
Anapolis — GO?

Para tanto, foi utilizado o SRQ-20. Esse instrumento de pesquisa ¢ um questionario
autorreferido, ou seja, de auto andlise, que contém 20 questdes sobre sintomas psicossomaticos
para rastreamento de transtornos ndo-psicéticos (LUDERMIR; LEWIS, 2005). Foi
desenvolvido por Harding, contendo originalmente 30 perguntas. O SRQ-20 ¢ uma ferramenta
de rastreamento apenas, incapaz de fornecer diagnostico (SCHOLTE et al., 2011). Além disso,
¢ de facil aplica¢do, ndo necessitando um pesquisador para orientar as respostas e ¢ de baixo
custo (TUAN; HARPHAM; HUONG, 2004). E um questionario validado e recomendado pela
Organizagao Mundial de Satide (OMS) para estudos comunitarios e de primeiro nivel de

atencdo a saide (GONCALVES; STEIN; KAPCZINSKI, 2008).



3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Verificar o atual panorama do perfil psicologico da populagdo estudantil Anapolina
durante a pandemia da COVID-19.

3.2  Objetivos especificos

« Identificar o perfil sociodemografico dessa populagio.
«/ Avaliar o sofrimento mental das criangas e adolescentes analisados.

+ Identificar a amplitude de variag¢do psicologica para essa populagio.



4. METODOLOGIA

4.1. Tipo de estudo

Estudo transversal, quantitativo, descritivo.

4.2. Populagio/Amostra

A populacdo estudada foi de estudantes das escolas publicas do oitavo ao nono ano
da cidade de Anépolis-Goids. A amostra foi estabelecida a partir dos alunos matriculados nas
escolas municipais (Escola Municipal Inacio Sardinha Lisboa; Escola Municipal Jodo Luiz de
Oliveira; Escola Municipal Realino José de Oliveira; Escola Municipal Deputado José de Assis)
que puderam e concordaram com a participacdo, através da assinatura termo de assentimento
do menor e com a devida permissdo dos pais ou responsaveis através da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A amostra foi por conveniéncia e os 150 alunos

matriculados foram convidados a participar da pesquisa.

4.3. Coleta de dados

A coleta de dados foi feita por meio do questionario SRQ-20 e sociodemografico,
sem identifica¢do individual, conforme os preceitos éticos exigidos na Resolug¢ao 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude (CNS), aplicados aos alunos na faixa etaria alvo, apos o convite e
assinatura do TCLE pelos responsaveis legais e do termo de assentimento do menor pelos
adolescentes, aplicado aos alunos das escolas de Andpolis. Os questionarios foram o SRQ-20
(apéndice 1) e o Sociodemografico (apéndice 2). Com questdes relacionadas a satide mental e
individual, de fécil aplicagdo e com perguntas objetivas de resposta simples. Com relagao ao
SRQ-20, questionario validado para uso pela populagdo brasileira, sendo estabelecido como
ponto de corte o valor 7. Portanto, escore superior ou igual a 7 (SRQ-20 > 7) foi estabelecido
para sofrimento mental positivo e escore inferior a 7 (SRQ-20 < 7), sofrimento mental negativo
(SANTOS et al., 2010).

Os questionarios foram disponibilizados em material impresso que foi produzido e
distribuido aos estudantes matriculados por conta dos responsaveis pela pesquisa. A coleta foi
feita no periodo letivo presencial de junho de 2021 e foi encerrado em maio de 2022, mediante
a autorizagao explicita da Secretaria Municipal de Educagao de Anépolis — Goids e a supervisao
da coordenagdo pedagodgica. Foi aplicada para os estudantes do oitavo ao nono ano do ensino

fundamental de quatro instituigdes: Escola Municipal Indcio Sardinha Lisboa; Escola



Municipal Jodo Luiz de Oliveira; Escola Municipal Realino José de Oliveira; Escola Municipal

Deputado José de Assis.

