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Resumo: Os objetivos desta pesquisa foram: descrever o estresse em estudantes de me-
dicina de uma universidade particular da regido leste metropolitana de Sdo Paulo e in-
vestigar as principais causas do estresse. Trata-se de um estudo descritivo, de cardter
quantitativo, de corte transversal. Participaram do estudo 105 estudantes com dados
coletados por meio do questiondrio WHOQOL abreviado. Os resultados apontaram que a
maioria desses estudantes consideram a qualidade de vida boa, saiide fisica e mental mé-
dia, a maioria mostrou-se insatisfeita com o sono. Concluiu-se que hd uma relagio entre
depressdo e suicidio no puiblico analisado.
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Abstract: The objectives of this research were: describe the stress of the medical students
of a private University of the metropolitan region of Sdo Paulo and investigate the mais
causes for stress. It is a descriptive research of a quantitative approach in a cross cut. 105
students participated answering WHOQOL bref. The Results have pointed that most of
these students has a good quality of life, average mental and physical health, and most
of them are insatisfied with sleep time. It was concluded that there is a relation between
depression and suicide in the participants.
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Introducao

Qualidade de vida é um amplo conceito que exige uma contextualizacdo no tempo e no espaco
envolvendo pardmetros subjetivos, como felicidade e prazer, e também objetivos, como necessidades
bésicas de vida compativeis com o grau de desenvolvimento da sociedade e a promoc&o a satide (FIGUEI-
REDO et al., 2014).

O curso de medicina é tido como um dos mais dificeis, pois além do extenso contelido didatico
exige dedicacdo, esforco, sacrificio, resisténcia fisica e emocional dos alunos (SANTOS et al., 2017). As
faculdades de medicina sao ambientes hostis, de muita competicdo e isso chamou a aten¢do nos ultimos
anos devido a uma crescente preocupacao com questdes de qualidade de vida e estresse envolvendo a
formacdo médica, pois isso pode afetar a aprendizagem, desempenho académico e satide mental dos
estudantes (SREERAMAREDDY et al., 2007).

Diversas caracteristicas do curso de medicina o tornam potencialmente prejudicial na dimensao
psicoldgica dos estudantes. Os fatores identificados como estressantes na educagdo médica foram: alta
carga horéria, densidade de informacdes e cobranca dentro e fora do ambiente académico (TENORIO et
al,, 2016).

Além disso, a falta de tempo é fator comum no desencadeamento do estresse em todos os anos, e
este acomete uma porcentagem significativamente maior no sexo feminino do que o masculino, sugerin-
do que as mulheres sdo mais suscetiveis as fontes estressoras pelo fato de a sociedade impor as mesmas
além da carreira profissional, exigéncias pessoais, bioldgicas e sociais (ALVES et al., 2009; SCHWENK et al,
2010; ERSCHENS et al., 2018).

Goldin et al. (2007) afirmam que o dominio psicoldgico entre os alunos em conclusdo do curso
médico, quando comparados aos estudantes do inicio do curso é deteriorado. Os motivos disso sao a
queda progressiva na qualidade de vida e do sono. A hipdtese de que os seis anos de graduacao alteram a
qualidade de vida dos estudantes foi fundamentada em avalia¢des de declinio dos dominios psicoldgicos.
Ainda, os autores também observaram que a diminuicao da qualidade de vida e do sono € diretamente
proporcional com o passar dos anos. Nesse ambito, foi notado que a tensdo, preocupacdes e deveres sao
os principais fatores estressores, e esses aumentam a medida que os alunos avancam os periodos (ERS-
CHENS et al., 2018). De acordo com esses dados, foi possivel constatar que a qualidade de vida e do sono
dos alunos é inversamente proporcional as cobrancas que aumentam cada vez mais ao longo do curso.
Os alunos do primeiro ano do curso de medicina apresentam menor nivel de estresse, comparativamente
aos do terceiro e sexto semestre. Nesse contexto, o vestibular competitivo, a mudanca na metodologia
de ensino e a demora com o contato na pratica médica foram os principais fatores de estresse nos alunos
do primeiro ano (LIMA et al., 2016). No geral, os estudos sugerem que o sofrimento psicoldgico maior é
entre o sexo feminino (DYRBYE; THOMAS; SHANAFELT, 2006).

