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RESUMO

Este estudo investiga o impacto do estresse académico no sistema imunolégico de
estudantes universitarios, focando nas consequéncias para a saude fisica e mental
durante periodos de alta pressdo, como a semana de provas. Realizado com uma
amostra de 142 estudantes do Centro Universitario FAMINAS Muriaé, a pesquisa
utiliza uma metodologia quali-quantitativa, incluindo revisdo de literatura,
questionarios e a aplicacéo de testes especificos como o DASS-21 e o Inventario de
Ansiedade Frente a Provas (IAP). Esses instrumentos avaliam os niveis de estresse,
ansiedade e depressao dos alunos antes e depois do periodo de avaliacdes. Entre os
participantes, a maioria apresentou niveis leves de estresse e ansiedade no inicio do
estudo. No entanto, apds a semana de provas, observou-se um aumento expressivo,
com quase metade dos estudantes relatando niveis severos de estresse (48,6%) e
ansiedade (58,5%). Divididos por género, observou-se que as mulheres apresentaram
maior prevaléncia de ansiedade severa, enquanto entre os homens predominou a
ansiedade moderada. Além disso, estudantes em estagios avangados dos cursos,
especialmente nos ultimos periodos, relataram niveis mais elevados de ansiedade
devido a pressdo académica e as expectativas profissionais. Ha analise dos dados
sugerem que o estresse cronico afeta diretamente a saude dos estudantes,
promovendo sintomas como ins0nia, dificuldade de concentracao, irritabilidade e até
manifestacbes fisicas como dores de cabega e tensao muscular. Com base nos
resultados, a pesquisa recomenda que a instituicido de ensino adote praticas de apoio
emocional e estratégias para ajudar os estudantes a lidarem com o estresse, como o
aumento de atendimentos psicoldgicos durante as semanas de provas e atividades

de relaxamento.

Palavras-Chave: Estresse; depressao; ansiedade; sistema imunoldgico; graduagéo.



ABSTRACT

This study investigates the impact of academic stress on the immune system of
university students, focusing on the consequences for physical and mental health
during high-pressure periods, such as exam week. Conducted with a sample of 142
students from the Centro Universitario FAMINAS Muriaé, the research uses a
qualitative-quantitative methodology, including literature review, questionnaires, and
the application of specific tests such as the DASS-21 and the Test Anxiety Inventory
(IAP). These instruments assess students' levels of stress, anxiety, and depression
before and after the evaluation period. Among the participants, most presented mild
levels of stress and anxiety at the beginning of the study. However, after exam week,
there was a significantincrease, with nearly half of the students reporting severe levels
of stress (48.6%) and anxiety (58.5%). Divided by gender, it was observed that women
had a higher prevalence of severe anxiety, while moderate anxiety was more common
among men. Additionally, students in advanced stages of their courses, especially in
the final semesters, reported higher levels of anxiety due to academic pressure and
professional expectations. The data analysis suggests that chronic stress directly
affects students' health, leading to symptoms such as insomnia, difficulty
concentrating, irritability, and even physical manifestations like headaches and muscle
tension. Based on the results, the research recommends that the educational
institution adopt emotional support practices and strategies to help students cope with
stress, such as increasing psychological support during exam weeks and offering

relaxation activities.

Keywords: Stress; depression; anxiety; immune system; undergraduate students.
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1. INTRODUGAO

1.1. Sistema Imunoldgico e sua fungao

O sistema imune tem a fungdo de manter a homeostasia corporal, protegendo
0 organismo de diversos microrganismos que podem impedir o desempenho normal
dos 6rgaos, tecidos e células. Esse sistema pode ser dividido em imunidade inata e/ou
adaptativa (Figueiredo; Leitdo, 2021).

A imunidade inata ou natural € assim denominada porque esta presente desde
0 nascimento e ndo precisa ser aprendida através da exposi¢do de um invasor, ou
seja, € a primeira linha de defesa e esta presente desde o nascimento da crianga.
Assim, ela oferece uma resposta imediata a invasdes estranhas. Entretanto, seus
componentes tratam os microrganismos de forma semelhante, com isso, trata-se de
uma resposta rapida e pouco especifica. E constituida por: barreiras fisicas (como
pele e mucosa), barreiras fisiolégicas (como lagrimas e saliva) e barreiras celulares
(como leucdcitos). A imunidade inata, ao contrario da imunidade adquirida, ndo possui
memdria dos encontros com os antigenos, ndo se lembra de antigenos estranhos
especificos e nao oferece qualquer protecdo continua contra infec¢des futuras. Os
globulos brancos presentes na imunidade inata s&o: os mondcitos, macrofagos,
células dendriticas, neutréfilos, eosindfilos, basdfilos, mastocitos e células natural
killer (Veloso et al., 2022).

A imunidade adquirida, também chamada de adaptativa € a segunda linha de
defesa, € uma resposta mais demorada e especifica. O processo de aprendizagem
comecga quando o sistema imunoldgico de uma pessoa encontra invasores estranhos
e reconhece substancias nao proprias (antigenos). Entdo, os componentes da
imunidade adquirida aprendem a melhor maneira de atacar cada antigeno e, € por
meio dessa resposta que sdo geradas as células de memoria, evitando que ocorram
infeccbes pelo mesmo microrganismo ou caso venham a acontecer, sejam mais
moderadas. A imunidade adquirida leva tempo para se desenvolver apds a primeira
exposicdo a um antigeno. Entretanto, posteriormente, o antigeno é lembrado e a
resposta subsequente aquele antigeno é mais rapida e eficaz comparada a resposta
que ocorreu apos a primeira exposi¢ao. Os glébulos brancos responsaveis pela

imunidade adquiridasao os linfocitos (células T e células B) (Viela; Carvalhaes, 2020).
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Figura 1 - Imunidade Inata e Adaptativa (Barros, 2020).

Além das células, a resposta imunoldgica é mediada por moléculas quimicas,
como citocinas, quimiocinas, sistema complemento e anticorpos. Essas moléculas
trabalham em conjunto com as células do sistema imunoldgico para detectar, sinalizar

e eliminar agentes patogénicos de maneira eficiente, garantindo uma resposta imune
adequada (Veloso et al., 2022).

O sistema imune € um sistema complexo e funciona como uma grande barreira
de protecdo. No entanto, alguns fatores podem interferir negativamente nesse
sistema, alterando a homeostasia e afetando essa barreira de protecao, deixando o
corpo suscetivel a qualquer tipo de doenca. E dentre esses fatores, se encontra o
estresse (Bieger; Schons; Siebert, 2021).

1.2. Estresse e suas definicbes

Uma pesquisa realizada pela International Stress Management Association
(ISMA-BR) revelou que 1 a cada 8 pessoas sofrem de stress no mundo; no Brasil, 1 a
cada 4 pessoas sofrem do mesmo mal. De acordo com a mesma pesquisa, o Brasil é
0 segundo pais com maior prevaléncia de stress do mundo, ficando atras somente do
Japao. O maior causador de stress é o ambiente de trabalho, chegando a 69% dos
profissionais impactados. Vale destacar que, de acordo com os dados oficiais, 2 mil

pessoas comentem suicidio por ano pelo stress e, a quantidade de mortes pode ser



maior se considerados problemas de saude, como falhas cardiacas ou acidentes

vasculares cerebrais, também causados por estresse continuo.

A persisténcia do estresse faz com que o organismo passe de um estado
natural de resposta para um estado de imunossupressdao, promovendo o
‘enfraquecimento” do sistema imunoldgico, denominado imunossupressao,
interferindo na acédo dos mais diferentes sistemas. Visto que, o estresse se trata de
uma condicdo que acomete diversos estudantes, principalmente os graduandos;
quanto mais tempo dura o estresse, pior é para a saude mental e do corpo, a pessoa
pode se sentir cansado, ter insOnia, batimentos cardiacos acelerados, incapacidade
de se concentrar ou irritavel sem uma boa razao, por exemplo; o estresse cronico
provoca desgaste do corpo e pode agravar problemas ja existentes. Por isso, reduzir

os niveis de estresse pode, ndo somente fazer vocé se sentir melhor agora, como
também pode proteger sua saude a longo prazo, tanto a saude mental quanto fisica.

O termo estresse foi inserido na area da saude pelo fisiologista Hans Selye, em
1936, com o conceito de uma resposta geral e inespecifica a um agente estressor
(Bauer, 2016), podendo ser definido como uma reacdo natural do corpo a
determinados estimulos em cenarios de perigo ou ameacga, desencadeando reagoes
que ativam a producdo de horménios como por exemplo, o cortisol, a adrenalina e a
noradrenalina, colocando o corpo em estado de alerta ou alarme, isso porque o
sistema enddcrino libera hormdénios como o cortisol, que pode suprimir a atividade do
sistema imunoldgico, tornando o organismo mais vulneravel a infecgdes.. E um
mecanismo necessario para o corpo, mas quando de maneira exacerbada, pode

afetar o organismo negativamente (Silveira; Teixeira, 2021).

De acordo com o tipo de estresse, o organismo produzira reagoes fisioldgicas,
como o aumento do ritmo cardiaco, da respiragao, entre outros. O Sistema Nervoso
Simpatico (SNS) e enddcrino sao responsaveis por desencadear essas reagoes, apos
um tempo de evento ou acontecimento ocorrido, essa estimulagao diminui e o estado

de equilibrio volta ao seu estado normal (Figueiredo; Leitdo, 2021).

O stress fisiolégico € uma reacao natural do organismo que ocorre quando
vivenciamos situagdes de perigo ou ameaga que nos coloca em estado de alerta ou
alarme, provocando alteragdes fisicas e emocionais, ja o stress crénico afeta a maioria

das pessoas, sendo constante no dia a dia, mas de uma forma mais suave. Segundo



a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), o estresse crénico € considerado uma
epidemiaatingindo cerca de 90% da populagdo mundial e pode ser causado por varios
fatores como problemas profissionais, financeiros, familiares, transito, doencas,
acidentes, inseguranga entre outros. Esses motivos sdo chamados de agentes
estressores e podem ser divididos em: fisicos, psicoldgicos e patoldgicos. Os agentes
fisicos s&o mudancga de temperatura, desafios do cotidiano, até mesmo uma atividade
fisica exaustiva ou irregular; os agentes psicolégicos sao definidos por fortes emogoes
como medos, ameacgas, revolta, presséo, perdas, tensdes e insegurancas; e 0s
agentes patolégicos que estdo ligados a microrganismos, sejam eles parasitas,

bactérias, fungos ou virus (Neca et al., 2022).

O estresse fisioldgico possui CID 10, e subdivisbes dependendo do tipo de
stress que a pessoa sofreu, que sao: F43, F43.0, F43.1, F43.8, F43.9, M84.3, N39.3,
R46.6 e Z73.3 (tabela 1).

Tabela 1 - CIDs relacionados ao stress e suas respectivas descrigoes.

CIDs Descrigoes

F43 Reacdes de stress aguda provocada por um acontecimento particularmente

estressante.

F43.0 | Transtorno transitorio que ocorre em individuo que n&o apresenta nenhum
outro transtorno mental manifesto, em seguida a um stress fisico e/ou
psiquico excepcional, e que desaparece habitualmente em algumas horas

ou em alguns dias.

F43.1 | Estado de stress pds-traumatico.

F43.8 | Reagbes ao stress grave.

F43.9 | Reagao nao especificada a um stress grave.

M84.3 | Fraturas de stress.

N39.3 | Incontinéncia relacionada ao stress.

R46.6 | inquietacdo e preocupagao exageradas com acontecimentos estressantes.

Z73.3 | Reacdo n&o especificada a um stress agudo.
Fonte: Adaptado de DataSUS e DSM-5

A reagao ao estresse denomina-se de resposta de luta ou fuga adaptativa, ou

seja, o SNS estimula o sistema enddcrino que secretam substancias que promovem



a estimulacdo geral do organismo, potencializando as capacidades de reagao
rapidamente. Sendo assim, o conceito de estresse tem relacdo com o conceito de

forca, esforgo e tensao (Silva, 2010). O estresse € dividido em 4 fases: fase de alerta,
fase de resisténcia, fase de quase-exaustao e fase de exaustao.

Na fase de alerta, quando o organismo € exposto a uma situacdo que cause
tesao, ele se prepara para a agao, através da mobilizagao de alteragdes bioquimicas,
compreendendo as reagdes de luta e fuga, algumas reag¢des presentes sao
taquicardia, tensdo muscular e sudorese. Mas, quando o0 agente estressor nao é

eliminado, o organismo passa para a fase de resisténcia (Meyer et al., 2012).

Na fase de resisténcia, o individuo, automaticamente, utiliza energia adaptativa
para se reequilibrar. Quando consegue, os sinais iniciais (das reag¢des bioquimicas)
desaparecem e o individuo tem a impressdao de que melhorou. A sensacao de
desgaste generalizado, sem causa aparente, e as dificuldades com a memoria
ocorrem nesse estagio, mas, muitas vezes, nao sao identificadas pelo individuo em

situagdes de estresse excessivo (Lipp, 2015).

Na fase de quase-exaustao, o organismo esta enfraquecido e ndo consegue se
adaptar ou resistir ao estressor, as doengas comecam a aparecer, tais como herpes
simples, psoriase, picos de hipertensao e diabetes, nos individuos geneticamente
predispostos. Quando o estressor permanece atuante por muito tempo, ou quando

muitas fontes de estresse ocorrem simultaneamente, a reagao do organismo progride
para a fase de exaustao (Meyer et al., 2012).

Na fase de exaustdo, as doencas aparecem com muita frequéncia tanto em
nivel psicolégico, em forma de depressao, ansiedade aguda, inabilidade de tomar
decisdes, vontade de fugir de tudo, como também em nivel fisico, como alteragdes
organicas, hipertensao arterial essencial, ulcera gastrica, psoriase, vitiligo e diabetes
(Lipp, 2015).

A relagao entre estresse e doenga acontece basicamente por duas vias, uma
direta que é resultante das mudangas que o estresse produz na fisiologia do
organismo e outra indireta que afeta a saude através do comportamento humano.
Individuos que estdo submetidos a niveis elevados de estresse tem tendéncia a
adotarem comportamentos que aumentam a probabilidade de ficarem doentes ou

sofrer qualquer tipo de lesdo. Tanto o estresse positivo, como o negativo causam



circunstancias e reagdes fisioldgicas similares, como: o aumento dos batimentos
cardiacos, pressao arterial e nivel de tensdo muscular. Quando a situacdo se

apresenta muito intensa e por tempo prolongado causa desmotivagao, sensagao de
incompeténcia, entre outros sintomas fisicos (Silva; Salles, 2016).

Temos o cérebro como a principal peca da resposta ao estresse, pois € ele
reconhece ameacas e delimita respostas fisiolégicas e comportamentais a agentes
estressantes. Além de ter uma maleabilidade estrutural e funcional, € o cérebro que
controla o desequilibrio causado pelo estresse, desequilibrio no qual pode causar
varias complicagdes como alteragbes cognitivas, tomadas de decisao, alteracao de
humor, disturbios de ansiedade afetando assim, muitas respostas fisiolégicas por meio

de vias neurais, imunes, autonémicas, enddcrinas e metabdlicas (Oliveira et al, 2022).