4.4. Critérios de Inclusio

Os critérios de inclusdo foram: Estar regularmente matriculado nas seguintes
escolas municipais: Escola Municipal Inacio Sardinha Lisboa; Escola Municipal Jodo Luiz de
Oliveira; Escola Municipal Realino José de Oliveira; Escola Municipal Deputado José de Assis.
Estar cursando o oitavo ou o nono ano do ensino fundamental na cidade de Anapolis. Ter
consentido com a participagdo sobre esclarecimento adequado confirmado pela assinatura do
Termo de Assentimento do Menor. Além da permissao dos responsaveis demonstrada a partir

do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

4.5 Critérios de Exclusao

Nao preenchimento adequado dos questionarios, nao entrega do Termo de Assentimento
do Menor e Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) corretamente assinados.

4.6 Aspectos Eticos

O presente estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da

UniEvangélica (CEP/UniEvangélica) com o parecer nimero CAEE 4.881.908 (Anexo 1).

4.7 Metodologia para analise de dados

Os dados foram apresentados em forma de estatistica descritiva na forma de média,
desvio padrio, frequéncia simples e percentual. Em seguida foi aplicado o teste do Quiquadrado
com o intuito de cruzar os dados do questionario SRQ-20 em relacdo as caracteristicas
sociodemograficas. Para tanto foi utilizado o software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) para Windows, versdo 21.0. O nivel de significancia adotado foi de 5%

(p<0,05).



5. RESULTADOS

O presente estudo procurou verificar o atual panorama do perfil psicologico da
populacdo estudantil Anapolina durante a pandemia da COVID-19. A populagido avaliada ¢é
composta de alunos matriculados nos oitavos (8°) e nonos (9°) anos das escolas municipais de
Anépolis. Foram respondidos 70 questiondrios (n=70). Cerca de 70% da amostra ¢ natural de
Anapolis (n=47). Em relagdo ao nivel socioecondmico autodeclarado, aproximadamente 84%
declararam estar em nivel médio (n=59) e os 16% restantes informaram estar em niveis baixos
(n=6) ou alto (n=5).

Aplicagdo do SRQ-20 mostrou que estudantes com pontuacdo maior ou igual a sete
representaram 67% da amostra analisada (n=47), destes 78,7% (n=37) s@o do sexo feminino e
21,3% (n=10) sao do sexo masculino (p < 0,05). Ao se analisar a frequéncia de estudantes sem
sofrimento 33% (n=23), verifica-se que 39,1% (n=9) sdo do sexo feminino e 60,9% (n=14) sdao
do sexo masculino (p > 0,05) (Figura 1).

Apo6s o cruzamento dos dados do SRQ-20 com o fator sexo, percebeu-se que 12
questdes obtiveram valor de p < 0,05. Cujos temas das questdes sdo: sintomas do trato

gastrointestinal (GI), insonia, confusdo, improdutividade, ideagdo suicida e fadiga (Tabela 1).

sexo feminino ™ sexo masculino
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Figura 1. Sofrimento Mental e Sexo: *valor de p < 0,05

Ao se analisar o nivel socioeconomico autorreferido dos estudantes, percebe-se
maior prevaléncia de estudantes com nivel economico médio 84% (n=59). Destes, 69% (n=41)
apresentam-se em sofrimento mental (SRQ > 7) e 31% (n=18) com sofrimento mental negativo
(SRQ-20 < 7). Estudantes de niveis baixo e alto representaram pequena parte da amostra 16%
(n=11). Ainda que se tenha mais que o dobro de alunos de nivel socioecondmico médio em

sofrimento mental, ndo foi obtida relacdo significante entre esses dois fatores.