Outro estudo mostrou que os estudantes de medicina utilizam mecanismos de defesa para aliviar
moderadamente a tensao e o estresse causados pelo curso. Uns optam por isolamento afetivo a fim de
aproveitar o pouco tempo livre para descanso, outros procuram ter relacionamentos interpessoais sau-
daveis e praticar exercicios fisicos ao ar livre sempre que possivel. Alimentar-se adequadamente foi fator
comum entre ambos os grupos (BENEVIDES; GOLCALVES, 2009; BASSOLS, 2014; VARGAS et al., 2017).

A educacao médica tem consequéncias nocivas. Trés fases psicoldgicas enfrentadas por tais estu-
dantes devem ser destacadas: (1) euforia inicial, na qual sdo ativadas crencas de onipoténcia; (2) decep-
¢ao, causada pela mudanca de hébitos do cotidiano e, as vezes, pelo baixo desempenho nas disciplinas;
(3) internato, composto por um periodo de adaptacdo e, a0 mesmo tempo, por uma alta competitividade
por vagas na residéncia (SHAPIRO SL; SHAPIRO D; SCHWARTZ, 2000; REZENDE et al., 2008).

O processo de aprendizado nas escolas médicas tem sido visto como abusivo aos estudantes, po-
dendo ser caracterizado, em muitos casos, como assédio psicoldgico. E frequente a delacio de gritos,
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humilhagbes, agressdes fisicas e assédio sexual dos superiores. Evidéncias mostram que tanto estudantes
de medicina quanto médicos sofrem cargas mais elevadas de estresse, ansiedade, desajustes emocionais,
droga diccdo e depressdo do que a populacdo em geral (BENEVIDES; GOLCALVES, 2009; QUERIDO et al.,
2016; ERSCHENS et al., 2018). Mais da metade dos médicos no Brasil apresenta distdrbios psiquitricos e
estafa (ALVES et al., 2009). Essas comorbidades de satide mental por conta de estressores psicossociais
contribuem para o alto indice de suicidio nessa classe profissional (SANTA; CANTILINO, 2016).

Para Harada et al. (2013), 0 estresse é um estado de ameaca ao equilibrio do organismo (homeos-
tase) e a reacdo do mesmo, que visa restabelecer o estado normal através de um conjunto de respostas
fisiolégicas e comportamentais. A manutencdo deste estado de equilibrio é essencial para a vida e é cons-
tantemente desafiado por forcas internas ou externas. Segundo Khodarahimi, Hashim e Zaharim (2012),
estresse é um estado altamente desagradavel de excitacdo emocional que os seres humanos experimen-
tam em situagdes percebidas como incoémodas ou desafiadoras.

O termo “estresse” foi utilizado pela primeira vez na literatura pelo fisiologista austriaco Hans
Selye, em 1936, o qual distinguiu em trés fases:

Fase de alerta: a pessoa precisa gerar uma forca para poder enfrentar a fonte estressora.
O processo de autorregulardo do organismo reconhece o desafio e ativa o mecanismo
de “luta ou fuga”. Fase de resisténcia: quando o fator estressante ndo cede, o organismo
aumenta sua capacidade de resisténcia. Busca-se nesta fase o reequilibrio, isso gasta mui-
ta energia, gerando uma sensagdo de desgaste generalizado. Fase de exaustdo: quando
a resisténcia ja foi totalmente quebrada. Nessa fase o organismo se enfraquece ficando
suscetivel a doengas pela quebra integral da homeostase (LIMA et al., 2016, p. 679).

Averiguou-se ainda que o estresse corrobora para que haja alta incidéncia e prevaléncia de mor-
bidades psiquidtricas nos estudantes de medicina comparativamente aos estudantes de outros cursos,
sendo que aqueles sdo mais propensos a ter tendéncias suicidas. Dentre os problemas psicoldgicos se
destacam, instabilidade emocional, falta de energia e depressao. Quanto as habilidades sociais acentuam-
-se, baixa autoafirmacdo e alta expressao de sentimentos negativos (QUERIDO et al., 2016; ERSCHENS et
al.,, 2018).

O estresse leva a depressdo, que € um padrao particular de distdrbio psicoldgico e reacbes psico-
I6gicas que ocorrem quando o ambiente ameaca motivos importantes (SHARMA; WAVARE, 2013). Uma
das hipdteses para que os estudantes de medicina e médicos desenvolvam a depressao € o contato direto
com pacientes portadores de diferentes doencas e progndsticos ruins (REZENDE et al., 2008). Além disso,
aidade, 0 ano de estudo, a satisfacdo com o relacionamento maior entre pais e a educa¢do materna tam-
bém estavam significativamente associados a depressao entre estudantes de medicina. Tabagismo, uso
de dlcool, histdria familiar de depressao, problemas interpessoais e na familia também foram associados
a depressdo entre estudantes de medicina (KUMAR et al., 2017).