Em complemento a isso, uma das principais respostas fisiologicas
desencadeadas pelo estresse envolve a liberagédo de horménios esteroides, que sao
regulados pelo cérebro. Esses hormbdnios atuam em dois tipos de receptores, os
receptores de glicocorticoides (GR) e receptores mineralocorticoides (MR). Os
horménios esteroides se ligam nesses receptores e afetam a transcrigdo de varios
genes. Eles também estdo envolvidos no efeito de feedback negativo no eixo
Hipotalamo-Pituitaria-Adrenal (HPA) (Bieger; Schons; Siebert, 2021)."

O eixo HPA é um dos principais sistemas de resposta ao estresse no
organismo, desempenhando um papel central na regulacdo do sistema
neuroendocrino. Ele consiste em uma interacdo dinamica entre o hipotalamo, a
glandula pituitaria (hipofise) e as glandulas adrenais. Sob condi¢des de estresse, 0
hipotdlamo secreta o horménio liberador de corticotropina (CRH), que estimula a
adenohipofise a liberar o hormdnio adrenocorticotréfico (ACTH). Este, por sua vez,
atua nas glandulas adrenais, promovendo a liberagdo de glicocorticoides, como o
cortisol, no sangue.

O feedback negativo € um mecanismo regulatério que inibe a liberagcédo
exacerbada dos hormdnios pituitarios-adrenais durante a ativacdo do eixo HPA
induzida pelo estresse. A inibigao do eixo HPA pelo feedback negativo € mediada pelos
glicocorticoides e por seus receptores no hipocampo, hipotalamo e na pituitaria. Este
fendbmeno exercido pelos glicocorticoides sobre a secrecdo dos horménios

adrenocorticotréfico (ACTH) e de corticotrofina (CRH) limita a duragao da exposigéao



total do organismo aos proprios glicocorticoides, inibindo deste modo seus efeitos
imunossupressores. Os receptores envolvidos nesta agao inibitdria sobre o eixo HPA
incluem o receptor MR, que responde a niveis basais de glicocorticoides, e o receptor
para glicocorticoide GR que responde a concentragdes mais altas, devido a diferengas
na sensibilidade destes receptores a estes horménios (Charmandari; Tsigos;
Chrousus, 2015).

Dependendodo tipo de estresse ao qual o individuo esta submetido o feedback
negativo podera ser tardio (quando o efeito inibitério dos glicocorticoides levar horas
para ocorrer), ou rapido (apés segundo ou minutos). Por outro lado, quando o0 mesmo
estressor € repetido, a resposta do eixo HPA pode se dessensibilizar, o que é
denominado de “habituagéo”. A habituagéo acarreta decréscimo gradual na atividade
do eixo HPA, o que se deve, pelo menos em parte, a alteragdes na inibicdo causada
pelo feedback negativo. A resposta da habituagcao do eixo HPA ao estresse repetido
pode ser resultado de pelo menos uma destas mudangas na resposta ao estresse: 1°
alteracdo na energia excitatéria dirigida ao eixo HPA; 2° variagao por parte do préprio
eixo HPA em responder ao estimulo do sistema nervoso (figura 2) (Marin; Cruz;
Chronic, 2017).

ST
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Figura 2 - Sistema Nervoso Autdnomo e Eixo Hipotalamo-Hipdfise-Adrenal, Sistemas responsaveis
pelo estresse (Zuardi, 2014).

Chagas destaca que as diferentes reagdes diante de situagdes de estresse se
dao devido a alguns acontecimentos, onde cita-se a interagdo que se da entre o

sistema nervoso central e o sistema nervoso autbnomo e o sistema limbico, os quais,
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com suas acgdes, ativam o eixo hipotalamo-hipdfise, o que conduz a liberagado no
sangue do horménio ACTH, o qual leva as glandulas adrenais a produzir hormonios,
como aldosterona, cortisol e andrégenos adrenais, levando o organismo a se colocar
em situagao de ateng¢ao. No entanto, € importante destacar que, no que se refere a

situacbes estressoras, o cortisol em excesso € o que se destaca, conduzindo a
respostas negativas do organismo (Chagas, 2019).

1.3. Respostas Imunolégicas ao Estresse

Diversos sao os fatores que podem influenciaras agdes do sistema imune além
da autorregulagao realizada pelas citocinas, os fatores hormonais, como o cortisol,
horménio do crescimento, prolactina; neurotransmissores e neuropeptideos como a
noradrenalina, serotonina, acetilcolina, dopamina e encefalinas. Isso ocorre, pois,

receptores para essas substancias estdo presentes nos leucécitos, interferindo
diretamente sobre a atuagdo dos mesmos (Zuardi, 2014).

Emocdes e estresse podem influenciaruma resposta imune, do mesmo modo
a ativacao do sistema imune pode gerar estresse. Isso pode ser observado quando

um individuo entra em contato com patégenos ou toxinas capazes de causar lesdes
teciduais (Bauer, 2016).

A interleucina-1 (IL-1), o fator de necrose tumoral a (TNF- a), o interferon a
(INF- a) e o interferon y (INF-y), secretados pelos linfocitos, alteram a fungéao do eixo
Hipotalamo-Hipdéfise-Adrenal (HHA) induzindo a liberagdo de catecolaminas. Uma
elevagao das citocinas inflamatérias como € o caso dos TNF-qa, INF-a e INF-v, leva

ao aumento de CRH, desencadeando maior excregdo de ACTH e consequentemente
alteracdo dos niveis de cortisol (Reiche; Nunes; Morimoto, 2015).

Estudos mostram que, em situacdes de estresse, as catecolaminas, como a
adrenalina e a noradrenalina, reagem sobre linfocitos e monécitos. Durante essas
situacbes, a adrenalina e a noradrenalina estimulam a sintese de mediadores da

resposta imune, como as citocinas, além de aumentarem as proteinas de fase aguda
e promoverem a proliferagao linfocitaria (Cordova, 2019).

Pesquisas também sugerem que o estresse cronico pode elevar as

concentracdes séricas de glicocorticoides, como o cortisol, que exercem um efeito
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supressor sobre linfécitos e macrofagos. Isso resulta na redugdo da produgao de
citocinas, na diminuigdo do numero de linfocitos e na menor migragao de granuldcitos,

0 que compromete a capacidade do organismo de responder de forma adequada a
infecgdes e inflamagdes (Zuardi, 2014)."

O sistema imunolégico reage ao estresse, através de componentes da
imunidade inata pelos mondcitos e macréfagos, e componentes da imunidade
adaptativa através dos linfécitos T help. Os linfécitos T help, se dividem em classes,
Th1 e Th2, as duas classes possuem a mesma origem (Tho), e sua diferenciagéo

acontece por acao de citocinas. Estas sao responsaveis pela emissado de sinais e
comunicagao entre as células durante uma resposta imunoldgica (Zuardi, 2014).

As citocinas sao liberadas por varias células como linfocitos e macréfagos
(tabela 2). Os linfocitos Th1 se diferem dos linfocitos Th2 a partir da producéo de
interleucina-12 (IL-12) por ativacdo de macrofagos, mondcitos e linfocitos B. Os
linfocitos Th1 produzem as citocinas: TNF- a, INF-y e IL-2. Essas atuam como
mediadores de respostas imune celular, na ativagao de linfocitos T citotoxicos, células
NK, macréfagos e Thi. Os Th2 produzem varias interleucinas: IL-4, IL-5, IL-6, IL-9, IL-
10 e IL-13, e esta envolvido na resposta humoral, por mediagao dos anticorpos
(Reiche; Nunes; Morimoto, 2015).

Tabela 2 - Sintese e agdo de algumas interleucinas

Interleucina | Sintese Acao

IL-1a Macréfagos, célula epitelial. Ativacdo do linfécito T, células
tronco e macréfagos. Febre.

IL-1B Macréfagos, célula epitelial. Ativacao do Linfoécito T, células
tronco e macrofagos. Febre.

IL-2 Macréfagos, célula epitelial. Proliferagao e ativagao e linfocito T,
CD4, CD6 e NL.

IL-3 Linfécito T, células timicas | Inicio da hematopoiese.

epitelial.

IL-4 Linfocito T e mastocito. Ativacéo de linfocito B.
Diferenciagao das células
apresentadoras de antigenos.

IL-5 Linfécito T e mastécito. Crescimento e diferenciacdo de
eosindfilos.

IL-6 Linfécito T e macréfago. Crescimento e diferenciagdo de
linfécitos T e B. Producdo de
proteinas de fase aguda. Ativacéo
das células tronco.
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IL-7 Estroma da medula dssea. Maturacao de linfécitos Pré-B e Pré-
T.

IL-8 Macrofago. Quimiotaticos para neutrofilos e
linfocitos T.

IL-9 Linfocito T. Ativacao dos mastdcitos.

IL-10 Linfécito T, macréfago, virus | Supressor das  fungbes dos

Epstein-Barr. macrofagos, ativagao de linfocito B.

IL— 11 Fibroblasto do estroma | Sinergia com IL-3 e IL-4 na

medular. hematopoiese.

IL-12 Linfocito B e macrofago. Ativa células NK e induz
diferenciacao da célula T CD4 em
célula Th1.

IL-13 Linfocito T. Crescimento e diferenciacdo de
linfécito B inibe agdao de
macrofagos.

IL-14 Linfocito T, alguns linfécitos B. | Fator de crescimento para células
B. Inibe a sintese de IgG.

IL-15 Linfcito t. Ativa células NL, células TNK,
CD8+, CD 4+, linfécito B,
macrofagos e células T intestinais y
e 0.

Fonte: Nauom (2014).

Em uma resposta imune, deve haver um equilibrio complementar entre os

linfocitos Th1 e Th2 do contrario, pode acontecer falha ou supressdo no sistema de
defesa, por disfuncao linfocitaria. (Palma et al., 2017).

AlL-4 e alL-10 liberadas pelos Th2 tem efeito anti-inflamatorio, sdo supressores
da ativacao dos Th1 e estimulam os Th2. A IL-10 inibe a liberacao de IL-12 sintetizada

pelos mondcitos, macréfagos, linfocitos B como também o INF- y dos Th1 (Zuardi,
2014).

O estresse €, portanto, um potencial supressor da proliferacéo e das respostas
imune celular pelos linfécitos Th1, principalmente pela supressao da IL-2, reduzindo a
producao de TNF- a, o INF-vy, de células NK e macrofagos. O estresse também
suprime as respostas imunes humorais mediada por anticorpos, inibe a producao de
linfécitos Th2 e as citocinas IL-4, IL-5, IL-6, IL-10. A IL-10 suprime a sintese de IL-12

pelos monadcitos, macrofagos e linfocitos B (Palma et al., 2017).

Os glicocorticoides, a adrenalina e a noradrenalina portanto, inibem a produgao
dalL-12 e IL-2. Sendo que a IL-12 é responsavel pela diferenciagao dos linfocitos Thi,

e a IL-2 responsavel pela proliferagao dos mesmos (Zuardi, 2014).
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A supressao desses dois fatores é suficientemente capaz de suprimir, fragilizar
e reduzir a capacidade do sistema imune responder a estimulos, dificultando assim,

uma resposta inflamatdria e desestabilizando as atividades do sistema imunoldgico.

1.4. Neurofisiologia do estresse

As respostas ao estresse ativam o sistema simpatoadrenomedular e o eixo
HPA, com sequente liberagdo de catecolaminas e glicocorticoides, respectivamente.
As variagbes hormonais ocorridas durante o estresse e as quais preparam o
organismo para reagir frente a condigao de estresse incluem: aumento da secrecao
das catecolaminas (epinefrina e norepinefrina) pelo sistema nervoso autbnomo;
liberacdo do horménio liberador de CRH na circulagao e, apds poucos segundos, o
aumento da secrecao do horménio ACTH pela pituitaria; diminuicao da liberagéo do
horménio liberador de gonadotrofinas (GnRH) do hipotalamo e das gonadotrofinas da
pituitaria; e aumento da secrec¢ao de prolactina, de hormdnio do crescimento (GH) e

de glucagon. O aumento das glicocorticoides e a diminuigdo dos hormdnios gonadais
ocorrem de maneira mais tardia (Pagliarone; Sforcin, 2019)

Dois componentes que estdao bem distinguidos e envolvidos na ativagéo da
resposta ao estresse sao o eixo HPA e o Sistema Nervoso Autdnomo (SNA). Assim, a
resposta do organismo ao estresse estda associada a sua ativagao, acarretando
mudancgas nas concentragdes de ovarios mediadores relacionados ao estresse (Lee;
Kim; Choi, 2015).

A ativacdo do eixo HPA inicia-se através dos impulsos nervosos originarios do
estresse que sao transmitidos para o hipotalamo. O hipotalamo, por sua vez, secreta
o CRH, o qual passa pelo sistema porta hipotdlamo-hipofisario, chegando até a
hipofise anterior. Neste local, o CRH induz a secre¢ao do ACTH, que flui pela corrente
sanguinea até o coértex da adrenal, induzindo a secrecdo de glicocorticoides como
cortisol e aldosterona. Nem sempre os niveis de ACTH e de glicocorticoides
encontram-se elevados durante o estresse. Ja o SNA ativando, resulta na secrecao
de acetilcolina, que induz a medula da adrenal a liberar epinefrina e norepinefrina na
corrente sanguinea. Uma vez liberadas, as catecolaminas induzem aumento da

frequéncia cardiaca, do fluxo sanguineo para os musculos, da glicemia e do
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metabolismo celular, na tentativa de favorecer um melhor desempenho fisico e mental
durante o estresse (Lee; Kim; Choi, 2015).

A ativagao do SNA, que ocorre em segundos, permite a resposta adaptativa ao
estressor, enquanto o eixo HPA, por sua vez, apresenta uma resposta mais lenta,
envolvendo a liberag&o dos glicocorticoides, os quais, dependendo da quantidade em

que sao secretados, podem levar a imunossupressao (Pagliarone; Sforcin, 2019).

A ativacao sustentada ou frequentemente repetitiva dos eixos, sem na auséncia
de recuperagao (relaxamento), resulta em desenvolvimento de doengas. Essa

ativagao sustentada é o resultado da prolongada exposi¢ao ao estressor, ao qual o
individuo ndo consegue se adaptar (Baram; Joels, 2019).

O estresse esta associado a liberagado de hormdnios que, além de alterar varios
aspectos da fisiologia, ttm ainda um efeito modulador das defesas do organismo. Em
humanos, o principal horménio com essas fung¢des é o cortisol (glicocorticoide). Os
niveis de cortisol no sangue aumentam drasticamente apds a ativagao do eixo HHA,

que ocorre durante o estresse e a depressao clinica (Pagliarone; Sforcin, 2019).

A liberagao hipotalédmica inicial do horménio liberador de CRH na hipdfise
anterior causa a liberagdodo ACTH no cortex adrenal. Em seguida, os glicocorticoides
produzidos pelo cértex adrenal entram na corrente sanguinea e promovem varias
alteragdes fisiolégicas (por exemplo, aumento da respiragao, oxigenagao sanguinea,
liberagdo de glicose), que desviam a energia de processos nao essenciais, como
reproducao, digestao de alimentos, e resposta imunitaria para aqueles que promovem
imediata sobrevivéncia (por exemplo, inervagdo muscular e o processamento de
ameacas). Estes fendmenos ocorrem em periodos que vao de segundos a poucos

minutos — estresse agudo. Por outro lado, o estresse € denominado crénico quando
persiste por varios dias, semanas ou meses (Lee; Kim; Choi, 2015).

