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ARTIGO ORIGINAL DE PESQUISA

RESUMO

A presente pesquisa tem como propdsito verificar a relagdo entre a incidéncia de sinais e
sintomas associados a infec¢des oportunistas e o nivel de estresse nos estudantes de
medicina da universidade Anhanguera- UNIDERP de Campo Grande - MS. Assim como
identificar quais sdo os principais sinais e sintomas e sua relagdo com a variavel: diferentes
ciclos académicos. A investigacdo foi realizada a partir de dois questiondarios: Inventdrio de
Sintomas de Estresse para Adultos (ISSL) de 2000 e um questionario de cunho
epidemioldgico comportamental, segundo algumas varidveis nominais como idade e periodo
gue se encontra matriculado. Estes foram aplicados de forma presencial em uma amostra
de 252 alunos e avaliaram a presenca bem como o nivel de estresse e os sinais e sintomas
relacionados a infeccGes oportunistas, respectivamente. Para a andlise estatistica, foi
utilizado o software Epilnfo, nas secdes “Frequencies” e “Tables”, possibilitando analises
descritivas (frequéncias e proporc¢des) e bivariadas (relagdes entre variaveis) para identificar
possiveis correlacdes relevantes. Dentro desse contexto verificamos como o ambiente do
ensino médico se associa aos niveis de estresse, que podem se manifestar clinicamente no
aumento de sinais e sintomas relacionados a infeccdo oportunista. Foi observado maior
prevaléncia de estresse nos académicos do ciclo basico em comparacgdo aos ciclos clinicos e
internato. Em relagao aos sintomas, os mais prevalentes foram: coriza, cefaleia, congestao
nasal, diarreia, dor de garganta, mal estar generalizado, azia, dor abdominal, refluxo e febre,
tendo esses maior prevaléncia na fase de resisténcia.

Palavras-chave: Sistema Imune; Estudantes; Epidemiologia; Exaust3o.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 10 (2025), Page 1041-1055.



ESTUDO EPIDEMIOLOGICO SOBRE OS NIiVEIS DE ESTRESSE NOS ACADEMICOS DE
MEDICINA NA UNIVERSIDADE ANHANGUERA UNIDERP EM CAMPO GRANDE-MS
Silva Neta et. al.

EPIDEMIOLOGICAL STUDY ON STRESS LEVELS AMONG
MEDICAL STUDENTS AT ANHANGUERA UNIVERSITY
(UNIDERP) IN CAMPO GRANDE-MS

ABSTRACT

The purpose of this study was to verify the relationship between the incidence of signs
and symptoms associated with opportunistic infections and the level of stress in medical
students at Anhanguera University - UNIDERP in Campo Grande - MS. As well as to
identify the main signs and symptoms and their relationship with the variable: different
academic cycles. The investigation was carried out based on two questionnaires: the
Inventory of Stress Symptoms for Adults (ISSL) from 2000 and a questionnaire of
behavioral epidemiological nature, according to some nominal variables such as age and
period of enrollment. These were applied in person to a sample of 252 students and
evaluated the presence as well as the level of stress and the signs and symptoms related
to opportunistic infections, respectively. For the statistical analysis, the Epilnfo software
was used, in the “Frequencies” and “Tables” sections, allowing descriptive (frequencies
and proportions) and bivariate (relations between variables) analyses to identify
possible relevant correlations. Within this context, we verified how the medical
education environment is associated with stress levels, which can manifest clinically in
the increase of signs and symptoms related to opportunistic infection. A higher
prevalence of stress was observed in students in the basic cycle compared to those in
clinical and internship cycles. Regarding symptoms, the most prevalent were: runny
nose, headache, nasal congestion, diarrhea, sore throat, general malaise, heartburn,
abdominal pain, reflux and fever, with these being more prevalent in the alert phase.
Keywords: Immune system; Students; Epidemiology; Exhaustion.
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INTRODUCAO

Tomando por base o médico e neurocientista Branddo (2019, p. 25) em seu livro
de Psicofisiologia: “O estresse é um estado de alarme que promove um conjunto de
altera¢des comportamentais, enddcrinas e do sistema nervoso autbnomo que visam a
autopreservacgao e a sobrevivéncia do individuo”.