Um problema intimamente relacionado a depressao € o suicidio. Alguns estudos indicam elevado
indice de suicidio entre os universitarios em geral, porém entre os estudantes de medicina esse indice é
mais elevado. Apds os acidentes automobilisticos, o suicidio seria a segunda causa mais comum de morte
entre os estudantes de medicina (CAVAESTRO; ROCHA, 2006). Levando-se em conta os indices de suicidio,
nivel mais alto de morbidade psicoldgica, justifica-se a necessidade de intervencdes coo apoio social e psi-
coldgico para melhorar a qualidade de vida desses estudantes (SREERAMAREDDY et al., 2007)

Os objetivos dessa pesquisa foram:

i) avaliar o estresse em estudantes de medicina de uma universidade particular da regido metro-
politana de SP;

ii) identificar o ano do curso em que os alunos apresentam maior nivel de estresse;
iif) observar qual o género é mais afetado pelos fatores estressantes do curso

iv) investigar os principais motivos causais do estresse.
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Material e Métodos

Trata-se de um estudo descritivo, de cardter quali-quantitativo, de corte transversal sobre a inci-
déncia do estresse em estudantes de medicina ao longo do curso. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité
de ética em Pesquisa da Universidade de Mogi das Cruzes, em Mogi das Cruzes, Sao Paulo sob o parecer
de nlimero 2.927.539.

Foram avaliados 145 estudantes do curso de medicina da Universidade de Mogi das Cruzes (UMC)
do 1°ao 5° ano. Foram incluidas na pesquisa pessoas de qualquer semestre, género e maiores de idade que
cursem medicina na referida universidade. Entendeu-se que nos trés anos finais do curso muitos alunos
estdo envolvidos com seus estdgios e com as atividades do internato, logo, a participacao seria menor.
Foram excluidas da pesquisa o 6° ano, devido aos horarios dos plantdes e os preparativos para a formatu-
ra, além de pessoas de qualquer semestre, menores de idade e género que ndo cursem medicina ou que
cursem medicina e ndo assinaram o Termo de consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Os dados foram coletados por meio do questiondrio WHOQOL abreviado (FLECK et al, 2000), de
29 questdes com respostas de 1a 5 (sendo 1 nada, 2 muito pouco, 3 mais ou menos, 4 bastante e 5 extre-
mamente) para cada uma, aplicado aos individuos selecionados de acordo com os critérios de inclusdo.
As perguntas se referem a concentracdo, energia, desempenho de atividades, tempo para lazer, sono,
sentimentos negativos e relacdes pessoais.

Os dados coletados foram agrupados separando-se os resultados para os géneros masculino e
feminino e analisados de forma descritiva, a partir de gréficos elaborados do Excell.

Resultados e Discussao

Dos 145 estudantes que participaram da pesquisa, 108 eram do género feminino e 37 do género
masculino, assim divididos em diferentes representac6es dos diferentes anos: 1° ano 28 estudantes, 2°ano
27;3°ano 40; 4° ano 25 e no 5°ano 25.

Quando questionados sobre sua qualidade de vida, os resultados estdo expressos na figura 1. Com
esses dados pode-se observar que no quesito qualidade de vida; a maior parte dos alunos classificou como
“boa” ou “média”, tanto entre os estudantes do género feminino quanto do masculino, apenas um, desse
dltimo grupo classificou sua vida como muito ruim.

Figura 1 e 2. Classificacdo da qualidade de vida das estudantes e dos estudantes, respectivamente.

EMuito boa EBoz mMédia ERuim W Muitoboa mBoa mMédiz mRuim mMuito ruim

Fonte: dos prdprios autores 2020.
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Esses resultados vdo ao encontro do estudo elaborado por Alves et al (2010) que encontraram
estudantes de medicina que consideram boa a sua qualidade de vida, porém eles identificaram que nos
tltimos anos os alunos afirmam que a qualidade de vida é ruim, o que também coincide com este estudo,
ja que ambos os estudantes que afirmaram que suas vidas sao ruins ou muito ruins eram alunos do 5°. Ano.