As mudancas no numero de leucocitos na circulacido decorrem da acido do
cortisol e da noradrenalina, que promovem uma migragao temporaria de leucécitos do
sangue para os tecidos ou vice-versa. Essa migragao € coordenada através daligagao
dessas substancias a moléculas de adesao celular, presentes na superficie dos
leucécitos e dos vasos sanguineos. A migracao, a distribuicdo e a localizagcdo dos

leucocitos no organismo sédo de extrema importancia para o desenvolvimento das
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respostas imunolégicas. Os horménios do estresse também alteram varias fungoes

dos linfécitos (Baram; Joels, 2019).

Quando uma infecgao se instala, essas células de defesa tém, por exemplo, a
capacidade de se multiplicar, o que aumenta as chances de remover o agente
infeccioso. Diversos estudos tém demonstrado que o estresse cronico diminui a
proliferagdo linfocitaria, o que também acontece na depresséo clinica fisiologica
(Abbas; Lichtman; Pillai, 2015).

A prolactina é um hormdnio secretado a partir da glandula pituitaria anterior, e,
embora tenha como fungdes principais o desenvolvimento das glandulas mamarias e
a iniciacdo e manutencdo da lactagao, receptores para prolactina (PRLR) encontram-
se amplamente distribuidos em diferentes sitios extra pituitarios, como as células
imunes. Diante disso, estudos tém investigado o papel deste hormbnio sobre o
sistema imune, o qual pode regular a produgao de citocinas, enquanto que as citocinas
IL-2, IL-4 e IL13, podem regular a expressao deste horménio por célulasT. A prolactina
também pode exercer importante papel na resposta antitumoral ao estimular a
producao de IFN-y pelas células NK e células T2 (Baram; Joels, 2019).

O GH, assim como a prolactina, é secretado pela glandula pituitaria anterior.
Sua principal fungédo é promover o crescimento longitudinal apés o nascimento, por
meio da interagcdo com seu receptor (GRH), além de regular o metabolismo de
carboidratos, lipidios, nitrogénio e minerais. Muitas de suas a¢gbes sao mediadas pela
inducdo do fator de crescimento semelhante a insulina-1 (IGF-1). O GH é regulado
positivamente pelo horménio GnRH e negativamente pela somatostatina na pituitaria.
GH e o0 IGF-1 podem influenciar a manutencgao, desenvolvimento e funcéo do sistema
imune. Por ser produzido também em tecidos imunes e por exercer efeito
autocrino/paracrino sobre as células imunoldgicas, o GH também é considerado um
hormdnio imune estimulador, podendo atuar na progressao do ciclo celularde células

linfoides (Pagliarone; Sforcin, 2019).

Em condigbesfisiologicas, a prolactina, o GH e o IGF-1 podem conter os efeitos
tanto do estresse fisioldgico quanto ambiental, sugerindo que estes horménios seriam
estresse-responsivos e capazes de inibir os efeitos supressivos causados pelos
glicocorticoides. Contraditoriamente, foi observado que em situagdes de estresse

cronico, o GH pode ser inibido pelos glicocorticoides presentes em elevada
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concentragdo ao inibirem o IGF-1 e outros fatores de crescimento presentes em
tecidos-alvo. Em estresse psicologico com alta atividade do eixo HPA, como
ansiedade e depressao, ha diminuicdo de ambos GH e IGF-1. A ideia da interagao
entre GH, prolactina, IGF-1 e hormdnios imunossupressivos sugere fortemente que,
além da relagdo horménio-sistema imune, ha também a relagdo hormdénio-horménio
para a manutengdo da homeostase do organismo frente ao estresse. Ademais, pode-
se dizer que existe um sistema regulatério entre o sistema enddcrino e o sistema
imune que envolve principalmente estes trés hormbnios e as citocinas pos-

inflamatérias (Baram; Joels, 2019).

Portanto, o tema deste Trabalho de Conclusdo de Curso foi definido com base
na crescente preocupacado da comunidade cientifica e educacional em relagdo aos
impactos do ambiente académico na saude mental e fisica dos estudantes de ensino
superior. Durante sua trajetéria académica, os universitarios frequentemente
enfrentam situacbes de alta pressao, especialmente em periodos avaliativos, que
podem desencadear niveis significativos de estresse e ansiedade. Tais estados
emocionais, quando persistentes e ndo devidamente manejados, possuem um efeito
deletério no organismo, incluindo a modulagéo negativa do sistema imunoldgico,

conforme amplamente documentado na literatura cientifica.

A relevancia dessa tematica reside na necessidade de compreender os
mecanismos pelos quais o estresse e a ansiedade afetam o sistema neuroenddcrino
e imunoldgico, prejudicando a homeostase e aumentando a susceptibilidade a
doencas. Além disso, explorar essas interacbes complexas é essencial para identificar
fatores de risco e desenvolver estratégias eficazes de prevencado e intervencéo,
visando mitigar os efeitos adversos dessas condicbes na saude integral dos

estudantes.

Assim, a escolha deste tema reflete o compromisso em abordar uma
problematica contemporanea de relevancia crescente, com o objetivo de contribuir
nao apenas para o avango do conhecimento cientifico, mas também para a
formulagdo de propostas praticas que promovam o bem-estar académico e a

qualidade de vida dos estudantes.
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2. OBJETIVOS

21. Gerais

Investigar o nivel de estresse e ansiedade vivenciados por estudantes de
ensino superior e correlacionar, os possiveis impactos potenciais no sistema
imunolégico debilitado, a fim de compreender as consequéncias dessas emogdes no
funcionamento do sistema neuroenddcrino e como isso afeta o organismo e sua

imunidade.

2.2. Especificos

o Descrever os sinais e sintomas observados pelos alunos voluntarios durante a
semana de avaliagdes, através de um questionario;

e Comparar o nivel de estresse e ansiedade dos estudantes no inicio € meio do
semestre durante a semana de provas, através do Teste DASS-21;

e Analisar o nivel de ansiedade através do inventario de ansiedade frente a
provas durante a semana avaliativa;

e Correlacionar as alteragdes imunoldgicas associadas ao estresse e ansiedade
visto na literatura, com o estresse experimentado pelos universitarios durante

a semana de prova
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3. METODOLOGIA

3.1. Experimento/Investigacao

Esse estudo apresentado conta com abordagem quali-quantitativa e o método
fenomenoldgico e, tem como foco, investigar o nivel de estressados alunos do Centro
Universitario Faminas. Os alunos foram convidados para a participagao neste estudo
através de um convite pelo WhatsApp e, foram convidados pessoalmente em suas
respectivas salas de aula, onde os mesmos receberam todas as informacdes

referentes a pesquisa.

Vale ressaltar que, os participantes foram orientados sobre toda a pesquisa e
assinaram o termo de consentimento livre esclarecido (TCLE) (anexo 1), conforme
Res. 466/2012, antes do inicio da pesquisa e que poderiam desistir da participacao a
qualquer momento. Além disso, os mesmos foram orientados sobre a Lei Geral de
Protegcdo de Dados Pessoais (LGPD), conforme Res. 137/2018. Ademais, toda

pesquisa contou com anonimado dos participantes.

Realizou-se aplicagao de um questionario online pelo Google Forms (anexo 2),
que foi encaminhado via e-mail, entre os alunos participantes da pesquisa, a fim de
considerar os fatores de confusdao externos, onde os mesmos fizeram uma
autoanalise, com o objetivo de evidenciar alguns sintomas e alteragbes na qualidade
de vida deles, como: habitos alimentares, ciclode sono, uso de substancias (tais como
cafeina ou alcool), antidepressivos e presenga de outras condigbes de saude

(comorbidades), com o intuito de validar os resultados, para a condigao de estresse
analisada.

Ademais, realizou-se aplicagéo do Teste DASS-21 (Watson et al), pelo Google
Forms (anexo 3), que foi encaminhado via WhatsApp, 3 semanas antes do inicio das

provas e, 7 dias ap0s a semana de provas.

O Teste DASS-21 mede o nivel de estresse a partir de comportamentos e
sensagdes experimentados nos ultimos sete dias; ele tem 21 perguntas, e cada
pergunta é classificada em uma escala Likert de quatro pontos de frequéncia ou
gravidade das experiéncias dos participantes durante a ultima semana, com a

intencdo de enfatizar o estado emocional, cujos itens encontram-se divididos em trés
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fatores (itens depressao: 3,5,10,13,16,17,21; ansiedade: 2,4,7,9,15,19,20; estresse
1,6,8,11,12,14,18). Para interpretar os resultados, foi utilizado o calculo da média de
cada um os trés itens (depressao, ansiedade e estresse), sendo consideravel grau
leve menor que 1,80, grau moderado de 1,81 até até 2,50 e grau severo de 2,51 até
3,0.

Além do mais, realizou-se aplicagao do inventario de ansiedade frente a provas
(IAP) pelo Google Forms (anexo 4), que foi encaminhado via e-mail, durante a semana
de provas, seguindo a metodologia de Guimardes e colaboradores (2004). O teste
avalia a multidimensionalidade da ansiedade frente a provas por meio de itens de
autorrelato que representam quatro fatores, a saber: preocupagao, emogao, distracédo
e falta de confianca. Os itens sao respondidos em uma escala Likert de cinco pontos
(1= n&o descreve a minha condigdo no momento; 2= descreve um pouco; 3 = descreve
moderadamente; 4= descreve bastante; e 5= descreve perfeitamente a minha
situagao). Para interpretar os resultados, foi realizado o calculo das pontuacgdes,
sendo consideravel grau leve ou controlada até 70 pontos, grau moderado de 71 até

130 pontos e grau severo de 131 até 175 pontos.

Os dados coletados no questionario, nos Testes DASS-21 e no inventario de

ansiedade frente a provas, foram analisados e comparados com a literatura, a fim de
investigar o efeito do estresse no sistema imunolégico dos alunos.

Os resultados foram utilizados para beneficiar os alunos participantes, criando
meios de converter essa situagao a instituicado de ensino superior podera criar meios
para os alunos se desestressarem, como: se¢gdes de aromaterapia, aumento em
atendimentos no nucleo de apoio psicologico durante o periodo de avaliagdes e um
prazo mais espacado entre as provas. A fim de, minimizar os riscos causados pelo

estresse agudo.

3.2. Revisao

Para o desenvolvimento do estudo descritivo e qualitativo, foi realizado uma
revisdo nas plataformas de banco de dados Scielo e PubMed, com a utilizagao das
palavras-chave “sistema imunoldgico”, “estresse”, “imunidade”, “ansiedade” e

‘leucograma” (immune system, stress, immunity, anxiety e white blood cell count
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respectivamente), publicados entre os anos 2013 e 2024, de modo que seja possivel
compreender, por meio de artigos, o quadro clinico da doenga, bem como as
apresentagdes e procedimentos clinicos, psicolégicos e farmacolégicos empregados
no tratamento. Os artigos encontrados foram lidos e analisados, de modo que foi

selecionado as informacdes relevantes sobre a proposta deste trabalho.

Foram aceitos para fazer parte da reviséo, artigos disponibilizados na integra,
de forma gratuita e originais, publicados em portugués ou inglés, e que abordaram
células imunolégicas no leucograma, associados ao estresse e seu possivel impacto

no sistema imunoloégico.

Como critério de exclusédo os artigos que abordaram sobre célulasimunoldgicas
no leucograma nao associados ao estresse, artigos que associaram ao estresse a
outras patologias ndo associadas ao sistema imunoldgico ou artigos voltados para

area psicologica e ou psiquiatrica.

3.3. Analise dos dados

Depois de levantados todos os dados do questionario, no Teste DASS-21 e no
inventario de IAP, eles foram compilados em uma tabela no Excel. Logo apds, foram
tabulados no GraphPad Prism para analise estatistica e construcdo dos graficos. Os
testes estatisticos utilizados foram o Teste T, Anova e Tukey dependendo das variaveis

encontradas.
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4. RESULTADO

41. Amostra do estudo

Participaram desta etapa da pesquisa 142 estudantes do Centro Universitario
FAMINAS Muriaé, dos quais 57,9% séo do sexo feminino, 30,7% do sexo masculino,

1,4% se identificam como nao binario, e 10% optaram por n&o informar o género
(Figura 3).

Distribuicdo dos Géneros entre os Estudantes

Nao informado

Nao binario

57.9% Masculino

Feminino

Figura 3 - Distribuicdo dos participantes da pesquisa por Género.
Fonte: propria
A faixa etaria dos participantes varia entre 18 e 47 anos (com média de 23
anos). Os estudantes estdo distribuidos entre os cursos de Bacharelado em
Biomedicina (38,34%), Ciéncias Contabeis (2,84%), Direito (2,33%), Enfermagem
(16,53%), Engenharia Civil (9,23%), Farmacia (4,97%), Fisioterapia (11,56%),
Medicina Veterinaria (9,94%) e Nutricao (4,26%) (figura 4).
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Figura 4 - Distribuicdo dos Niveis de Ansiedade por Curso e Periodo Académico de Alunos do Ensino
Superior.

Fonte: propria

4.2. Teste DASS-21

No primeiro teste DASS-21 aplicado aproximadamente um més antes das
provas, constatou-se que os niveis de estresse, ansiedade e depressdo variaram
consideravelmente entre os alunos avaliados. Dentre os 142 participantes, 78,17%
apresentaram nivel leve de estresse, enquanto 20,42% apresentaram nivel moderado
e apenas 1,41% nivel severo (figura 5), indicando que a maioria dos alunos

experimenta uma carga de estresse relativamente baixa.
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Figura 5 - Distribuicdo dos Niveis de Estresse, Ansiedade e Depressdo entre os alunos antes das
avaliagdes.

Fonte: propria
No que se refere a ansiedade, 71,83% dos alunos demonstraram sintomas em
nivel leve, 26,76% em nivel moderado e 1,41% em nivel severo (figura 5). Esse
achado sugere uma distribuigdo mais ampla nos niveis de ansiedade, com uma
proporgao significativa de estudantes exibindo sinais que podem impactar seu bem-
estar emocional. Vale destacar ainda que dentro do grau moderado, os individuos
pertencentes ao ultimo ano de faculdade (8 e 10 periodos) apresentaram um score

mais elevado.

Quanto a depresséao, observou-se que 74,65% dos alunos estavam no nivel
leve, 22,54% no nivel moderado e 2,82% no nivel severo (figura 5). Esses resultados
destacam a presencga de sintomas depressivos em diferentes intensidades, sendo
relevante o numero de estudantes em nivel moderado e severo, o que pode demandar

atencao e estratégias de intervencgao.

Cerca de um més apds a primeira resposta do DASS-21, os participantes
responderam novamente o teste, vale lembrar que esse periodo coincidia com o
periodo pés-prova (até 7 dias) e podemos observar niveis diferentes de estresse,

ansiedade e depressao entre os participantes (figura 6), quando comparado ao
primeiro teste.
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Dentre as 142 participantes da pesquisa, no que tange ao estresse, 1,4%
apresentaram nivel leve, 47,9% nivel moderado e 48,6% nivel severo (figura 6),

evidenciando um predominio de respostas emocionais intensas.

Em relacédo a ansiedade, identificou-se que 1,4% estavam no nivel leve, 38%
no nivel moderado e 58,5% no nivel severo (figura 6), demonstrando uma distribui¢cao

acentuada para os niveis mais elevados de ansiedade.