Selye (1965) propds que o estresse se desenvolvesse em trés fases cldssicas:
alerta, resisténcia e exaustdo. Na primeira fase, o alerta é visto como uma resposta
positiva, uma vez que prepara o organismo para o desafio, ativando o que Cannon
(1939) descreveu como o mecanismo de "luta ou fuga". Na fase seguinte, de resisténcia,
o corpo tenta lidar com a tensdo gerada anteriormente, buscando um estado
adaptativo. Caso a pessoa tenha energia suficiente para se recuperar, o processo é
superado. No entanto, se a capacidade de adaptacao se esgotar, pode ocorrer a fase de
exaustdo, que é caracterizada por uma série de sintomas, destacando-se queda na
produtividade e aumento da vulnerabilidade a doengas. Nesse estagio, o estresse se
torna negativo, elevando os riscos de desenvolvimento patoldgico, como depressao,
dificuldades de concentracao, falhas de memdria e decisGes impulsivas. Além disso,
doencas graves, como hipertensdo, ulceras e infarto, se tornam mais frequentes,
embora essas condi¢cdes também dependem da sensibilidade individual de cada sistema
do corpo, podendo surgir doencas previamente latentes (Selye, 1965; Lipp e Malagris,
2001).

Diversos estudos tém investigado os mecanismos pelos quais o estresse pode
afetar o sistema imunoldgico. Um dos principais mediadores dessa relacdo é o eixo
hipotdlamo-hipofise-adrenal (HHA), responsdvel pela eleva¢do cortisol, que em
conjunto com a adrenalina se torna responsavel pela reducdo do perfil de resposta dos
linfécitos T/B contra patdgenos diversos, contribuindo para vulnerabilidade a certas
doencas. O elevado nivel de estresse diminui a producdo de interferons pelos leucdcitos.
Situacdo paralela a diminuicdo da atividade das células natural killer (NK) e a reducdo da
producdo de enzimas especificas ao ataque de agentes patogénicos e na reparacdo de
DNA danificado (Capriste et al., 2017).

Dentro do cendrio do curso de Medicina, a complexidade do curriculo médico e

as exigéncias para aprovacao nas disciplinas exigem elevada dedicacdo discente, o que
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frequentemente resulta em conflitos emocionais e pessoais. A tentativa de conciliar o
estudo com as demandas externas, leva a perda de controle sobre o tempo,
ocasionando comprometimento do sono e falta de lazer. Esse cendrio de exaustdo
contribuiu para fadiga extrema, além de aumento nos niveis de estresse e outros
disturbios emocionais, colocando os estudantes de Medicina em uma situagao mais
vulneravel, com taxas de estresse significativamente mais altas do que a populagdo geral
(Loureiro, 2008).

O estresse afeta diretamente a salde, qualidade de vida e sensa¢ao de bem-
estar do individuo. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o estresse é
configurado como uma epidemia e atinge cerca de 90% da populagao mundial. Verifica-
se que cerca de 45% dos académicos de medicina apresentam sintomas de exaustdo e
esgotamento fisico (Aguiar et al, 2009). A partir de um olhar panoramico e
multidisciplinar, se torna possivel integrar as dreas de ciéncia, imunologia e psicologia.
Algo relevante, uma vez que a estimativa é que cerca de 9,3% da populacdo brasileira
sofre por ansiedade e que 86% sofre de transtornos psiquidtricos, de acordo com dados
da OMS.