Quando questionados sobre a qualidade da satide mental, os resultados ficam descritos nas figuras
3 para as estudantes e figura 4 para os homens.

Figuras 3 e 4. Salide Mental das estudantes e dos estudantes, respectivamente.

B EEBca mMédia ERuim M Muitoruim mMuito boa BBoa EMadia BRuim EMuito ruim

Fonte: dos prdprios autores, 2020.

Com relagdo a satide mental, os resultados apontados pelos estudantes indicam que a maioria dos
estudantes estdo entre a média e boa, poucos sdo o que acreditam que seja ruim ou muito ruim. Tanto
os participantes do género masculino quanto feminino as estatisticas se assemelham neste quesito. Uma
observa¢do necessdria é que nenhuma participante considerou sua satide mental muito boa, assim como
afirmam Dyrbye et al (2006), 0 estresse é maior entre as mulheres.

Lima et al. (2016) apontam uma situacdo diferente aos resultados aqui apresentados se se conside-
rar que 60% (n=274) dos seus participantes se consideraram estressados. Esses autores também identifica-
ram que quanto mais préximo do final do curso mais os alunos demonstram estresse e depressdo, assim
como foi detectado entre os participantes do 1° ao 3° ano, conforme figuras 5 e 6.

Figura 5 e 6. Salide fisica e mental dos estudantes do 4° e 5° anos, respectivamente.

m Muito ruim mruim mmedia mboa m muito boa m Muitoruim mruim mmédia mboa mmuitoc boa

Fonte: dos prdprios autores, 2020.
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As figuras mostram a queda da qualidade de satde fisica e mental. Lima et al (2010) identifica-
ram que as causas do estresse sdo a iminente entrada no mercado de trabalho, o grande volume de infor-
macdes a aprender; os desafios para conciliar o tempo entre as tarefas domésticas e atividades de lazer,
as questdes mais intimas consigo mesmo e familia, problemas financeiros etc.

Tendo em vista essas demandas que se operam na vida do estudante de medicina, buscou-se
entender como eles se sentiam quanto o lazer, as figuras 7 e 8 demonstram esse sentimento:

Figuras 7 e 8. Em que medida as estudantes e os estudantes estdo satisfeitos com o lazer, respec-
tivamente.

Eoomn et e sas ot e Wt s ECompietsmentes sttt Eiiutn seisein

W2 ou menos satisieito WUt pouco |iiseito
EMiass oo menas seleieio WNuto poucD satisieto

Fonte: dos prdprios autores, 2020.

Os dados obtidos neste ponto de alguma forma espelham o descrito por Bampi et al. (2013), no
qual 70,3% dos entrevistados referiram algum grau de comprometimento das oportunidades de lazer,
assim como os achados de Tendrio et al (2015) em que estudantes demonstraram insatisfacdo com os
encargos das disciplinas o que limita o tempo para o lazer.

Finalmente, buscou-se identificar como os participantes da pesquisa se sentiam com relacdo a dis-
posicdo para as atividades corriqueiras (figuras 9 e 10).

Figuras 9 e 10. Como se sentem as estudantes e os estudantes em relagdo as suas atividades didrias
respectivamente

Mhuto sgtisieito . | MSAUskeio W Vizsculing B luito sstisfeita @ Satisfzito

Elnsatisfeito miuito insatisfeito M Insatisfzita W Muito insatisfeita

Fonte: dos prdprios autores, 2020.
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Erschens et al (2018) descrevem altos niveis de estresse nos estudantes de medicina em diferentes
estagios, mais particularmente entre 10 e 28% nos anos finais, préximos a formagdo e a mudanca de ritmo
de vida.

Figueiredo et al. (2014) também mostraram que cerca de 67% consideram exaustivo e estressante
o cumprimento da carga hordria total das aulas. As atividades em excesso podem ter como consequéncia
da falta de sono desses estudantes, visto que a maioria deles mostram-se insatisfeitos com relagdo ao
sono (62,8%), conforme as figuras 11 e 12.

Benevides-Pereira e Gongalves (2009) relatam que a falta de tempo é a maior dificuldade dos estu-
dantes de medicina, alguns inclusive alegam que gostariam de ter mais tempo para participar das ativida-
des dentro da universidade.

Figuras 11 e 12. Como se sentem as estudantes e os estudantes com relagdo ao sono respectiva-
mente

mMuitosatisfeito  g5atisfeito mMzsculing W Muito satisfeito @ Satisfzito

m Insatisfeito m Muito insatisfeito M Insztisfeito W Muito insatisfaito

Fonte: dos prdprios autores, 2020.