Quanto a depressao, verificou-se que 2,1% apresentaram sintomas em nivel
leve, 22,5% em nivel moderado e 73,2% em nivel severo (figura 6), sinalizando uma
prevaléncia de sintomas depressivos graves. Esses dados sugerem um aumento
expressivo nos niveis de estresse, ansiedade e depressao apoés o periodo de provas,

0 que indica a importancia de intervengdes voltadas para o bem-estar emocional dos

estudantes nesse contexto.
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Figura 6 - Distribuicdo dos Niveis de Estresse, Ansiedade e Depressao entre os alunos pés-provas
por periodo.

Fonte: propria
Dessa forma, quando comparado ao primeiro teste houve um aumento no
numero de individuos no grau severo de estresse, ansiedade e depressao,
respectivamente 47,19%, 57,9% e 70,38%.
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4.3. Inventario de Ansiedade Frente a Provas (IAP)

Nesta secdo, sdo apresentados os resultados da aplicacdo do Inventario de
Ansiedade Frente a Provas (IAP) em uma amostra de estudantes de graduacao.

A analise descritiva dos niveis de ansiedade entre os participantes revelou
variagdes significativas nos graus de intensidade desse sintoma. Observou-se que
9,5% dos estudantes apresentaram baixa ansiedade, enquanto 55,4% manifestaram
niveis de ansiedade moderada. Notavelmente, 35,1% dos alunos exibiram sintomas
de ansiedade severa, evidenciando uma parcela significativa da amostra em uma
condigdo critica (tabela 3).

Tabela 3 - Quantidade e grau de ansiedade dos alunos que responderam o
Inventario de Ansiedade Frente a Provas.

Grau de Ansiedade

Quantidade de Alunos

Porcentagem de Alunos

Leve (pontuagéo <70) 13 9,5%
Moderado (71-130) 78 55,4%
Severa (pontuagao >130) 49 35,1%

Fonte: propria

A ansiedade relacionada ao contexto de provas tende a apresentar variagoes
ao longo da trajetéria académica, sendo influenciada por expectativas e pressdes que
se intensificam conforme os estudantes progridem nos semestres finais. Com isso, foi
possivel observar que, entre os 49 alunos que manifestaram nivel severo de
ansiedade (tabela 3), 34 (equivalente a 70%) eram estudantes do ultimo ano de
graduagao (7-10 periodo, variando entre cursos de 4 e 5 anos), enquanto os outros

15 alunos (30%) pertenciam aos demais anos dos cursos.

Além disso, é relevante destacar que, entre os 13 alunos que apresentaram
nivel leve de ansiedade (tabela 3), nenhum estava no ultimo ano de graduacéo. Essa
auséncia de alunos finalistas no grupo com ansiedade leve reforga a ideia de que o
acumulo de responsabilidades académicas e a iminéncia de decisdes profissionais

influenciam diretamente o aumento da ansiedade nos semestres finais da graduacao.

A analise dos dados coletados indica uma variacao significativa nos niveis de
ansiedade, classificados como leve, moderado e severo, entre diferentes grupos de
género. No grupo feminino, observa-se que 8 participantes (9,88%) apresentaram

ansiedade leve, 41 (50,62%) relataram niveis moderados, e 32 (39,51%)
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apresentaram sintomas de ansiedade severa (figura 7). Esse grupo, portanto,

destaca-se pela maior prevaléncia de ansiedade severa em relagdo aos demais.

Em comparagdo, no grupo masculino, 2 individuos (4,65%) reportaram
ansiedade leve, 24 (55,81%) foram classificados com ansiedade moderada, e 17
(39,53%) apresentaram niveis severos (figura 7). Embora a ansiedade moderada
também predomine entre os homens, a proporgdo de casos severos € inferior a

observada no grupo feminino. A relagao entre os niveis de ansiedade leve e severa é

consideravelmente menor no grupo masculino quando comparada ao feminino.

No grupo que optou pornao informar o género, 3 pessoas (21,43%) reportaram
ansiedade leve e 11 (78,57%) relataram niveis moderados (figura 7), sem incidéncia
de ansiedade severa. Esse padrdo sugere uma distribuicdo mais concentrada nos
niveis leves e moderados, sem ocorréncia de casos mais graves. Por fim, no grupo
nao-binario, foi constatado que 2 pessoas (100%) apresentaram niveis de ansiedade

moderados (figura 7), sem relatos de ansiedade leve ou severa.

Distribuicao dos Niveis de Ansiedade por Grupo
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Figura 7- Distribuicdo dos Niveis de Ansiedade por Género.

Fonte: propria



27

Os resultados do IAP demonstram a variagao das dimensdes de ansiedade ao
longo dos periodos analisados, do 2° ao 8° em cinco categorias principais:
Preocupagao, Emocao, Distragdo, Confianga e o score total; com os dados foram
feitas as médias dos resultados (figura 8). Observa-se que os niveis de preocupagao
apresentaram flutuacdes ao longo dos periodos, com picos evidentes no 4° e 8°
periodos. No que tange a emocao, verificou-se variagdes significativas, com aumentos
expressivos no 4° e 6° periodos. A dimensao da distragao revelou escores elevados
no 2° e 8° periodos. Em relacéo a confianca, os estudantes apresentaram niveis mais
baixos no 4° e 6° periodos, em contraste com a maior confianga observada no 2° e 8°
periodos. Por fim, o escore total, que representa a soma das dimensdes avaliadas,
evidencia um padrao de elevagao nos periodos 4, 6 e 8, reforcando a hipétese de que
essas etapas do curso sdo as mais criticas em termos de ansiedade para os

estudantes (figura 8).
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Figura 8 - Relato de Sintomas Durante a Semana de Provas.
Fonte: propria
O grafico apresenta a variagao do indice de ansiedade percebida (IAP) ao longo

de diferentes periodos académicos (2°, 4°, 6°, 8° e 10° periodos), categorizando os
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niveis de ansiedade como leve, moderado e severo. Observa-se que 0s niveis de
ansiedade tendem a aumentar conforme os estudantes avancam nos periodos do
curso. Os estudantes do 2° 4° e 6° periodos apresentam indices de IAP que
permanecem abaixodo limiarde ansiedade severa, embora ja indiquemuma elevagao
para a faixa moderada. Contudo, nos periodos mais avangados, especificamente no
8° e 10° periodos, ha um aumento significativo dos niveis de ansiedade, ultrapassando
o limite de ansiedade severa (figura 9). Esse aumento é destacado pelos asteriscos

no grafico, sugerindo uma diferenga estatisticamente significativanesses periodos em
relacdo aos anteriores.

Esse padrao sugere que os estudantes dos ultimos periodos estdo mais
suscetiveis ao estresse académico elevado, possivelmente devido a fatores como
maior carga de responsabilidades académicas, pressao para conclusido do curso, e
preocupagdes com a transigdo para o mercado de trabalho. Assim, o grafico evidencia
uma tendéncia de crescimento na ansiedade a medida que os estudantes progridem

no curso, com impacto mais acentuado nos periodos finais.
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Figura 9 - Niveis de Ansiedade Percebida (IAP) ao Longo dos Periodos Académicos. Valor de p <
0.0001.

Fonte: propria
Das analises estatisticas no IAP, quando investigado por curso, observou-se

que os cursos de fisioterapia e biomedicina, foram os unicos com alteragoes
significativas (Figura 10).



IAP do

Graduandos em Biomedicina

5 5
i % 33
13 - v 5
Periodo
D E
IAP do IAP do
Graduandos em Farmacia Graduandos em Fisloterapla
200
_ 1m0 =
33 -
g £ 100
s
"k

Figura 10 - Niveis de Ansiedade Percebida (IAP) nos cursos de Graduagao.

Fonte: propria

c
1AP do
Graduandos em Engenharia Civil

150

oo WP
(r® absohio)
g g

F
IAP do
Graduandos em Med. Veterinaria

100
B0
60

40

scone |AP
{1 stssobuto)

29

G

IAP do
Graduandos em Nutrigao

Pariodo

No curso de fisioterapia foi possivel observar que os niveis de ansiedade

aumentam progressivamente e atingem o nivel severo a partir do 8° periodo, com o

8° e 10° periodos exibindo diferengas estatisticamente significativas em relagdo aos

periodos anteriores, conforme indicado pelos asteriscos (figura 10). Isso sugere que

a ansiedade se intensifica conforme os estudantes se aproximam da fase final do

curso, provavelmente devido a pressao com a conclusdo do curso e entrada no

mercado de trabalho.

Ja na analise focado nos graduandos em Biomedicina, observa-se que o

aumento significativo no indice de ansiedade ocorre ja no 8° periodo, com uma

elevacdo que o destaca dos periodos anteriores (figura 10). Embora a ansiedade se

mantenha em nivel moderado nos periodos iniciais e intermediarios, esse pico de

estresse no final do curso destaca a vulnerabilidade dos alunos nesse estagio critico.

4.4.

Questionario

Esse questionario teve o propdsito de considerar os fatores de confusao

externos, onde os participantes fizeram uma autoanalise, com o objetivo de evidenciar

alguns sintomas e alteragdes na qualidade de vida deles, como: habitos alimentares,
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ciclo de sono, uso de substancias (tais como cafeina ou alcool), antidepressivos e

presencga de outras condigdes de saude (comorbidades).

Das 142 pessoas que participaram da pesquisa, 91% das pessoas relataram
sentir sintomas durante a semana de avaliagdes, entre eles, 111 (77,7%) relataram
insbnia durante a semana de provas, 129 (90,3%) reportaram dificuldade de
concentracéo, 103 (72,1%) indicaram irritabilidade, 81 (56,7%) apontaram dores de
cabecga, 70 (49%) mencionaram tensdo muscular, 55 (38,5%) relataram fadiga, 41
(28,7%) indicaram problemas gastrointestinais, 15 (10,5%) relataram coceira,
14(9,8%) reportaram o aparecimento de herpes, 8 (5,6%) mencionaram enjoo, 5
(3,5%) relataram tontura, 1 (0,7%) pessoa relatou batimento cardiaco acelerado,
tremores e diarreia, enquanto 12 (8,4%) pessoas nao relatou nenhum sintoma (Figura
11). Ressalta-se que os participantes poderiam selecionar mais de uma opgao de

sintomas.
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Figura 11 - Relato de Sintomas Durante a Semana de Provas.
Fonte: propria
Quanto ao tempo diario dedicado ao estudo pelos universitarios, 46 alunos
relataram reservar entre 30 minutos e 2 horas de estudo de segunda a sexta-feira, 38
alunos afirmaram estudar apenas nos finais de semana, 37 alunos indicaram dedicar

entre 2 e 4 horas de estudo de segunda a sexta-feira, 13 alunos relataram dedicar
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entre 4 e 6 horas de estudo no mesmo periodo, e 8 alunos declararam n&o reservar
horario para estudar (Figura 12).

30 minutos a 2 horas (segunda a sexta)

Apenas nos finais de semana

2 a 4 horas (segunda a sexta)

4 a 6 horas {segunda a sexta)

N&o reservam horario para estudar

0 10 20 30 a0
Namero de Alunos
Figura 12 - Tempo Diario Dedicado ao Estudo Pelos Universitarios.
Fonte: propria
Quanto a qualidade do sono antes da semana de provas, 5 participantes (2,9%)
relataram ter um sono muito ruim, 5 participantes (2,9%) relataram ter um sono ruim,
15 participantes (10,3%) descreveram seu sono como nem ruim nem bom, 77
participantes (53,7%) relataram ter um sono bom e 45 participantes (30,1%) afirmaram

ter um sono 6timo (Figura 13 A).

No entanto, durante a semana de provas, houve uma mudanca significativa na
qualidade do sono: 59 participantes (41,2%) relataram ter um sono muito ruim, 66
participantes (46,3%) afirmaram ter um sono ruim, 10 participantes (7,4%)
descreveram seu sono como nem ruim nem bom, 6 participantes (4,4%) relataram ter

um sono bom e apenas 1 participante (0,7%) relatou ter um sono 6timo (Figura 13 B).
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Figura 13 - Qualidade do Sono dos participantes. A: Padrdo do sono de forma geral. B Padréo do
sono durante a Semana de Provas.

Fonte: propria
Foi questionada a frequéncia com que os universitarios realizam atividades
fisicas. Os resultados indicaram que 12 pessoas (7,4%) nunca praticam atividades
fisicas, 14 pessoas (8,8%) afirmaram praticar atividades fisicas regularmente, 47
pessoas (33,1%) relataram praticar atividades fisicas algumas vezes por semana, e
69 pessoas (50,7%) declararam praticar atividades fisicas raramente (Figura 14).
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Figura 14 - Frequéncia de Atividades Fisicas entre Universitarios.

Fonte: prépria
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O questionario avaliou a autopercepgao dos alunos no impacto do estresse na
capacidade de concentragao dos universitarios durante os estudos e na realizagao
das provas. Os resultados mostraram que 2 participantes (1,5%) n&o sentiram
qualquerinfluénciado estresse, enquanto 1 participante (0,7%) relatou pouco impacto.
Para 21 pessoas (14%), o estresse teve um efeito moderado, nem grande nem
pequeno. Ja 55 estudantes (39%) relataram um impacto consideravel, e 63
participantes (44,9%) afirmaram que o estresse afetou significativamente sua

capacidade de concentragcéo nos estudos e desempenho nas provas (Figura 15).
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Figura 15 - Impacto do Estresse na Capacidade de Concentragdo dos Universitarios.

Fonte: propria

Por fim, foi solicitado aos estudantes universitarios que indicassem se havia
informagdes adicionais que considerassem relevantes a respeito do impacto do
estresse sobre sua saude fisica e desempenho académico, as quais gostariam de
compartilhar (tabela 4). Esse questionamento visou explorar, de maneira mais
abrangente, aspectos subjetivos e individuais que pudessem néo ter sido abordados
em perguntas anteriores, buscando assim obter uma compreensao mais profunda das

implicagdes do estresse no contexto académico.
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Tabela 4 - Relatos dos Efeitos do Estresse Académico na Saude Mental e Fisica dos
Universitarios Durante a Semana de Provas.

Relato Descricao Detalhada

Comportamentos | Eu puxo meu cabelo durante a semana de provas € me cogo
Fisicos até me machucar; durante as provas, aperto a palma da minha
mao com as unhas, e isso machuca, mas me relaxa; eu me
automutilo, geralmente machucando a palma da mé&o; sinto
que meu coragao vai sair pela boca durante as provas;
costumo me cocar até me machucar.
Emocional e | Quando o estresse esta elevado, sento-me para estudar, mas
Mental comego a chorar; sinto-me mais vulneravel e sensivel na
semana de provas; as vezes, pego o notebook para estudar,
mas sinto vontade de surtar e comeco a chorar; durante a
semana de provas, choro por qualquer coisa; ja pensei em
sumir para fugir do estresse; tenho pensamentos suicidas
quando muito ansioso.
Distarbios de | Eu quase ndo durmo durante a semana de provas, depois que
Sono as notas saem, volto a dormir normalmente; acordo de
madrugada pensando nas provas e nas notas; tive que
comecgar a tomar remédio para dormir; nao consigo dormir
direito, mesmo com menos ansiedade; minha mente né&o
“desliga” apo6s as provas, entdo ndo consigo dormir.
Ansiedade e | Minha primeira crise de ansiedade foi durante a semana de
Saude provas; tive tontura e ja cheguei a cair no chao por isso; fui
diagnosticado com gastrite nervosa durante as provas; fico
muito ansioso com medo de desapontar meus pais; preciso de
remédios para lidar com a ansiedade; me sinto muito sensivel
guando ansioso; comecei terapia para lidar com nervosismo.
Estresse com | As vezes, ao pensar nas provas, sinto o coragdo acelerado;
Estudos sinto muita pressao, pois estou no ultimo periodo e, se pegar
dependéncia, ndo me formo; nao tenho condi¢des financeiras
para pagar dependéncias, por isso fico muito ansioso; fico

pensando em provas no trabalho e erro devido a falta de
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concentracgao; fico preocupado com as notas, principalmente

no ultimo periodo.