Assim, surge a preocupacdao de como o meio académico, principalmente dos
estudantes de medicina, pode contribuir para o aparecimento do estado de exaustdo,
contribuindo para o adoecimento fisico e psicolédgico, ja que individuos que estao
submetidos a niveis elevados de estresse tém tendéncia a adotarem comportamentos
gue aumentam a probabilidade de ficarem doentes ou sofrer qualquer tipo de lesdo
fisica. Tanto o estresse positivo, como o negativo causam circunstancias e reacdes
fisioldgicas similares, como: o aumento dos batimentos cardiacos, pressdo arterial e
nivel de tensdao muscular. Quando a situacdo se apresenta muito intensa e por tempo
prolongado causa desmotivacdo, sensacao de incompeténcia, entre outros sintomas
fisicos (Silva, 2017).

Isso posto, esta pesquisa teve como objetivo mensurar o nivel de estresse dos
estudantes de medicina da Universidade Anhanguera UNIDERP, identificando os
principais sintomas de alerta e sinais associados ao aparecimento de infec¢Oes
oportunistas, determinando um perfil de comparacdo entre os niveis de estresse e a

prevaléncia dos sintomas declarados.
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METODOLOGIA

O presente estudo tem carater epidemioldgico, investigativo, com abordagem
quantitativa e transversal, de amostragem nao probabilistica por conveniéncia. Versao
atualizada aprovada pelo CEP da Universidade Anhanguera UNIDERP, no dia 22 de
julho de 2024 sob o numero do parecer 6.960.501 e CAAE 78804424.0.0000.0199.

Selec¢ao e participantes da pesquisa

Para realizacao da coleta de dados utilizou-se a férmula da aloca¢do proporcional.
Neste método, o tamanho da amostra de cada estrato é proporcional ao tamanho do
estrato na populagdo (féormula: ni=(Ni/N). n, sendo ni o tamanho da amostra do estrato
i, Ni é o tamanho do estrato i na populacdo, N é o total da populacdo e n é o total da

amostra.

As amostras foram selecionadas por ano (12 ao 62 ano), os quais sdo
representados na presente instituicao por: 12 ano: 301 alunos, 22 ano: 338 alunos, 32
ano: 249 alunos, 42 ano: 190 alunos, 52 ano: 129 alunos e 62 ano: 121 alunos, criando
uma amostra total de 1328 alunos. Apds aplicada a férmula apresentada, obtém-se que
necessitam ser entrevistados: 68 alunos do 12 ano (correspondente a 22,3%), 86 alunos
do 22 ano (25,5%), 47 alunos do 32 ano (18,8%), 27 alunos do 42 ano (14,3%), 12 alunos
do 52 ano (9,7%) e 12 alunos do 62 ano (9,1%). Sendo assim, é possivel estratificar
corretamente a amostra, aumentando a acurdcia da presente pesquisa e garantindo que
a amostra coletada seja realmente uma representacao da populagao total. Isso é dado
porque este cdlculo divide a amostra em subgrupos distintos, baseados em suas
respectivas séries do curso, ao invés de sobrepd-las, reforcando a projecao de mitigar

viés de amostragem.

Coleta de dados

Foram convidados para participar do estudo, académicos do curso de medicina da
Universidade Anhanguera UNIDERP.
Para a realizacdo da pesquisa foi solicitado que os participantes preenchessem

um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice A), concordando com
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sua participagdo no estudo; apds aceito, o académico recebeu impresso um
questionario epidemiolégico contendo varidveis pertinentes ao estudo que foi
desenvolvido pelos pesquisadores (Apéndice B) e um Inventario de Sintomas de Stress
de Lipp de 2000, validado por Lipp e Guevara —adaptado (Anexo 1). Ambos documentos
foram preenchidos de maneira presencial em suporte fisico pelos participantes.

O Inventario de Sintomas de Stress para Adultos de Lipp (ISSL) de 2000, validado
por Lipp e Guevara objeto deste estudo, fornece uma medida objetiva da sintomatologia
do estresse em jovens acima de 15 anos e adultos. Sua aplicagao leva aproximadamente

10 minutos e pode ser realizada individualmente ou em grupos de até 20 pessoas.