Estudantes com idade menor ou igual a 13 anos, ditos do oitavo ano do ensino
fundamental, representaram 47.1% (n=33) do total da amostra (n=70). Destes, 75,7% (n=25)
apresentaram sofrimento mental, enquanto os 24,3% restantes (n=8) ndo apresentaram
sofrimento mental. J4 os estudantes com idade maior ou igual a 14 anos, ditos do nono ano do
ensino fundamental, representaram 52,9% (n=37) do total da amostra (n=70). Destes, 59,4%
(n=22) apresentaram sofrimento mental, enquanto os 40,6% restantes (n=15) ndo apresentaram
sofrimento mental. Diante dessa andlise, percebe-se que a relagdo entre idade e sofrimento
mental manteve-se proporcional, ndo havendo relacao significativa.

Ao se relacionar a naturalidade e o questiondrio SRQ-20, encontra-se que 67.1%
(n=47) estudantes sdo naturais de Anapolis e 32.8% (n=23) sdo de outras localidades. Entre os
anapolinos, 61.7% (n=29) apresentam sofrimento mental, enquanto 38.2% (n=18) nao
apresentam. Ja a andlise dos estudantes que nasceram em outras localidades, 73.9% (n=17)
apresentaram sofrimento e 26% (n=6) ndo apresentaram. Percebe-se semelhanga na prevaléncia

de sofrimento independente da naturalidade dos estudantes.

Tabela 1. Avaliacdo das questdes do SRQ-20 relacionadas ao sexo

Sexo

Valor de
Questdes _ F M p*
SRQ-20 n (%) n (%)
Sim 20 (43,5) 06 (25,0) 0.624
Vocé tem dores de cabeca frequentes? Ni ’
© 26 (56,5) 18 (75,0)
Sim

Tem falta de apetite? 18(39.1) 06 (25,0) <0.05
Nao 28 (60,9) 18 (75,0)
Sim 17 (37,0) 05 (20,8)

Dorme mal? Nio <0,05
23 (63,0) 19 (79,2)
Sim 22 (47,8) 11 (45.8)

Assusta-se com facilidade? Nio 0,874
24 (52,2) 13 (54,2)
Sim 23 (50,0) 08 (33,3)

Tem tremores nas maos? Nio 0,183
23 (50,0) 16 (66,7)

Sim
Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou 37(80.4) 15 (62,5) 0.103
preocupado(a)? Nao ’

09 (19,6) 09 (37,5)



Tem ma digestao?

Tem dificuldades de pensar com clareza?

Tem se sentido triste ultimamente?

Tem chorado mais do que de costume?

Encontra dificuldades para realizar com
satisfagdo suas atividades diarias?

Tem dificuldades para tomar decisdes?
Tem dificuldades no servigo (seu trabalho ¢

penoso, causa-lhe sofrimento)?

E incapaz de desempenhar um papel util em
sua vida?

Tem perdido o interesse pelas coisas?

Vocé se sente uma pessoa inutil, sem
préstimo?

Tem tido ideia de acabar com a vida?

Sente-se cansado(a) o tempo todo?

Vocé se cansa com facilidade?

Tem sensagdes desagradaveis no estdmago?

Sim

Nao

Sim

Nao

Sim

Nao

Sim

Nao

Sim

Nao

Sim

Nao

Sim

Nao

09 (19,6)
37 (80,4)
29 (63,0)
17 (37,0)
29 (63,0)
17 (37,0)
17 (37,0)
29 (63,0)
23 (50,0)
23 (50,0)
34 (73,9)
12 (26,1)
05 (10,9)
41 (89,1)

18 (39,1)
28 (60.9)
34 (73,9)

12 (26,1)
26 (56,5)
20 (43,5)
18 (39,1)
28 (60,9)
30 (65,2)
16 (34,8)
29 (63,0)
17 (37,0)

16 (34,8)
30 (65,2)

00 (00,0)
24 (100)
08 (33.3)
16 (66,7)
07 (29.2)
17 (70.,8)
03 (12,5)
21 (87.5)
08 (33.3)
16 (66,7)
12 (50,0)
12 (50,0)
05 (20,8)
19 (79.,2)

08 (33,3)
16 (66,7)
10 (41,7)

14 (58,3)
07 (29,2)
17 (70,8)
05 (20,8)
19 (79,2)
11 (45.8)
13 (54,2)
10 (41,7)
14 (58,3)