Fonte: propria
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5. DISCUSSAO

O estudo atual identificou variagGes significativas nos niveis de estresse,
ansiedade e depressdo entre estudantes universitarios ao longo de diferentes
periodos académicos, utilizandoo instrumento DASS-21.Observou-se que, antes das
provas, a maioria dos estudantes (78,17%) apresentava niveis leves de estresse,
sugerindo que a resposta emocional predominante era moderada em relacdo ao
ambiente académico. Apenas1,41% dos alunosatingiramniveis severos, o queindica
uma condicao emocional que, apesar de menos frequente, requer atencéo devido ao
risco de consequéncias negativas para a salude. Esses dados indicam uma tendéncia
de respostas emocionais moderadas, apontando que parte dos estudantes esta em

alerta emocional, mas sem comprometimento grave.

Estudos anteriores mostram que a exposi¢cao ao estresse leve em fases iniciais
de avaliacdes pode ser comum, pois esses niveis tendem a ser gerenciaveis e até

estimulantes para alguns estudantes, dependendo de sua resiliéncia individual e do
suporte psicolégico que recebem (Lovibond, 2015).

Em relacdo a ansiedade, observou-se que 71,83% dos estudantes
apresentaram sintomas em nivel leve, enquanto a gravidade aumentou
progressivamente, com 26,76% dos alunos em nivel moderado e 1,41% em nivel
severo. Pesquisas anteriores indicam que o0s niveis de ansiedade variam
consideravelmente conforme fatores individuais, sociais e ambientais, como o apoio
oferecido pela instituicdo e as expectativas de desempenho académico (Beiter et al.,
2015). Esses resultados sao consistentes com os achados de Bayram e Bilgel (2008),

que identificaram altos indices de ansiedade entre universitarios, influenciados pela
carga académica, as expectativas de performance e o apoio social.

Quanto aos sintomas de depresséao, 74,65% dos estudantes mostraram niveis
leves, enquanto 22,54% apresentaram sintomas moderados e 2,82% severos. Esse
dado € relevante por apontar uma presenca expressiva de sintomas depressivos
mesmo em periodos menos intensos do ciclo académico. Estudos indicam que a
depressao pode estar relacionada a uma sobrecarga mental cumulativa, o que pode
afetar tanto o desempenho académico quanto o bem-estar dos estudantes (lbrahim et
al., 2013).
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ApoOs a aplicacao do segundo teste DASS-21 em um cenario pés-avaliacoes,
observou-se um aumento significativo nos niveis de estresse, ansiedade e depressao
entre os estudantes. A proporcdo de alunos que apresentaram niveis severos de
estresse e ansiedade subiu expressivamente, atingindo 48,6% e 58,5%,
respectivamente, o que reflete o impacto emocional intenso associado ao periodo de
provas. Esse aumento pode ser entendido com base em teorias sobre resposta ao
estresse, que indicam que momentos de alta demanda cognitiva e emocional tendem

a gerar respostas mais acentuadas de estresse e ansiedade (Stallman, 2010).

A presencade sintomasgraves de depressdo em 73,2% dos estudantesaponta
uma carga emocional significativa que, sem suporte adequado, pode evoluir para
problemas mais graves de salude mental. Esse cenario ressalta a necessidade de
intervencdes psicossociais e politicas institucionais voltadas para o apoio emocional
continuo aos alunos, especialmente em momentos de alta pressdo académica. Tais
medidas podem oferecer o suporte necessario para que os estudantes lidem melhor
com os desafios académicos, promovendo, assim, um ambiente mais saudavel e
acolhedor (Bewick et al., 2010).

Portando, os resultados obtidos com o teste DASS-21 estdo em concordancia
com pesquisas anteriores que apontam a sobrecarga académica como um fator que
contribui para o aumento dos sintomas de estresse, ansiedade e depressdo em
ambientes educacionais. Esses achados ressaltam a relevancia de realizar um
monitoramento constante e implementar acdes preventivas para promover o bem-
estar emocional dos alunos.

Com a apresentacéo dos resultados obtidos pelo teste DASS-21, que avalia 0s
niveis gerais de depressdo, ansiedade e estresse, torna-se relevante introduzir o
Inventariode Ansiedade Frente a Provas (IAP). Este instrumento especificotem como
objetivo medir, de forma mais detalhada, os niveis de ansiedade relacionados
diretamente ao contexto de avaliagdes académicas. O uso do IAP permitiu observar
como fatores como o ambiente de provas e a pressao por bons resultados impactam
a resposta emocional dos estudantes, possibilitando uma avaliacdo mais direcionada

desse aspecto particular da ansiedade.
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Os resultados obtidos com a aplicacdodo IAP revelam dados alarmantes sobre
0s niveis de ansiedade entre estudantes de graduacao durante a semana de provas.
A analise descritiva indicou que apenas 9,5% dos estudantes apresentaram baixos
niveis de ansiedade, sugerindo que uma pequena parte da amostra se sente
relativamente calma em situacfes de exame. Esses dados estdo em linha com
pesquisas anteriores que apontam o estresse e a pressao académica como fatores
que contribuem para o0 aumento da ansiedade em contextos avaliativos (Zuniga;
Martinez, 2017)

Por outro lado, a maioria dos estudantes, 55,4%, mostrou niveis moderados de
ansiedade. Conforme o estudo de Cassady e Johnson (2012), a ansiedade em nivel
moderado pode ter um efeito ambivalente no desempenho académico: em niveis
controlados, pode atuar como um estimulo positivo, favorecendo a concentracédo e a
performance; no entanto, quando elevada, pode prejudicar o foco e o raciocinio,

levando a um desempenho inferior ao esperado.

Os dados mais preocupantes dizem respeito aos 35,1% dos estudantes que
apresentaram sintomas de ansiedade severa. Esses resultados estdo em
concordancia com estudos que evidenciam os efeitos negativos da ansiedade severa
no desempenho académico e no bem-estar geral dos alunos. Conforme Ribeiro et al.
(2018), estudantes com altos niveis de ansiedade em momentos de avaliacdo
frequentemente relatam dificuldades de concentracdo, esquecimentos e sintomas

fisicos, como palpitacdes e suor excessivo, fatores que contribuem para uma queda
expressiva no rendimento académico.

Esses achados enfatizam a importancia de intervencdes institucionais focadas
na reducdo da ansiedade entre os alunos, como programas de gerenciamento do
estresse e oficinas de preparacdo para exames. A pesquisa de Pereira et al. (2020)
sugere que técnicas de controle do estresse, como mindfulness e terapia cognitivo-
comportamental, tétm mostrado eficadcia na diminuicdo da ansiedade severa e

moderada, proporcionando uma melhoria na qualidade de vida e no desempenho
académico dos estudantes.

Andlise dos niveis de ansiedade em estudantes universitarios indica que,

especialmente em periodos de provas, ha uma tendéncia de aumento gradual dessa
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condicdo a medida que os alunos progridem em sua formacao académica. Os dados
mostram que, entre 0os 49 estudantes que apresentaram niveis elevados de
ansiedade, 70% estavam no ultimo ano do curso, ao passo que 30% pertenciam a
etapas anteriores. Esse cenario € consistente com estudos que sugerem que a
pressdo académica e as expectativas quanto a insercdo no mercado de trabalho séo
fatores determinantes para o crescimento dos niveis de ansiedade entre formandos
(Kausar, 2010).

A ausénciade estudantesdo ultimoanoentre aquelesque apresentaram niveis
leves de ansiedade sugere uma conexdo direta entre 0 aumento das
responsabilidades académicas e o crescimento dos sintomas de ansiedade. A medida
que se aproximam da formatura, esses alunos se deparam com uma série de pressées
especificas e crescentes, incluindo a conclusdo do Trabalho de Conclusao de Curso
(TCC), a necessidade de se destacar em um mercado de trabalho competitivo, e 0
planejamento cuidadoso de suas futuras trajetorias profissionais (Gupta, 2013). A
soma dessas obrigacBes cria um cendrio onde as exigéncias externas e as
expectativas internas se amplificam, resultando em uma intensificacdo dos sintomas
ansiosos.Em particular, as avaliagcdesfinais e outros momentos decisivos, que podem
influenciar diretamente o sucesso na entrada no mercado de trabalho, tornam-se

fatores de ansiedade aindamais significativos,ampliando a presséao sentida por esses
estudantes no final de sua formacao académica.

O estresse vivenciado no final do curso esta ligado tanto a fatores externos,
como as expectativas impostas pela sociedade e pela familia, quanto a fatores
internos, como a autopercepcdo de competéncia e realizagcdo pessoal. Conforme
Almeida et al. (2020), estudantes nos ultimos semestres frequentemente se sentem
sob maior pressdo para alcancar metas académicas e profissionais, 0 que contribui
para 0 aumento dos niveis de ansiedade. A carga crescente de responsabilidades
nessa etapa da graduacéo torna-se, assim, um fator crucial para a alta incidéncia de

ansiedade severa entre esses alunos.

Esses achados destacam a importancia de ac¢des institucionais que oferecam
apoio especifico para estudantes em fases avancadas da formacéo. Programas de
orientacdo profissional e estratégias para o gerenciamento do estresse podem

desempenharum papel significativo nareducao dos niveis de ansiedade, criando um
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ambiente mais propicio e saudavel para o término da graduacédo (Carvalho et al.,
2018).

Além disso, os dados apontam uma diferenca expressiva nos niveis de
ansiedade entre os géneros, evidenciando padrdes que podem estar relacionados a
influéncias socioculturais e psicossociais. No grupo feminino, observou -se uma maior
incidéncia de ansiedade severa, com 32 participantes, em contraste com 17
participantes no grupo masculino. Esse resultado esta alinhado com pesquisas que
indicam uma maior predisposicdo das mulheres para desenvolver transtornos de
ansiedade, especialmente em situacdes de pressao académica e social (Oliveira et
al.,, 2018). Essa maior suscetibilidade ao estresse entre mulheres pode ser
parcialmente atribuida a fatores biol6gicos e sociais, como a sobrecarga de

responsabilidades entre trabalho e estudo, além das expectativas elevadas em
relacdo ao desempenho académico e social (Cunha etal., 2019)

No grupo masculino, observa-se uma predominéncia de casos de ansiedade
moderada, com 24 ocorréncias, enquanto a propor¢cdo de ansiedade severa é bem
menor em comparacao ao grupo feminino. Esse padrédo de menor intensidade nos
niveis de ansiedade entre os homens pode estar ligado a diferencas nos métodos de
enfrentamento do estresse. Pesquisas indicam que homens tendem a adotar
estratégias de enfrentamento mais focadas na evitagcdo ou em acdes diretas, o que
pode ajudar a prevenir a progressdo dos sintomas ansiosos para niveis mais graves
(Brougham et al., 2009). No entanto, o baixo nimero de casos leves (apenas 2) entre
0s homens sugere que, embora apresentem menos ansiedade severa, eles podem
minimizar ou nao identificar os sinais iniciais de ansiedade, o que dificulta a
implementacgéo de interveng¢des preventivas.

A anédlise dos resultados do IAP evidencia variag6es significativas nos niveis
de ansiedade entre os estudantes ao longo dos periodos avaliados. A dimensao da
preocupacdo, um dos componentes mais criticos da ansiedade em contextos de
avaliagcdo, mostrou oscilacbes acentuadas, com picos observados nos 4° e 8°
periodos. Esses aumentos podem estar associados ao aumento da complexidade
académica, caracterizado pela introducao de disciplinas mais desafiadoras e pela
iminéncia da conclusédo do curso. Pesquisas indicam que a preocupacao excessiva

pode comprometer o desempenho académico, uma vez que interfere na capacidade



41

do estudante de manter a concentracdo e desenvolver mecanismos eficazes de

enfrentamento (Kashani etal., 2017).

A emocdao, outro elemento chave na ansiedade académica, também mostrou
variacbes expressivas, especialmente nos periodos 4° e 6°. Esse aumento na
reatividade emocional pode estar ligado ao crescimento das expectativas em relacéo
ao desempenhoacadémicoe a percepcao de uma pressao maior por parte de colegas
e professores. Conforme Almeida e Souza (2019), o estresse emocional tende a se
intensificar a medida que os estudantes avangam no curso, resultando em uma maior
sensibilidade emocional em situacdes de prova, especialmente nos periodos
intermediarios, quando o contetido académico se torna mais exigente.

Quanto a distracdo, os altos indices registrados nos 2° e 8° periodos sugerem
que, em fases de transicdo ou conclusdo de etapas académicas, os alunos
apresentam maior dificuldade para manter a concentracédo. Esses resultados estéo
alinhados com os achados de Gagnon et al. (2020), que identificam a distracdo como
um dos principais sinais de ansiedade em contextos de alto estresse, prejudicando o

desempenho cognitivo dos estudantes.

Ja a confianca dos alunos mostrou-se menor nos periodos 4° e 6°,
possivelmente em funcdo daelevada carga de estudos nessasfases. A confiancaesta
intimamente ligada a percepc¢éo de autoeficacia, e suareducao pode refletiruma visdo
negativa sobre a capacidade de superar desafios académicos. Em contrapartida, nos
periodos 2° e 8° os estudantes apresentaram maior confianca, o que pode ser
atribuido tanto ao inicio do curso, quando ainda ndo hatanta cobranca, quanto a fase
final, em que hd um senso de realizacdo e a proximidade da formatura. Bandura
(2017) destaca que a autoeficacia € essencial para a motivacdo e 0 sucesso

académico, sendo influenciada pelas experiéncias passadas de éxito ou fracasso.

Por fim, o0 escore total, que integratodas as dimensdes analisadas, apresentou
aumentos significativos nos periodos 4°, 6° e 8°, indicando que esses momentos sao
particularmente desafiadores em termos de ansiedade para os estudantes. Esses
achados estdo em consonéncia com a literatura, que aponta os periodos
intermedidrios e finais dagraduacdo como os mais estressantes, devidoa combinacao

de demandas académicas e expectativas sobre o futuro profissional (Tomassini etal.,



42

2020). Assim, os resultados reforcam a importancia de intervencdes psicoldgicas e
educacionais focadas na gestdo da ansiedade durante esses periodos especificos, a

fim de promover o bem-estar dos estudantes e favorecer um desempenho académico
mais equilibrado.

Esses dados indicam que as acdes de apoio & saude mental no ambiente
académico devem considerar as diferencas de género, oferecendo um suporte que
leve em conta as distintas formas de lidarcom o estresse. A criacdo de programas de
apoio psicologico adaptados a cada grupo pode ser uma estratégia eficaz para reduzir

0 impacto da ansiedade e fortalecer o bem-estar dos estudantes.