Analise estatica

Para a analise estatistica, foi utilizado o software Epilnfo, nas secbes “Frequencies”
e “Tables”, possibilitando andlises descritivas (frequéncias e proporgdes) e bivariadas
(relagBes entre variaveis) para identificar possiveis correlagdes relevantes. Graficos e
tabelas foram gerados para a visualizacdo e interpretacgao clara dos resultados. Sempre
gue aplicavel, foram utilizados indicadores de incerteza, como intervalos de confianga
(p<0,05), para quantificar a precisdio dos achados e reforcar a robustez das

interpretacgdes, além de estabelecer correlagdes entre as variaveis associadas.

RESULTADOS

Foram analisados dados de 252 estudantes, compreendendo discentes dos ciclos

basico, clinico e internato.

Quanto a faixa etaria do grupo amostral, pode-se identificar um predominio de

participantes com idade de 21 a 25 anos, como demonstrado na figura 1.
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Figura 1. Grafico da idade média dos participantes do estudo na Universidade UNIDERP

Anhanguera, Campo Grande, Mato Grosso do Sul, 2024.

Em relagdo a distribuicdo espacial segundo os ciclos dentro da matriz do curso
de medicina podemos notar que no grupo amostral houve predominio de académicos

do ciclo basico, conforme demonstrado na figura 2.

Frequéncia curricular dos participantes do estudo
180
160
140
120
100

Numero amostral

Basico Clinico Internato

Matriz curricular do curso de Medicina

Figura 2. Grafico da frequéncia curricular dos participantes do estudo na Universidade

UNIDERP Anhanguera, Campo Grande, Mato Grosso do Sul, 2024.
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Quanto ao nivel de estresse mensurado no trabalho, pode-se identificar que uma
parcela consideravel da amostra relatou nao apresentar estresse, como demonstrado
na figura 3, o que ressalta a discussdo de que o sintoma pode ser passageiro ou entao
nao aceito pelo académico como sinal patolégico, ressaltando a importancia do discente

ao longo da grade curricular.
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g 60
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Alerta Exaustido Resisténcia Sem estresse

Estagio do Estresse

Figura 3. Grafico das fases de estresse dos participantes do estudo na Universidade

UNIDERP Anhanguera, Campo Grande, Mato Grosso do Sul, 2024.

E possivel observar na figura 4 que a maior incidéncia de estresse pode ser
observada nos académicos do primeiro e segundo ano do curso, podendo ser justificado
pelo ingresso no curso de medicina, distancia do ambiente familiar, falta de um
ambiente seguro e confortavel, caracteristico de uma vida adulta.
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Figura 4. Grafico da analise do estresse dos participantes do estudo, segundo periodo
académico em curso, na Universidade UNIDERP Anhanguera, Campo Grande, Mato

Grosso do Sul, 2024.

Sintomas negativos associados ao estresse pode-se ser observado em grande
parte dos académicos, o que sugere que mesmo nao estando sob niveis significativos de
estresse, esses podem estar sujeitos a elevada pressdo emocional e intelectual,

comprometendo o estado de higidez do individuo, como identificado na figura 5.
Sintomas associados ao estresse

Desgaste

Tiques

Cansaco excessivo

Perda de senso de humor

Hipersensibilidade emotiva

Pesadelos

Insénia

Irritabilidade

20 40 60 80 100 120 140

=

Figura 5. Gréfico da associacdo dos sintomas ao estresse dos participantes do
estudo, segundo periodo académico em curso, na Universidade UNIDERP

Anhanguera, Campo Grande, Mato Grosso do Sul, 2024.

Em relacdo as varidveis reportadas pelos discentes, como provaveis
desencadeadoras de um acometimento ndo sé imunolégico quanto emocional, houve
destaque para o sintoma cefaleia, coriza e congestdo nasal, como evidenciado na
tabela 1 que indica a frequéncia da sintomatologia associado ao nivel de estresse

identificado.

Tabela 1 — Associacdo dos sintomas com os diferentes niveis de estresse, nos

participantes do estudo, na Universidade UNIDERP Anhanguera, Campo Grande, Mato
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Grosso do Sul, 2024.