02 (8,30)
22 (91,7)

<0,05

<0,05

<0,05

0,124

<0,05

0,368

<0,05

<0,05

<0,05

0,294

<0,05

<0,05

0,349

<0,05

*Teste qui-quadrado de Pearson; M: masculino; F: feminino



6. DISCUSSAO

Diante da aplicacdo do questionario SRQ-20, das variaveis em estudo, apenas o
Sexo mostrou-se estar relacionado com maior prevaléncia de sofrimento mental. Os demais
fatores: nivel socioecondmico, idade e naturalidade, ndo demonstraram relacdo significativa
com sofrimento. Esses dados vao ao encontro a estudo em que se notou sintomas depressivos e
de ansiedade em maior frequéncia em adolescentes durante o COVID-19 em comparagdes a
anos anteriores, sendo o sexo feminino, mais afetado (PIEH; BUDIMIR; PROBST, 2020).

Outros estudos também mostraram uma prevaléncia de alteragdes psicoldgicas no
sexo feminino, podendo estar relacionado ao envolvimento de fatores bioldgicos e sociais. No
periodo da adolescéncia a mulher passa pelas transformagdes mais marcantes relacionadas aos
hormonios sexuais, diferente do sexo masculino. O feminino passa por uma ciclagem mais
ampla de hormdnios, dentre eles o estrogeno e a progesterona. A queda do estrégeno em
particular que ocorre em cada ciclo leva a um periodo de cansago, preocupacgdo, tristeza e
Nervosismo (LEAO etal.,2018; SANTOS-VITTI; FARO; BAPTISTA, 2020).

Ja do ponto de vista sexual, existe a exposi¢do a experiéncias e fatores estressantes
decorrentes de questoes de desigualdade entre os sexos, expectativa da perfeicao da imagem
corporal, responsabilizacdo social desproporcional em relacdo aos colegas homens e
insegurancga social (PIEH et al., 2020).

Em se tratando do nivel socioecondmico ndo foi observado relagao significativa e
durante a avaliacdo da literatura percebe-se uma divergéncia marcante. Para certos autores,
criangas e adolescentes de baixa renda situados nas classes mais inferiores, possuem mais
chances de desenvolver distirbios psicoldgicos ao longo da vida, em especial nas fases iniciais,
por exemplo, infancia e puberdade (HOLMES et al., 2020).

Diferentemente, ainda que outros autores concordem com o impacto desse fator,
percebe-se que sao as classes sociais intermedidrias que sofrem maior impacto sobre os aspectos
psicoldgicos, com o aparecimento de depressdo e ansiedade. Portanto, individuos localizados
tanto na base quanto no apice da piramide hierarquica, ndo apresentariam alteragcdes marcantes
como os localizados no meio (PRINS et al., 2015).

Em discordancia com ambas afirmagdes acima, hd uma realidade mais proxima da
vivida pelas familias brasileiras, a da estagnac¢do social. Em seu estudo, evidenciou que
individuos que se mantém na mesma classe social ou com imobilidade social ascendente, ou
seja, nado aumentam seu nivel socioecondmico, t€m maior risco de apresentar sintomas de

sofrimento mental como desesperanca (O’DONOGHUE et al., 2014).



De toda forma, de maneira geral, pessoas mais abonadas apresentam vantagens em
sua saude fisica e mental, bem como em suas habilidades cognitivas, o que pode impactar seu
desenvolvimento infanto-puberal. Ainda assim, ndo estar em classes beneficiadas ¢ uma
caracteristica que, se tratada isoladamente, parece ndo ser determinante (KOMORI;
MAKINODAN; KISHIMOTO, 2019). Nesse contexto, a exposi¢do a pobreza na infancia nao
tem relacdo com o desenvolvimento de transtornos psicolégicos. Essa conex@o vai de acordo
com os achados do presente estudo (JOINSON; KOUNALI; LEWIS, 2017).