Conforme a pesquisa realizada por Felicio (2019) no estado de Sergipe, a
maioria dos 334 estudantes avaliados apresentou sintomas do Transtorno de
Ansiedade Generalizada (TAG). Esse padrao também foi observado no presente
estudo, no qual a maior parte dos participantes obteve pontuacdes superiores a 90 no
IAP. Os principais fatores de ansiedade identificados durante as provas incluiram a
preocupacdo em atingir um desempenho satisfatério, a antecipacao das possiveis
consequéncias de um resultado insuficiente, o receio quanto a repercussao de um
baixo desempenho, e o medo de n&o conseguir aprovacdo. Elementos de
autocobranca e preocupacfes com o desempenho afetaram significativamente a
maioria dos participantes, assim como ocorreu entre os estudantes entrevistados no
estudo sergipano.

No que se refere as emocdes e a capacidade de foco durante as provas, este
estudo revelou que muitos universitarios experimentaram momentos de pressao,
angustia, distracdo e dificuldade de concentracdo. Esses achados sao consistentes
com os resultados das pesquisas de Felicio (2019) e Karino (2010), este ultimo
realizado com 1.727 estudantes do Distrito Federal, reforcando a ideia de que a
ansiedade pode impactar diretamente os pensamentos e emog¢des dos universitaros
antes, durante e ap0s as provas.

Karino (2010) apontaque o fator confianga se comporta de maneirainversaaos
outros fatores e, assim como o fator distracdo, apresenta uma correlacdo menor com
os demais. Essa perspectiva sugere que o fator pode ser mais bem compreendido

quando considerado como uma auséncia de confianca. Os dados revelaram que a
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maioria dos participantes escolheu a opcédo “de vez em quando” em todas as
guestdes, indicando uma baixa sensagdo de segurancga, 0 que pode impactar

negativamente as chances de sucesso em provas e no controle dos niveis de
ansiedade.

De acordo com Marques (2015), fatores como o aumento de atividades
académicas e o fato de ser do género feminino estéo relacionados a niveis mais altos
de estresse e ansiedade entre alunos do ensino superior. Em complemento, Felicio
(2019) identificou que, ao adotar estratégias de fuga (como ignorar o problema) e
autodepreciacéo para lidarcom situagdes estressantes, o género feminino apresentou
indices mais elevados de estresse e ansiedade. Neste estudo, a diferenca de
pontuacgédo entre os géneros foi notavel, com as mulheres alcangando uma média de
100 pontos em 140 possiveis, em contraste com a média de 78 pontos entre 0s
homens.

A analise indicou uma associacao estatisticamente significativa entre aidade e
a meédia de desempenho no IAP, evidéncia que encontra respaldo na literatura
cientifica. Borges e colaboradores (2008) investigaram a relacdo entre a idade e os
niveis de ansiedade, concluindo que a ansiedade tende a se intensificar conforme os
jovens envelhecem. Esse aumento € interpretado como uma resposta adaptativa as
mudancas e aos desafios que os adolescentes enfrentam, sendo uma reacao natural
e temporaria frente a novas experiéncias e situacdes inesperadas. No entanto, essa
ansiedade pode, em certos casos, manifestar-se como um medo acentuado de
fracasso, especialmente a medida que as expectativas e as pressées sociais
aumentam. A pesquisa também destacou uma diferenca significativa nos niveis de
ansiedade entre os géneros, observando que essa tendéncia de crescimento da
ansiedade com a idade é mais acentuada entre as mulheres, embora os efeitos
também sejam evidentes no publico masculino. Essa diferenca de intensidade entre
0S géneros sugere que fatores socioculturais e biolégicos podem desempenhar papéis

distintos na forma como a ansiedade se manifesta e é percebida ao longo do
desenvolvimento.

A anélise dos dados coletados por meio do questionério mostra que a maioria
dos participantes, correspondendo a 91% dos 142 entrevistados, relatou vivenciar

sintomas associados ao estresse durante a semana de provas. Esses sintomas
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refletem uma resposta fisioldgica ao estresse académico, um fenémeno bem
documentado na literatura. Entre os sintomas relatados, a insonia foi mencionada por
111 pessoas, representando cerca de 78% dos participantes. A insbnia € comumente
associada ao aumento da ansiedade e do estresse, pois a antecipagao de provas

pode levar a uma ativacdo exacerbada do sistema nervoso simpatico, afetando
negativamente a qualidade do sono (Santos et al., 2018).

Adicionalmente, 129 participantes (91%) apontaram dificuldades de
concentracdo. Esse achado é preocupante, pois a concentracdo € crucial para o
desempenho académico, e sua reducao pode estar associada a uma sobrecarga
cognitiva provocada pelo estresse prolongado. Pesquisas indicam que o estresse
cronico pode comprometer as fungdes executivas, causando impactos negativos na

memoaria operacional e na capacidade de foco (Gomes; Faria; Lima, 2019).

Outro sintoma significativo observado foi a irritabilidade, mencionada por 103
participantes (72%). Esse estado pode ser um indicativo das mudanc¢as emocionais
geradas pelo estresse, que afetam o humor e as relacdes interpessoais. Conforme
apontado por Lazarus e Folkman (2014), a irritabilidade € um sinal claro de que o
individuo se encontra em um estado de tenséo, o que pode impactar tanto o seu bem-

estar quanto o seu desempenho em atividades diarias, incluindo o estudo.

Além disso, dores de cabeca foram relatadas por 81 participantes (57%), um
sintoma comumente associado tanto ao estresse fisico quanto emocional. O estresse
€ capaz de desencadeardores tensionais e enxaquecas devidoao aumento da tensdo
muscular e a liberacéo de substancias inflamatdrias no cérebro (Souza, Albuquerque
e Castro, 2020). Complementarmente, 70 pessoas (49%) indicaram sentir tenséo
muscular, o que reforca a ideia de que o estresse académico frequentemente gera
manifestacdes fisicas, afetando especialmente a musculatura do pescoco e da regido
lombar (Rodrigues et al., 2017).

Outros sintomas relatados, como fadiga (55 pessoas), problemas
gastrointestinais (41 pessoas) e aparecimento de herpes (14 pessoas), sugerem que
0 estresse durante a semana de provas pode afetar diversos sistemas do corpo. A
fadiga pode resultar da combinacéo entre noites mal dormidas e o nivel elevado de

tensdo. Os problemas gastrointestinais,como nauseas e diarreia, sdo frequentemente
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associados a ativacéo do eixo HPA, o qual influencia diretamente o sistema digestivo
(Silva; Moreno; Pereira, 2019).

A ocorréncia de prurido (coceira) em 10,5% dos universitarios durante periodos
de estresse ou ansiedade relacionados a provas demonstra a interacdo entre fatores
psicolégicos e respostas imunoldgicas e cutaneas. O estresse psicoldgico € conhecido
por ativar o eixo HHA, resultando na liberacdo de cortisol, que, em situacdes de
estresse crbnico, pode levar a uma resposta inflamatéria exacerbada devido a
dessensibilizacdo dos receptores de glicocorticoides. Essa inflamacdo pode se

manifestarna pele, exacerbando condigcbes como dermatite atdpica e urticaria, ambas
associadas ao prurido (Diniz et al., 2020).

Além disso, o estresse induza liberacdo de neuropeptideos,como a substancia
P, que promove a degranula¢édo de mastdcitos e a liberacao de histamina. Ahistamina,
ao ser liberadana pele, provoca vasodilatacdo e aumento da permeabilidade vascular,
intensificando o prurido (Graham et al., 2019). Ansiedade e estresse também
aumentam a producao de citocinas pré-inflamatorias, como a interleucina-6 (IL-6) e 0
fator de necrose tumoral alfa (TNF-a), que potencializam inflamagdes sistémicas e
cutaneas, sensibilizando terminacées nervosas e intensificando a percepcdo de
coceira (Mcewen, 2017)

Dessa forma, a coceira observada em universitarios sob estresse pode ser
atribuida a uma complexa interacdo entre o sistema nervoso central e o sistema
imunoldgico, resultando em respostas inflamatérias e sensibilizacao neural. Estudos
nessa area sao essenciais para a formulacdo de estratégias terapéuticas que

abordem tanto os sintomas fisicos quanto os fatores emocionais associados.

A manifestacdo de herpes em 9,8% dos universitarios durante periodos de
estresse ou ansiedade relacionados a provas evidencia a interacdo entre fatores
psicoldgicos e a reativacdo do virus herpes simples (HSV). O estresse psicologico €
conhecido por modular o sistema imunolégico, influenciando a suscetibilidade a
infeccdes virais. O estresse ativa 0 eixo HHA, resultando naliberacgdo de cortisol, um
hormonio com propriedades imunomoduladoras. Em situacfes de estresse crbnico,

niveis elevados de cortisol podem suprimir a resposta imunoldgica, reduzindo a
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eficacia de células T citotoxicas e natural killer (NK) na contencéo de infeccdes virais

latentes, como o HSV, o que facilita sua reativacdo (Campisi et al., 2012).

Além disso, 0 estresse psicologico pode aumentar a liberagdo de
neuropeptideos, como a substancia P, que promove a degranulacdo de mastocitos e
a liberacdo de citocinas pro-inflamatorias. Essas citocinas contribuem para a
inflamacao local e a reativacao viral. A relacéo entre estresse e reativacdo do HSV é

amplamente documentada, destacando que eventos estressantes estao associados a
maiores taxas de recorréncia de lesdes herpéticas (Segesta et al., 2018).

Portanto, a reativacdo do HSV em universitarios pode ser explicada por uma
interacdo complexa entre o sistema nervoso central e o sistema imunologico,
resultando em imunossupressdo e inflamacdo local. Estudos adicionais séo
necessarios para desenvolver estratégias terapéuticas que contemplem tanto os

aspectos fisicos quanto os psicologicos relacionados (Reimao; Leite, 2003).

A prevaléncia de insénia em 77,7% dos universitarios durante periodos de
estresse ou ansiedade relacionados a provas destaca a inter-relagao entre fatores
psicolégicos, distrbios do sono e a modulacdo do sistema imunolégico. O estresse
psicoldgico é um fator desencadeante significativo para a insénia, caracterizada por
dificuldades em iniciar ou manter o sono, resultando em sono nao reparador. Essa
condicdo pode levar a alteracdes imunoldgicas que comprometem a saldde do
individuo (Silva; Lopes, 2022).

A privagcdo de sono, frequentemente associada a insodnia, tem sido
correlacionada com a supressao da funcao imunoldgica. Estudos indicam que a falta
de sono adequado pode reduzir a atividade das células natural killer (NK), essenciais
na defesa contra infec¢des virais e no controle de células tumorais. Além disso, a
privacdo de sono estad associada a uma diminuicdo na producao de citocinas pro-
inflamatérias, como a interleucina-1 (IL-1) e o fator de necrose tumoral alfa (TNF-a),

gue desempenham papéis cruciais na resposta imunoldgica (Reiméo; Leite, 2003).

O estresse psicoldgico ativa o eixo HPA, resultando na liberacdo de cortisol,
um hormdnio glicocorticoide com efeitos imunossupressores. Niveis elevados e

prolongados de cortisol podem inibir a proliferacdo de linfécitos e a producdo de
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anticorpos, comprometendo a resposta imunoldgica adaptativa. Essa
imunossupressaoinduzidapelo estresse pode aumentar a suscetibilidade ainfeccdes

e retardar a recuperacédo de doencas (Silva; Lopes, 2022).

A insbniatambém esta associada a um aumento na producéo de citocinas pro-
inflamatérias, como a IL-6, que, em niveis elevados, podem contribuir para um estado
inflamatdrio cronico. Esse estado inflamatorio estéa relacionado ao desenvolvimento

de diversas condi¢des de saude, incluindo doencgas cardiovasculares e metabdlicas
(Reimao; Leite, 2003).

Portanto, a alta incidéncia de insdnia entre universitarios em periodos de
estresse académico pode levar a alteragBes imunoldgicas significativas, aumentando
a vulnerabilidade ainfec¢fes e outras condi¢cdes de saude. Interven¢des que visem a
reducao do estresse e a promoc¢ao de hébitos de sono saudaveis sdo essenciais para

manter a integridade do sistema imunoldgico e o bem-estar geral dos estudantes.

A anélise dos dados sobre a qualidade do sono dos participantes antes e
durante a semana de provas mostra uma alteragao significativa nos padrdes de
descanso, evidenciando o impacto que as avaliacfes académicas exercem sobre o
bem-estar dos estudantes. Em periodos normais, a maioria dos participantes (83,8%)
indicou ter uma boa ou excelente qualidade de sono, com 53,7% classificando seu
sono como bom e 30,1% como excelente. Esse dado indica que, fora de periodos de
avaliacdo intensa, a maioria dos estudantes desfruta de um sono satisfatério, o que é
fundamental para a saude fisica e emocional. De acordo com Silva et al. (2020), um
sono de boa qualidade contribui para a consolidacdo de memdarias e para a regulacéo

emocional, aspectos essenciais para o0 desempenho académico eficiente.

participantes, 41,2% relataram um sono muito ruim, e 46,3% o classificaram
como ruim. Apenas 0,7% dos estudantes mantiveram uma qualidade de sono
excelente nesse periodo de avaliacfes. Essa mudancapode ser atribuida ao aumento
do estresse e da ansiedade caracteristicos das semanas de provas, que impactam
diretamente os ciclos de sono e a capacidade de descansar adequadamente. Morin e
Blais (2018) destacam que o estresse decorrente de atividades cognitivas de alta
demanda, como exames, pode desencadearepisodios de insbnia, dificultando o inicio

e a manutencao de um sono reparador.
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A insbnia causada pelo estresse é amplamente documentada na literatura, e
os resultados desta pesquisa reforcam a ideia de que a pressdo académica pode
impactar negativamente os padrées de sono entre estudantesuniversitarios (Baglio et
al., 2019). Além disso, a baixa qualidade do sono durante a semana de provas tende
a ter um efeito direto no desempenho académico, j& que a privacdo de sono esta
associada a dificuldades cognitivas, como reducdo na capacidade de concentragao,
comprometimento da memdria de curto prazo e decisdes menos eficazes (Bonnefont
et al., 2020).

A deterioracdo expressiva na qualidade do sono também levanta questdes
sobre os riscos a saude dos estudantes a longo prazo. Estudos indicam que periodos
recorrentes de privacdo de sono, especialmente sob alto estresse, podem contribuir
para o desenvolvimento de condi¢cdes crbnicas, como ansiedade, depressdo e
disturbios metabdlicos (Alonso et al., 2018). Assim, os dados desta pesquisa
sublinham a importancia de estratégias institucionais voltadas para a promocéo da
saude mental e da qualidade do sono entre os estudantes, principalmente durante
periodos de provas. Iniciativas como programas de apoio psicolégico, técnicas para
gerenciamento de estresse e orientacdo sobre a relevanciado sonopara o rendimento
académico seriam benéficas para mitigar esses efeitos.