Goldin et al (2007) também obtiveram resultados expressivos pois afirmam que a qualidade de
vida declina juntamente com a qualidade do sono tanto em homens como em mulheres.

Sreeramareddy et al (2007) concluiram que as fontes mais comuns do estresse de estudantes sdo
as atividades académicas, os problemas de morarem distantes de suas casas, a alta expectativa dos pais
para sua formacdo, e a grande quantidade de provas e exames em contraponto com a falta de tempo para
lazer e entretenimento.

Quanto a incidéncia de pensamentos negativos nos estudantes de medicina entrevistados neste
estudo destacam-se ansiedade, mau-humor e desespero, apresentadas nas figuras 13 e 14.

Figuras 13 e 14. Sentimentos negativos das estudantes e dos estudantes, respectivamente.

Masculing WSempre B Frequentements WAigumas vezes BNunca
WFeminng WSemps BFrequettemente  MAZumesvezes Miamz = o s e =

Fonte: dos proprios autores, 2020.
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O estudo de Bampi et al. (2013) também encontrou que a ansiedade, mau humor, desespero e a
depressao estiveram presentes na avaliacao de 95,2% dos estudantes de medicina entrevistados e, destes,
50% experimentaram esses sentimentos frequentemente, muito frequentemente ou sempre. Além disso,
na pesquisa realizada por Andrade et al (2006) foi constatado que 1 em cada 5 estudantes de medicina
pontuou 49 pontos no Inventdrio de Ansiedade, Traco de Spielberger, o que classifica a ansiedade como
alta.

Os sentimentos negativos sdo preocupantes, conforme indica CHACHAMOVICH et al. (2009) que
encontraram forte associacdo da ideacdo suicida com sintomas de depressao, especialmente falta de
energia e humor deprimido. Os autores atribuem os sentimentos negativos a complexidade dos conteu-
dos, a diminui¢do da qualidade de vida e das oportunidades de lazer, ou mesmo falta de apoio familiar.
Cavestro e Rocha (2006) informam que entre 9 e 10% é o indice de transtorno depressivo maior entre
estudantes universitarios que podem conduzir ao suicidio.

Em meio a esses resultados, buscou-se conhecer a opiniao dos alunos se tanto esforco empregado
na formagdo valia a pena e os resultados ficaram descritos nas figuras 15 e 16.

Figuras 15 e 16. Como as estudantes e os estudantes sentem seus esforcos no futuro, respectiva-
mente.

EMuito MESim ETalvez EUmpouco Wlamais EMuito ESim ETalvez EUm pouco MJamais
Fonte: dos prdprios autores, 2020.

Como se vé, grande parte dos estudantes tém boas perspectivas de futuro. Ribeiro et al (2011) de-
monstraram seus resultados assim como de outros trabalhos mostram que estudantes de medicina tém
boas perspectivas para depois de formado uma vez que mercado de trabalho tem alto indice de emprega-
bilidade e bons saldrios o que apresentam.

conclusoes

Este estudo tinha como objetivos descrever o estresse em estudantes de medicina de uma univer-
sidade particular da regido leste metropolitana de Sao Paulo e investigar as principais causas do estresse.
Entende-se que esses objetivos foram atingidos na medida em que se descreveu causas do estresse como
0 excesso de disciplinas, a falta de lazer, os disturbios do sono entre outros fatores sao identificados nos
dados obtidos pela pesquisa.

Alguns estudantes demonstraram que sentimentos negativos como mau-humor e desespero, inva-
dem suas vidas, mas mesmo grande parte desses participantes afirmam que sua vida é boa ou muito boa,
0 que pode ser um bom indicador que em outros dominios da vida eles sentem bem e a maioria acredita
que vale a pena os esforcos e que a maioria acredita que fez a escolha certa.

Este estudo tem limitagGes por representar apenas um grupo de alunos de uma universidade, por
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isso, entende-se que novos estudos podem complementar os resultados aqui expostos.

Como sugestdes entende-se que o0s cursos de medicina podem implementar atendimento aos alu-
nos que, porventura, demonstrem depressao ou estresse profundo de modo que se possa suplantar as
diversas dores no processo de formacdo. Sugere-se também a oferta de sessdes de cinema, a pratica de
esportes ou outras formas de lazer, principalmente para os alunos que tém seus pais em outras cidades.
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