Diante do exposto e do momento de pandemia da COVID-19 durante a realizagdo
do presente estudo, percebeu-se um momento marcado pela exacerbacdo do sofrimento mental
na populagdo adolescente. Assim, a tristeza frequente, depressao, ansiedade € mesmo disturbios
do sono se intensificaram de forma significativa durante este periodo, em especial em adultos
jovens e pessoas com antecedente de depressdo. Tais transtornos impactardo sobre a demanda
e o planejamento dos servicos de satde, que tem responsabilidade de se adaptar a essa nova
situagdo (BARROS et al., 2020).

Vale ressaltar que isso se relaciona fortemente a necessidade de redefini¢ao de si

proprio, bem como em todas as transformacdes desse periodo que tiveram seu ciclo
natural impactado. Seja pela pressdo psicoldgica trazida pelo nivel de ameaca da doenga em si,
seja pelo desdobramento das medidas de contencdo incluindo o distanciamento social,
redefini¢ao de hébitos, contingenciamento de recursos, ampliagdo do tempo exposto ao uso de
eletroeletronicos. Levando possivelmente ao agravo de condi¢des psiquicas negativas ja
existentes (SILVA; DOS SANTOS; DE OLIVEIRA, 2020).

A adolescéncia ¢ muitas vezes considerada a época mais saudavel da vida e essa
visao dominante sobre a saude do adolescente ¢ a razdo pela qual estes e adultos jovens tém
atraido pouco interesse e investimento na politica global de satde. Contudo, o presente estudo
deixa claro que o sofrimento mental nessa populacdo ¢ real e que sua saide ndo deve ser
negligenciada (PATTON et al., 2016).

Ainda em relacdo a idade, verificou-se pela aplicagdo do SRQ-20 que a primeira
metade da adolescéncia apresenta um sofrimento mental significativo. No entanto, demais
estudos encontraram maior prevaléncia de sofrimento na segunda metade desse periodo
(WILLENBERG et al., 2020). Em discordancia, outros autores demonstram que menores de 18
anos de forma geral, isto €, independente se na primeira ou segunda fase da adolescéncia,
apresentam sofrimento mental (QIU ez al., 2020).

Finalmente, um autor avaliou estudantes mais jovens, em faixa etaria que varia de

13 a 15 anos, assim como no presente estudo, e encontrou que nessa idade os individuos sofrem



um grande impacto emocional e social. Essa afec¢do pode se expressar como um distarbio
psicoldgico futuro e tem como fator identificavel a caréncia e desatencdo incidentes durante a
pandemia (SINGH et al., 2020).

Ao se cruzar a literatura com os temas relevantes do SRQ-20 apresentados na
Tabela 1, € perceptivel que o acometimento GI (questdes 2, 7 e 20), como desordens intestinais
cronicas, sdo bastante dispendiosas para o sistema de saude, visto que alteracdes GI funcionais
apresentam prevaléncia relativamente alta em paises do ocidente, sendo que para cada cinco
individuos, um ¢ afetado (JONES et al., 2007).

Além disso, a presenca dessas alteragdes pode afetar a qualidade de vida. Por
exemplo, a presenca da sindrome do intestino irritavel estd relacionada com aumento de
sintomas digestivos. Os principais sintomas associados a disfungdes organicas e funcionais GI
sdo a fadiga, limitacdo das atividades diarias e dor (KEEFER; PALSSON; PANDOLFINO,
2018).

Nesse sentido, ao se avaliar o sintoma fadiga (questoes 18 e 19), evidencia-se que
esse desgaste fisico e mental tem grande relagdo com o trabalho desempenhado pelo individuo.
Assim, fadigas mais expressivas sdo observadas em pessoas que assumem maiores cargas
horarias e estudo doméstico adicional. Como consequéncia dessa realidade, tem-se o aumento
do absenteismo ¢ presenteismo nas aulas (ROCHA; MARIN; MACIAS-SEDA, 2020).