A prética de atividades fisicas entre estudantes universitarios apresenta um
panorama preocupante para a saude e o bem-estar, conforme revelado pelos dados
da pesquisa. Os resultados indicamque 50,7% dos participantes (69 pessoas) relatam
praticar atividades fisicas apenas ocasionalmente, enquanto 7,4% (12 pessoas)
afirmam nunca realizar exercicios. Esses numeros sugerem gue mais da metade dos
estudantes possui um nivel insuficiente de atividade fisica, 0 que pode ter efeitos
adversos tanto na saude fisica quanto mental. A inatividade fisica é amplamente
reconhecida como um fator de risco para o desenvolvimento de doencas cronicas,
incluindo obesidade, diabetes e problemas cardiovasculares (World Health
Organization, 2018). Além disso, a auséncia de exercicios regulares também pode
intensificaros niveis de estresse e ansiedade, condi¢des frequentemente encontradas
em ambientes académicos com alta carga de pressao e demanda (Silva; Araujo;
Santos, 2019).
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Somente 8,8% dos participantes (14 pessoas) indicaram praticar atividades
fisicas de forma regular, um nimero abaixo das recomendac¢fes estabelecidas pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Conforme a OMS (2020), adultos devem
realizar entre 150 e 300 minutos semanais de atividade fisica de intensidade
moderada para promover a saude. Esse baixo indice de estudantes com uma rotina
consistente de exercicios € motivo de preocupacéo, especialmente considerando que
a pratica regular de atividades fisicas € uma estratégia eficaz para o controle do

estresse, elevacao do humor e promoc¢ao do bem-estar geral (Gomes et al., 2017).

Além disso, 33,1% dos participantes (47 pessoas) afirmaram realizar atividades
fisicas algumas vezes por semana. Embora esse grupo demonstre um maior
envolvimento com 0s exercicios em comparacdo aos que praticam raramente ou
nunca, é fundamental incentivar uma frequéncia ainda mais regular para maximizar
os beneficios a saude. Estudos mostram que a pratica constante de atividades fisicas
oferece efeitos protetores contra sintomas de ansiedade e depressao, melhora a
qualidade do sono, amplia a capacidade de concentragdo e contribui para o

desempenho académico (Bernardi et al., 2021).

A falta de tempo e a carga de trabalho académica intensa séo frequentemente
apontadas como fatores que dificultam a préatica regular de exercicios fisicos entre
estudantes universitarios (Costa; Moura; Pinto, 2020). Entretanto, € essencial que as
instituicdes de ensino incentivem a conscientizagéo sobre a relevanciada atividade
fisica, oferecendo programas e ambientes propicios para que os estudantes consigam
incorporar exercicios em sua rotina diaria. Medidas institucionais, como a criagédo de

espacos adequados para esportes e a flexibilizacdo de horérios, podem ser
estratégias eficazes para diminuir os altos niveis de sedentarismo nesse grupo.

Assim, embora alguns estudantes participem eventualmente de atividades
fisicas, hd uma necessidade urgente de estimular habitos mais saudaveis. A préatica
regular de exercicios ndo sé promove beneficios a saude fisica, mas também

desempenhaumpapel importante nareducéo do estresse e da ansiedade, problemas
comuns no contexto académico.

Os relatos de estudantes universitarios sobre como o estresse impacta suas

vidas académicas e pessoais trazem uma perspectiva rica e subjetiva dos efeitos
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dessa condicdo em seu dia a dia. Esses testemunhos evidenciam as diversas
maneiras pelas quais o estresse interfere tanto na saude fisica quanto no equilibrio
emocional, revelando a complexidade das reacdes individuais, especialmente em
periodos de alta pressdo, como as semanas de provas.

No que se refere aos comportamentos fisicos, os estudantes descrevem uma
série de respostas psicossomaticas ao estresse, incluindo automutilagcdo e atos
compulsivos, como puxar o cabelo e pressionar as palmas das maos. Essas reagdes
refletem uma tentativa inconsciente de lidar com a tensdo acumulada e funcionam
como mecanismos de "regulacdo emocional” que, embora prejudiciais, oferecem um
alivio temporéario (Silva; Mendes, 2020). A automutilacdo, nesse contexto, surge
frequentemente em pessoas submetidas a niveis elevados de estresse, estando
relacionada ao desejo de retomar o controle sobre o préprio corpo em meio a
circunstancias que parecem dificeis de gerenciar (Souza et al., 2018).

Os relatos sobre o estado emocional e mental dos estudantes evidenciam a
ligacdo entre o estresse académico e a salde mental. Muitos descrevem episodios
frequentes de choro, uma grande sensibilidade emocional e até pensamentos
suicidas. Esses sentimentos refletem uma sobrecarga emocional intensa,
frequentemente agravada pelas altas demandas académicas e pelo receio do
fracasso. Como apontado por Lima e colaboradores (2019), estudantes universitarios
estdo especialmente vulneraveis a problemas de saide mental durante as semanas
de provas, quando os niveis de ansiedade e estresse se intensificam, resultando em
crises emocionais. A persisténcia do choro e o desejo de "sumir' indicam uma
exaustdo mental significativa, que, se ndo abordada adequadamente, pode trazer
sérias consequéncias para a saude mental a longo prazo (Carvalho; Oliveira, 2021).

Os problemas de sono também sdo uma consequéncia direta do estresse
académico, com muitos estudantes relatando episodios de insbénia durante os
periodos de prova. A privacdo de sono tende a intensificar os efeitos do estresse,
criando um ciclo negativo que impacta tanto a salide mental quanto o desempenho
académico. Relatos indicam que a mente dos estudantes "nédo desliga” apds as
avaliag@es, dificultando o descanso necessario. Conforme observado por Araujo et al.
(2020), a insonia esta fortemente ligada a ansiedade académica, especialmente em
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periodos de provas, e 0 sonoinadequado prejudica as funcdes cognitivas, agravando

ainda mais os niveis de estresse.

Os depoimentos dos estudantes também destacam a ligagédo entre ansiedade
e saude fisica, com alguns relatando crises de ansiedade que desencadearam
sintomas fisicos, como tonturas e gastrite nervosa. A literatura aponta que o estresse
prolongado pode se manifestar fisicamente, levando a problemas como disturbios
gastrointestinais e vertigens, o que reforca a relacéo entre o bem-estar emocional e a
saude corporal (Rodrigues et al., 2019). Além disso, 0 uso de medicamentos para
controlar a ansiedade e a procura por apoio terapéutico mostram que muitos
estudantes estdo conscientes da seriedade de sua condicéo e buscam tratamento —
um avanco positivo, mas que também evidencia a necessidade de um suporte

institucional mais abrangente.

Outro ponto critico € o impacto do estresse nodesempenhoacadémico. Muitos
estudantes mencionam sentir uma grande pressdo para evitar reprovagdes e
dependéncias, especialmente nos periodos finais do curso. Essa pressao, tanto
emocional quanto financeira, somada ao medo do fracasso, eleva aindamais os niveis
de estresse, conforme descrito por Ferreira et al. (2018). Esses sentimentos de
sobrecarga refletem a realidade de diversos estudantes, que tentam equilibrar as
demandas académicas com preocupacdes externas, como a estabilidade financeira e

a futura carreira.

Por outro lado, alguns estudantes relataram que a pratica de atividades fisicas
e musculacéo contribuiu de forma significativa para reduzir o estresse. Esses relatos
estdo em consonancia com a ampla literatura que destaca os efeitos positivos do
exercicio para a saude mental, especialmente no controle do estresse e da ansiedade.
Segundo Silva e Moreira (2020), a pratica regular de atividades fisicas esta
relacionada a reducao dos niveis de cortisol, 0 horménio associado ao estresse, além
de melhorar a qualidade do sono e promover uma sensacao de bem-estar. Esses
beneficios podem ser essenciais para estudantes que passam por altos niveis de
pressdo em periodos de avaliacéo.

Assim, os relatos dos estudantesajudam a entenderas diferentesformas como

o estresse influencia suas vidas, revelando tanto os obstaculos quanto as estratégias
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de enfrentamento. A presenca de sintomas fisicos e emocionais intensos, como
automutilacdo e pensamentos suicidas, evidencia a urgéncia de implementar
intervencdes de saude mental mais eficazes no ambiente académico. Além disso, a
pratica de exercicios, aliada ao uso de terapia e medicacao, sugere que, embora o
estresse seja um desafio relevante, existem métodos eficazes de enfrentamento que
devem ser promovidos e acessiveis a todos os estudantes.

A resposta ao estresse, principalmente em periodos de alta exigéncia
académica, como nas semanas de prova, € um fendmeno amplamente estudado na
imunologiae naneurociéncia. Estudantes universitarios frequentemente experienciam
um estresse crbnico moderado a alto, que pode influenciar negativamente o
funcionamento do sistema imunolégico. Nesse contexto, o eixo HPA e o SNS
desempenham papéis cruciais na resposta ao estresse, impactando diretamente a
inflamacao sistémica e os mecanismos de defesa imunoldgica (Segesta et al., 2018).

O estresse agudo, caracteristico de periodos de prova, resulta na ativacao do
eixo HPA, levando ao aumento da liberacdo de hormdnios como o cortisol e
catecolaminas (epinefrina e norepinefrina). Esses horménios tém efeito
imunossupressor ao modularem a atividade de células imunes como linfocitos T e
macrofagos (Glaser, 2005). Estudos indicam que niveis elevados e prolongados de
cortisol diminuem a funcdo das células NK, responsaveis pela resposta contra

patdégenos virais e células tumorais (Segesta et al., 2018).

Em situacdes de estresse académico, € comum observar uma resposta
inflamatoéria exacerbada, mediada por citocinas pro-inflamatérias, como interleucina-6
(IL-6), fator de necrose tumoral-alfa (TNF-a) e interleucina-1 beta (IL-18) (Reichl;
Eisenberger, 2020). Esses mediadores inflamatdrios sdo liberados em resposta a
ativacao do sistema nervoso simpatico, que estimulaa produc¢ao de citocinas por meio
da sinalizagao via receptores (-adrenérgicos em células imunes (Rogers; Glaser,
2017).

Estudos mostram que,em estudantes sob estresse académico crénico, hauma
maior prevaléncia de sintomas de doencas inflamatérias, como resfriados e infeccfes
respiratorias, devido a resposta imunoldgica comprometida (Kiecolt et al., 2015). A

exposicdo continua a fatores de estresse académico pode levar a uma condicdo
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conhecida como "inflamacgéo de baixo grau”, onde ha uma elevacao persistente de
marcadores inflamatorios, afetando a homeostase imunoldgica e aumentando o risco

de desenvolvimento de doencas cronicas no longo prazo (Campisi et al., 2012).

Portanto, o estresse académico, particularmente durante a semana de provas,
desencadeiaumaresposta imunoldgicacomplexa, caracterizada pela ativacdo do eixo
HPA e aumento da liberacdo de citocinas pré-inflamatorias. Esse processo
inflamatorio pode comprometer a fung¢é@o imunolodgica dos estudantes, aumentando
sua susceptibilidade a infeccbes e potencialmente contribuindo para o
desenvolvimento de inflamac&o crénica. E crucial que estratégias de manejo do
estresse, como atividades de relaxamento e técnicas de mindfulness, sejam

implementadas para mitigar esses efeitos adversos.
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6. CONCLUSAO

O estudo demonstrou que os niveis de estresse, ansiedade e depressao entre
estudantes universitarios variam ao longo do ciclo académico, com aumento
significativo durante periodos de provas. A aplicacdo do DASS-21 e do Inventario de
Ansiedade Frente a Provas (IAP) revelou que, fora dos periodos de avaliagdo, muitos
estudantes apresentam sintomas leves ou moderados, mas ha um crescimento
expressivo de sintomas severos em momentos de alta demanda emocional. Estes
achados corroboram a literatura que indica a sobrecarga académica como fator que
agrava sintomas de estresse e ansiedade.

Durante os periodos de prova, observou-se umaumento marcante dos indices
de ansiedade, com 55,4% dos alunos apresentando sintomas moderados e 35,1%
severos. Nesses niveis, a ansiedade pode comprometer a concentracdo, memoéria e
desempenho académico, gerando uma percepcao negativa de autoeficacia. Os
resultados reforcam a necessidade de estratégias para mitigar a ansiedade severa,
como programas de preparacdo emocional e técnicas de manejo de estresse.

Os sintomas depressivos também foram frequentes, afetando 74,65% dos
alunosemniveisleves, enquanto 22,54% apresentaram sintomas moderados e 2,82%
severos. Isso sugere uma sobrecarga mental constante que pode ser agravada pelas
demandas académicas, mesmo fora dos periodos de avaliacdo. Estudantes nos anos
finais do curso, enfrentando o TCC e a transicdo para o mercado de trabalho,
relataram niveis mais altos de estresse e ansiedade severa, apontando para a
importancia de suporte especifico para essa fase.

Além disso, 0 estresse académico impacta ndo apenas o emocional, mas
também a saulde fisica dos alunos, com sintomas como insbnia (78%), dores de
cabeca, tensdo muscular e dificuldade de concentracédo (91%). Esses problemas
indicam uma resposta fisica ao estresse, que pode prejudicar fun¢des cognitivas
essenciais

O estudo destaca a importancia de intervengdes institucionais para apoiar a
salde mental dos estudantes, especialmente em momentos criticos do ciclo
académico. Programas de gestdo de estresse, técnicas de mindfulness e suporte
psicossocial podem ajudar a reduzir os niveis de ansiedade e depressdo. A

implementacéo de politicas de monitoramento regular e apoio emocional é essencial
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para preveniro agravamento dos sintomas e promover o bem-estar e 0 desempenho

académico em longo prazo.
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8. ANEXOS

8.1. Anexo 1: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O Sr.(a) esta sendo convidado(a) como voluntario(a) a participar da pesquisa
“Analise do sistema imunolégico de alunos de graduagcao em instituicao de
ensino superior, frente a uma situagao de estresse”. Nesta pesquisa pretendemos
“‘Descrever as diferengas observadas no sistema imunolégico agudo em dias
normais e quando o estresse agudo fica ativado, durante a semana de provas;
descrever os sinais e sintomas que os alunos sentem durante a semana de
avaliagoes, através de um questionario; analisar o nivel de células imunes do
sangue dos alunos antes, durante a apés a semana de provas”. O motivo que nos
leva a estudar é “Evidenciar a influéncia do estresse no sistema imunolégico de
universitarios, de modo a compreender as consequéncias que esse tipo de
emocgao pode gerar no funcionamento do sistema neuroendécrino e a maneira
como isso afeta o organismo e sua imunidade”. Para esta pesquisa adotaremos
0s seguintes procedimentos: “Analise de sangue, onde os alunos que
participaram da pesquisa faram um leucograma, para que possa ser analisada
as células imunolégicas deles, como leucécitos, neutréfilos, linfécitos e
mondocitos. Esse leucograma sera feito em um laboratério terceirizado antes,
durante e apos a semana de provas da faculdade e, os participantes iram trazé-
los para que possam ser analisa-los e compara-los; havera também aplicagao
de um questionario junto as coletas, a fim de considerar os fatores de confusao
externos, cujo o tempo para preenchimento sera em torno de 10 minutos, onde
os mesmos iram fazer uma autoanalise, com o objetivo de evidenciar alguns
sintomas e alteragées na qualidade de vida deles, como: habitos alimentares,
ciclo de sono, uso de substancias (tais como cafeina ou alcool), antidepressivos
e presenca de outras condi¢coes de saude (comorbidades), com o intuito de
validar os resultados, para a condicao de estresse analisada; ademais, havera
aplicacao do Teste DASS-21 7 dias apos a semana avaliativa, o Teste DASS-21

mede o nivel de estresse a partir de comportamentos e sensagdes
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experimentados nos ultimos sete dias; ele tem 21 perguntas, e cada pergunta é
classificada em uma escala Likert de quatro pontos de frequéncia ou gravidade
das experiéncias dos participantes durante a ultima semana, com a intengao de
enfatizar o estado emocional, cujos itens encontram-se divididos em trés fatores
(itens depressao: 3,5,10,13,16,17,21; ansiedade: 2,4,7,9,15,19,20; estresse
1,6,8,11,12,14,18). Para interpretar os resultados havera o calculo da média de
cada um os trés itens (depressao, ansiedade e estresse), sendo consideravel
grau leve a média de 1,0 até 2,0, grau moderado de 2,0 até 2,50 e grau severo de
2,51 até 3,0; cujo tempo para preenchimento sera em torno de 10 minutos.
Havera também a aplicagao do Inventario de ansiedade frente a provas durante
a semana avaliativa, o teste avalia a multidimensionalidade da ansiedade frente
a provas por meio de itens de autorrelato que representam quatro fatores, a
saber: preocupacgao, emogao, distragao e falta de confianga. Os itens sao
respondidos em uma escala Likert de cinco pontos (1= ndo descreve a minha
condicao no momento; 2= descreve um pouco; 3 = descreve moderadamente;
4= descreve bastante; e 5= descreve perfeitamente a minha situacado). Para
interpretar os resultados havera o calculo das pontuagodes, sendo consideravel
grau leve até 70 pontos, grau moderado de 70 até 130 pontos e grau severo de
131 até 175 pontos, cujo tempo para preenchimento sera em torno de 15

minutos”.