Sintomas Alerta Resisténcia Exaustio Sem Estresse P valor n.
Cefaleia 10 (3,3%) 67 (26,1%) 36 [14%) 63 (24,6%) 0,0018
Coriza 10 (3,3%) 45 [17,5%) 24 [9,3%) 38 (14,3%) 0,0439
Congestio Nasa 10 (3,9%) 44 (17,18%) 75 [9,7%] 36 (14%) 0,0148
Mal-estar Generslizado 7{2.7%) 40 [15.0%) 26 (10.1%) 28 (10.9%) 0,0004
Dor de Garganta 14 (5.4%) 29 [11.3%) 18 [7.0%) 39 (15.0%) 0,0093
Dizrreia 3(1,1%) 27 (10,0%) 13 [5,0%] 13 (5,0%) 0,0063
Aziz 6 (2,3%) 19 (7,4%) 14 [5,4%) 15 (5,8%] 0,0408
Dor Abdominal 7i{2,7%] 18 (7.0%) 13 {5,0% 15 [5.8%) 0,0348
Refluxo & (2.3%) 16 [6.2%) 13 [5.0%) 13 (5.0%) 0,0263
Febre 2(3,1%) 15 [5,8%) g (2,1%) 13 (5,0%] 0,0162

Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

Esses dados evidenciam a diversidade e a intensidade dos sintomas associados

a fase de alerta do estresse.

DISCUSSAO

No que se refere a caracterizagdo da amostra, os resultados foram compostos
por académicos jovens, com média etaria de 24 anos, que demonstra o fato de
ingressarem cedo na graduac¢ao, corroborando com a proposta da tese de doutorado de
Bassols (2014), que analisou académicos do curso de medicina da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul, indicando que essa entrada precoce pode contribuir para o
aumento dos niveis de estresse e ansiedade, pois os estudantes ainda estdo em
processo de amadurecimento pessoal e enfrentam a pressdo para se adaptar
rapidamente as exigéncias do curso. Essa realidade ressalta a importancia de politicas
educacionais e de apoio psicoldgico que auxiliem esses jovens na transicdo para a vida
universitaria.

O indice de sintomas de estresse no momento de ingresso na faculdade pode ser
porque este fato constitui uma fase de transicdao em relagao ao estilo de vida, que exige
um periodo de adaptacdo as diversas mudancas inerentes a vida académica, como
demonstrado no estudo de Aguiar et al., (2009).

Em relagdao a presenga do estresse, verificou-se que 58,2% relataram estar
estressados, este achado estd em consonancia com outros estudos, como o conduzido

por Kam (2019) que demonstrou alta taxa de estresse (65%) presente nos estudantes do
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curso de Medicina de uma Universidade do Alto Tieté. Torna-se importante ressaltar
que demandas institucionais, dentre carga horaria, atividades complementares e a
prépria grade curricular, podem constituir-se em fontes de estresse, como afirma
Loureiro (2008) ao se referir ao desgaste emocional sofrido pelos académicos do curso

de Medicina.

Ao se observar a relacdo entre a presenca de estresse, o semestre e ciclo da
graduacdo, ressalta-se que o ciclo basico (12 e 22 anos) é o que apresenta maior
incidéncia de estresse em comparagdo ao ciclo clinico (32 e 42 anos) e internato (52 e 62
ano). Os dados encontrados sdo condizentes com o trabalho proposto por Junqueira et
al. (2016) investigou a prevaléncia de estresse, ansiedade e depressao entre estudantes
de Medicina do UniCEUB, abrangendo alunos do primeiro ao sétimo semestre. Os
resultados indicaram que 49,1% dos participantes apresentaram niveis moderados ou
superiores de estresse, com destaque para os alunos do 39, 42, 52 e 72 semestres, que
demonstraram maiores indices de estresse, ansiedade e depressdo. Esses achados
sugerem que os primeiros anos do curso, especialmente o ciclo basico, sdo periodos
criticos em relacdo ao estresse, possivelmente devido a sobrecarga de estudos e a
adaptacdao ao ambiente académico.