Outro sintoma apontado pela analise do SRQ-20, a tristeza (questao 9) relaciona-se
com os sentimentos de magoa, pesar, isolamento social e solitude, podendo apresentar, em
ultima analise, ideagdo suicida (LUTZ; VAN ORDEN, 2020) Em associagdo a isso, a pandemia,
como desencadeadora de ansiedade, tristeza, raiva, aumenta a demanda pelos servigos de
emergéncia em psiquiatria. Entretanto, nesse periodo em que medidas de seguranca social
foram implementadas e essa demanda foi reprimida, individuos com pré-diagnostico de
desordem mental sdo mais vulneraveis, uma vez que estes servigos estdo menos acessiveis e o
tratamento, dessa forma, ¢ interrompido incorretamente (GOLDENBERG; PARWANI, 2021).

Com relagdo a insonia (questdes 3), observou-se que a positividade ao SRQ-20
demonstrou forte associacdo com a insonia. Independentemente das variaveis da insonia como
a dificuldade em manter o sono, a dificuldade em iniciar o sono, o acordar mais cedo ¢ o dormir
mais tarde, ¢ evidente que esse fator predispde o surgimento de depressdo e da apresentacao de
ansiedade nos individuos acometidos por esse disturbio (MARIA PAZ LOAYZA et al., 2001).

Somando-se a isso, durante analise do SRQ-20, a ideacdo suicida (questdo 17),
sintoma demonstrado como relevante para variante sexo, ¢ demonstrada por demais autores

como sendo importante preditor para risco de suicidio. Sendo os mais afetados aqueles que ja



apresentam algum tipo de transtorno mental, seja ele depressdo, ansiedade ou outro (SILVEIRA
et al., 2021). Outro sintoma importante evidenciado ¢ a confusdo mental, representada pela
maior dificuldade das alunas do sexo feminino em pensar com clareza. Ademias, mulheres,
jovens e muito idosos demonstram maior acometimento por confusdo (RICHARDISON et al.,
2010).

Por fim, individuos jovens presentes em ambiente escolar, a ambi¢ao por uma vaga
de vestibular, pressdao por notas altas ou at¢ mesmo notas medianas, o medo ou incapacidade
de avangar para niveis escolares maiores, todos esses fatores contribuem para o sentimento de
improdutividade (questdes 11, 13, 14 e 15), implicando em aumento da taxa de alteragdes
mentais que, em ultima analise, pioram as capacidades escolares destes adolescentes (PASCOE;
HETRICK; PARKER, 2020).

Percebeu-se como limitacdo principal do estudo a amostra reduzida e pouco
representativa, isto ¢, com predominancia do sexo feminino, o que foi fator determinante para
o ndo encontro de relagdo significante para algumas variaveis. Acredita-se que com uma
amostra de adolescentes maior varidveis como o nivel socioecondmico poderia ter se
apresentado positiva para sofrimento mental. Isso se deveu ao desinteresse da populagdo alvo
(alunos de 12 a 16 anos) durante o momento da coleta de dados, que se esqueceu de informar
aos pais e, portanto, esteve impedida de participar.

Além disso, dentre aqueles que responderam, houve uma desproporciao entre a
quantidade de alunos do sexo feminino e masculino, o que deixou a amostra final menos
representativa da populacao total. Acredita-se que esse desequilibrio foi gerado pela quantidade
maior de alunas do sexo feminino em sala de aula e pelo desinteresse daqueles alunos do sexo
masculino.

Dentre os pontos positivos se destacam, a melhor compreensao do atual estado de
saude mental dos adolescentes em estudo, com o rastreio inicial de uma possivel demanda, que
se instalara nos proximos anos como consequéncia da pandemia do COVID 19. Além do
favorecimento de futuras acdes que objetivem a transformagdo dessa realidade, bem como o
estabelecimento de um perfil dos individuos mais afetados, o que corrobora com informagdes

epidemioldgicas para o planejamento em satde da esfera municipal de administragao.



7.  CONCLUSAO

A pandemia de COVID-19 gerou milhares de perdas no Brasil ¢ no mundo, além disso
houve um periodo extenso de isolamento social. A jun¢do desses dois fatores, a perda de
familiares e o periodo de isolamento social, em um periodo da vida de mudangas pode ser
prejudicial para a saude mental. Esse periodo de pandemia esta relacionado com sofrimento
mental, como demostrado no estudo. Houve uma prevaléncia de sofrimento mental em
individuos do sexo feminino o que vai ao encontro de dados da literatura. No entanto, os
fatores idade, classe social e nivel sociodemografico, ndo apresentaram relacdo com o
sofrimento mental. Conclui-se que o sofrimento mental estd presente e mais estudos sdo

necessarios para elucidar eta questao.
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APENDICES

Apéndice 1

TESTE: SRQ 20 — SELF REPORT QUESTIONNAIRE.
APLICAR O TESTE SRQ 20 EM TODOS

Teste: SRQ 20 — Self Report Questionnaire.
Teste que avalia o sofrimento mental. Por favor, leia as instrugdes antes de preencher as questdes abaixo. E muito importante que todos que
estdo preenchendo o questionario sigam as mesmas instrugdes.

Instrucdes

Estas questdes sdo relacionadas a certas dores e problemas que podem ter lhe incomodado nos tltimos 30 dias. Se vocé acha que a questdo se
aplica a vocé e voceé teve o problema descrito nos ultimos 30 dias responda SIM. Por outro lado, se a questdo ndo se aplica a vocé e vocé nao
teve o problema nos ultimos 30 dias, responda NAO.

OBS: Lembre-se que o diagnoéstico definitivo s6 pode ser fornecido por um profissional.

PERGUNTAS RESPOSTAS
9.1- Vocé tem dores de cabeca frequentes? SIM(O NAOQO
9.2- Tem falta de apetite? SIMO NAOQ
9.3- Dorme  mal? SIM(O NAOQ
9.4 Assusta-se com facilidade? SIMQO NAOQO
9.5- Tem tremores nas maos? SIMQ NAOQO
9.6- Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a) ? SIM QO NAOQO
9.7- Tem m4 digestio? SIMQO NAOQO
9.8- Tem dificuldades de pensar com clareza? SIM QO NAOQ
9.9- Tem se sentido triste ultimamente? SIM QO NAOQ
9.10- Tem chorado mais do que de costume? SIM QO NAOQ
9.11- Encontra dificuldades para realizar com satisfagio suas atividades SIMQO NAOQO
diarias?
9.12- Tem dificuldades para tomar decisdes? SIM QO NAO QO
9.13- Tem dificuldades no servico (seu trabalho ¢ penoso, causa-lhe SIM QO NAO QO
sofrimento) ?
9.14- E incapaz de desempenhar um papel util em sua vida? SIMQO NAO O
9.15- Tem perdido o interesse pelas coisas? SIM QO NAO O
9.16- Vocé se sente uma pessoa inutil, sem préstimo? SIM QO NAO O
9.17- Tem tido ideia de acabar com a vida? SIM QO NAO O
9.18- Sente-se cansado(a) o tempo todo? SIM QO NAOQO
9.19- Vocé se cansa com facilidade? SIM(O NAO QO
9.20- Tem sensac¢des desagradaveis no estdbmago? SIM(O NAO QO
9.21-Total de respostas SIM
9.22. Este sujeito, de acordo com a pontuacio acima, tem sofrimento mental leve: 1] ]Sim

[  |Nio




Apéndice 2
Questionario Sociodemografico

Idade:

Sexo: Femino masculino

Nacionalidade:

Naturalidade:

Habilitacoes académicas (Gltimo ano de ensino concluido):

Profissoes:

Nivel socioeconémico (assinale com um x a op¢ao que lhe corresponde)

Baixo
Meédio
Alto
Tem alguma perturbacio psiquiatrica: sim  nao

Se sim, qual?
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