Segundo estudos de Dahlin et al. (2005) os estudantes do primeiro ano de
graduacgao sdo os que estdo submetidos a maior pressdao nos estudos, devido a nova
rotina enfrentada e as grandes exigéncias impostas a eles.

No que se refere a presenca dos sintomas associado as diferentes fases do
estresse, observa-se menor prevaléncia dos sintomas como diarreia (1,1%), azia (2,3%),
dor abdominal (2,7), refluxo (2,3%) e febre (3,1%), coriza (3,9%), cefaleia (3,9%),
congestao nasal (3,9%), mal-estar generalizado (2,7%), dor de garganta (5,7%), que se
explica principalmente pela fase de alerta a qual representa o inicio do estresse.

Estudo conduzido por Monteiro et al.,, (2007) em académicos do curso de
enfermagem da Universidade Federal do Piaui, demonstrou a presenca de sintomas do
estado de alerta, como taquicardia, tensdao muscular, pele e extremidades frias.

Esse inicio da quebra de homeostase pode ser observado na maior prevaléncia
de sintomas como de cefaleia (26,1%), coriza (17,5%) congestdo nasal (17,1%), mal-estar

generalizado (15%), dor de garganta (11,3%), diarreia (10,0%).
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Barros et al., (2027) propds pesquisa que objetivava demonstrar que individuos
expostos ao estresse estao sujeitos a alteragdes imunoldgicas, avaliando a presencga ou
ndo de sintomas em académicos de medicina, comparando o periodo de provas e o
periodo sem provas, sendo possivel observar que apesar da exposicdo a situacdes
estressante, que lhe causavam sintomas como diarreia, dor abdominal, vémitos,
nauseas, taquicardia ou alteragdes de sono, aimunidade nao foi afetada,o que pode ser
explicado pelo fato de que a maioria manteve habitos de vida sauddvel e a pratica de
atividades fisicas.

A fase com o maior nimero de académicos sintomaticos foi a fase de resisténcia.
Isso fica evidente ao observar que, na fase de exaustado, ha uma reducao na frequéncia
de sintomas como cefaleia (14%), coriza (9,3%), congestdao nasal (9,7%), mal-estar

generalizado (10,1%) e dor de garganta (7%).

Durante a fase de resisténcia ao estresse, o organismo mobiliza recursos para
enfrentar o agente estressor de forma continua, no entanto, essa resposta prolongada
pode levar a sobrecarga fisioldgica, que resulta em sintomas que indicam a quebra do
equilibrio interno, como fadiga, disturbios do sono, alteracdes hormonais e
comprometimento do sistema imunoldgico. Estudo publicado por McEwan (2007)
ressalta que essa sobrecarga causada pela exposicdo crOnica ao estresse pode
desencadear uma série de disfungdes organicas e aumentar a suscetibilidade a doencas
fisicas e mentais, evidenciando a importancia da intervencdao precoce para evitar o

agravamento do quadro clinico.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Os resultados obtidos demonstram uma elevada prevaléncia de estresse entre
os académicos de medicina da Universidade Anhanguera UNIDERP, com maior
incidéncia nos estudantes do ciclo basico. Observou-se que os niveis de estresse variam
conforme o ciclo académico, sendo mais expressivos nos periodos iniciais da graduacao.

Esses achados evidenciam a influéncia do ambiente académico sobre a saude
mental dos estudantes, reforcando a necessidade de medidas institucionais voltadas a
promoc¢do do bem-estar e a prevencdao do adoecimento psicoemocional. Tais medidas

incluem o fortalecimento de estratégias de suporte psicolégico, acdes educativas e
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intervengdes voltadas a saide mental no contexto universitdrio.

Este estudo contribui para o reconhecimento da importancia do monitoramento
continuo dos niveis de estresse nos estudantes de medicina, servindo como subsidio
para o desenvolvimento de politicas institucionais mais eficazes e direcionadas ao

cuidado integral do discente.
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