Os riscos envolvidos na pesquisa consistem em “Exposi¢cao de dados pessoais,
que tera como medida para minimizar o risco, o anonimato dos dados nos
exames, desde a coleta até a analise e armazenamento digital”. A pesquisa
contribuira para “Para uma melhora na qualidade de vida dos participantes a fim,
de ajuda-los a identificar os sintomas iniciais de estresse e, consequentemente
uma melhora nas notas”.

Para participar deste estudo o Sr.(a) tera o custo dos leucogramas. Apesar disso,
diante de eventuais danos, identificados e comprovados, decorrentes da pesquisa, o
Sr.(a) tem assegurado o direito a indenizagdo. O Sr.(a) tem garantida plena liberdade
de recusar-se a participar ou retirar seu consentimento, em qualquerfase da pesquisa,
sem necessidade de comunicado prévio. A sua participacédo € voluntaria e a recusa
em participar nao acarretara qualquer penalidade ou modificagdo na forma em que o
Sr.(a) é atendido(a) pelo pesquisador. Os resultados da pesquisa estardo a sua
disposicdo quando finalizada. O(A) Sr.(a) ndo sera identificado(a) em nenhuma
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publicacdo que possa resultar. Seu nome ou o material que indique sua participagéo
nao serao liberados sem a sua permissao.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias originais, sendo que
uma sera arquivada pelo pesquisadorresponsavel, no “Arquivo pessoal do mesmo”
e a outra sera fornecida ao Sr.(a).

Os dados e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador
responsavel por um periodo de “5 anos” apos o término da pesquisa. Depois desse
tempo, os mesmos serao destruidos.

Os pesquisadores tratardo a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo e
confidencialidade, atendendo a legislagdo brasileira, em especial, a Resolugéo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude, e utilizarao as informagdes somente para
fins académicos e cientificos.

Eu, ,contato
, fui informado(a) dos objetivos da pesquisa “Analise
do sistema imunolégico de alunos de graduagcdao em instituicdo de ensino
superior, frente a uma situagao de estresse” de maneira clara e detalhada, e
esclareci minhas duvidas. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas
informacdes e modificar minha decisédo de participar se assim o desejar. Declaro que
concordo em participar. Recebi uma via original deste termo de consentimento livre e
esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer minhas duvidas.

Nome do Pesquisador Responsavel: Carlos Eduardo Faustino.

Endereco: Rua Nicolau Taranto, 360, ceramica. Muriaé- MG. CEP: 36883-006.
Telefone: (32) 98488-7242.

Email: cfaustino1@icloud.com

Em caso de discordancia ou irregularidades sob o aspecto ético desta pesquisa, vocé
podera consultar:

CEPFAMINAS — Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
FAMINAS

Av. Cristiano Ferreira Varella, 655

Cep: 36888-233 — Muriaé-MG

Telefone: (32) 3729-7518

Email: comitedeetica.mre@faminas.edu.br

Muriaé, de de 20 )
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Assinatura do Participante

Assinatura do Pesquisador
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Anexo 2: Formulario.

O efeito do estresse no sistema
iImunologico dos alunos da Faculdade de
Minas (FAMINAS)

Bem-vindo ao formulério de pesquisa sobre a influéncia do estresse no sistema
imunolégico de alunos de graduagédo. Este estudo faz parte de um trabalho de conclusao
de curso e busca compreender como o estresse pode afetar a saude imunolégica dos
estudantes universitarios.

Instrugdes:

Por favor, responda todas as perguntas com sinceridade e o mais precisamente possivel.
Suas respostas sao essenciais para a realizagao deste estudo.

Confidencialidade:
As informagoes fornecidas serdo tratadas de forma confidencial, e sua identidade serd
mantida anénima. Este formuldrio destina-se apenas a fins académicos.

* Indica uma pergunta obrigatdria

1.

2.

3.

Idade: *

Género: *

Marcar apenas uma oval.

' Masculino
' Feminino

' Prefiro ndo dizer

Curso e semestre: *
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4. Com que frequéncia vocé pratica atividades fisicas? *

Marcar apenas uma oval.

' Nunca
( ~ Raramente

! Algumas vezes por semana

' Regularmente

5. Como voceé classificaria a qualidade do seu sono durante a semana de provas? *
(Escala de 1 a 5, onde 1 & "Muito Ruim" e 5 é "Muito Bom").

Marcar apenas uma oval.

Como vocé classificaria a qualidade do seu sono antes da semana de provas? *
(Escala de 1 a , onde 1 é "Muito Ruim" e 5 é "Muito Bom").

Marcar apenas uma oval.

'

o s WN
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7. Vocé considera que esta enfrentando niveis elevados de estresse durante a .
semana de provas ? (Escala de 1 a 5, sendo 1 "Nada Estressado" e 5 "Muito
Estressado”).

Marcar apenas uma oval.

1

o s W N

8. Vocé faz uso de algum medicamento para controlar o seu estresse/ansiedade? *

Marcar apenas uma oval.

Sim

'Nao

9. Voceé se considera uma pessoa organizada com seus estudos? *

Marcar apenas uma oval.

Sim

' Nao

10. Vocé reserva algum tempo diario para estudo? Se sim, quanto? *
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13.
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Como vocé avalia o impacto do estresse na sua capacidade de se concentrar *
nos estudos e realizar as provas? (Escalade 1 a 5, onde 1 é "Nenhum
Impacto” e 5 é "Grande Impacto").

Marcar apenas uma oval.

Marque os sintomas de estresse que vocé experimentou durante a semana de *
provas (pode selecionar mais de uma opgao):

Marque todas que se aplicam

| Insbnia

" | Fadiga

| Irritabilidade

.| Dificuldade de concentragéo
.| Tensdo muscular

| Dores de cabeca

" | Problemas gastrointestinais

.| Outro:

Qual é o nivel de ansiedade que vocé sente em relagdo ao desempenho nas *
provas? (Escala de 1 a 5, onde 1 é "Nenhuma Ansiedade" e 5 é "Muita
Ansiedade").

Marcar apenas uma oval.
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15.

16.
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Sua percep¢éo é de que o estresse durante a semana de provas afeta
significativamente suas notas?

Marcar apenas uma oval,

' Sim
' Néo

Vocé costuma ter sintomas (resfriados, gripes, etc.) durante a semana de
provas e apos, em comparagao com outros periodos do semestre?

Marcar apenas uma oval.

' Sim
' Nao

Existe mais alguma informagéo relevante sobre como o estresse impacta sua
saude fisica e desempenho académico que vocé gostaria de compartilhar?

Este conteudo ndo fol criado nem aprovado pelo Google.

Google Formularios
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8.3. Anexo 3: Teste DASS-21
Teste DASS-21

Bermvwindo »o Teute DASS 1 Exte estudo faz parte de um tratistho de conciuado de
curnn. e busea W coma pode siwter & saude smunniages dos
estudantes U versitanion

Instrugbes.

Poc favor, b cudaciosamente cada wma das sfirmagdes shako » assinade 0 numen
apropriado 0.1, 2 ou 2 A pontuaclo ndcars 0 quants ola s sAcou & vooh duranie &
ahima semana, condorma & indioacdo o seguir

0« Néo se aptcou tie manwers nenhuma,

1 - Apheou 4 em Sigumn Qrau ou PO POUCO Tempe,

2+ Aphtoou-se om um gral conmderavel 04 por e boa parte do tempo;

3 AGTICOU S8 M0 Ou 0 IMA0TE 40 10mpo

As il Dew £ dus, serdo de farme o s e
Este 4 Sentina-ce apenan 3 Ans poasAmicos

* W N LT DGO BN one

1. 1. Achel dlict me acalmar *
Marcor apenas uma ovol

W W = 0

2 2. Senti minha boca seca *
Marciar apenas ana ceal

o
)

2
3
3. Nao consegul vivenciar nenhum sentimento positivo *

Marcar apenas wmna oval.

W N - e

4, Tive dificuldade em respirar em alguns momentos (ex. respiracdo olegante,
falta de ar. sem ter faito nenhum esforgo fisico)

Marcar apenas wna oval

0
19

5. Achei dificil ter iniciativa para fazer as coisas *

Marcar apenas uina oval.

W N - O

6. Tive a tendéncia de reage de forma exageradsa as siluaghes *

Marcar sapenas uma oval

N -0



7 Senti (ex. nas mios) *
Marcar aponas uma oval.

‘0

3 |

2

DL

8. Sentl que es1ava SemMmpre NEvoso *
Mavcar apanas wna oval

0

W N

8. Pre P Me com atuag em que ou pudesse entrar em panico e

10. Sentl gue nio tinha nada a desojar *

Mavrcar apenas uma oval

W N « 0

11. Sentlane agitadao *
Marcar apenas wena tval

12, Achai aificl relasar *
Marcar apenans wna oviv.

10

13, Sarvib-me deprassn (8) & sem dneno *
Marcar apenas wna oval.

N =0

T4 Fu sdolaranin com as COSn que me impedamm e contimnmr o gue su ®
wutava lazendo

Murcar apenas W oval,
'
i |
-2
-3

76



15 Senti gue s entrer em pAnico *
Marcar apanas una oval

@ N« 0

16 N&o DUl e et com nadn *

Marcar apenag wna oval

w N «-C

17 Sent gue N30 finha valor camo pessoa *

Marcar apenas wnas oval
o
1
2
3
18. Senth que um g VOV ol <
Marcar apenas uma oval.
o
Al
2
)
19. Sabia que meu D lava alterad ndd tendo felto nenhum

erforgo fisico ex. aumento da frequinca cardlaca, disrtmia cardiaca)
Marcer apenas uma oval,

“ N = o

20. Senti medo sem mativo *
Marcar apenas uma oval.

W N e oo

21, Sentl que a vida ndo tinha sentido *
Marcer apenas uma oval

w N - o

£ xbe crrndindo nde e criatn nen apeevadie gt Gungle

Google Formularios
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8.4. Anexo 4: Inventario de Ansiedade Frente a Provas
Inventario de ansiedade frente a provas
(I1AP)

Bemyndo 00

Inventino de ansiedade frente o provas (JAP) . Este eatudo fax pane de um trabalho de
conclusdo de

curso, ¢ busce compreender como o estresse pode afetar a saude rmunclogica dos
estudantes universitdnos

Instrucoes:

Por fwvor leia cuidadosamente cada uma das afemagdes abauo & sssnale 0 numen
aproprindo 1, 2.3, 4 ou 5. A portuagio ndicard o quanto ela se splicou & voce durante &
uMtima semana, condorma a indcagio » sequir:

1+ Ndo desoreve a mnha

condcho no momendo |

2 Descreve um pouce;

3- Descrove

modetadarmente.

4 Descreve bastante,

5 Descreve perfetamente

o mnha situsgio

Confidencialidade

At idormacbes fomedidas, serdo tmtadas de forma confidencial € sus identidade serd
mantids andeema. Eate formadiino destma-se apenas 4 fins académcos

* Indica uma peegunta cdrigatoria

1. Fico me perguntando se o meu dessmpenho va ser bom o suficente *
Marcar apenas uma oval

1

wmr AW

2. Frequentemente poenso sobre o quanto a prova ostd dificil *

Marcar apenas uma oval.

n s wN -

3 Fico preoccupado com a possibilidade de reprovaciao ~

Marcar apenas uma oval.

LI

o s

a. Fico poensando na quantidade do conteudo que sord cobrada *

Marcar apenas uma oval.

nsWwN-
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5  Penso sobre o que pode acontecor se au nio for bem na prova *

Marcar apenas uma oval.

6. Floco pensando sobre as consequéncias no caso de ou ir mal *

Marcar apenas uma oval.

7. Me preoccupo se consegulrel ser aprovado *

Marcar apenas uma oval.

@ N -

a
) 8
8. Fico preocupado com a possibilidade de ter entendido mal o enunciado *

Marcar apenas uma oval.

0 a2 UN<

9. Tenho pensamentos relacionados a um mau desempenho *

Marcar apenas uma oval.

10. Fico pensando no quanto as outras pessoas estio preparadas *

Marcar apenas uma oval.

B |
) 2
'3
' a4
5
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3. Sinto um "frio na barriga™ durante as provas *
Marcar apenas uma oval.

2 |

'3

&

12 Sinto meu estdmago embrulhando (nausea) durante as provas *
Marcar apenas uma oval.
1
)2
'3
L4
) S

13, Fico com o coracgiio batendo acelerado durante as provas *
Marcar apenas uma oval.
=2'7
) 2
'3
A
5
14, Me sinto apreensivo durante as provas *
Marcar apenas uma oval.

B |

) 2

'3

- 3

' S

15, Me sinto angustiado durante as provas *
Marcar apenas uma oval.

' 3

16, Me sinto pressionado durante as provas *

Marcar apenas uma oval.



17. Me sinto agitado durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

18. Sinto meu corpo tremendo durante as provas *
Marcar apenas uma oval.

n s WwN <

19. Sinto minha boca seca durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

& W N =

5
20. Sinto dores de cabecga durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

0 s OUN

21. Fico com meus musculos tensos (rigidos) durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

0w s W N =

22. Sinto a necessidade de ir ao banheiro mais vezes do que o de
durante as provas

Marcar apenas uma oval.

u s WN -

costume

81



2Dy SiNto dor No estoOMmago duranta as provas *

Marcar apenas uma oval.

WA uN -

24. Me sinto estressado durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

@ s EN

25, Fico "visjando®™ (disperso) durante as provas ~

Marcar apenas uma oval,

& UN -

X 3
26. Faciimente perco minha linda de raciocinio *

Marcar apenas uma oval.

27. Me distraio faciimente com o que estd acontecendo ao meu redor *

Marcar apenas uma oval.

28. Comumente fico pensando em coisas nfo relacionadas ao que val ser cobrado *

nas provas

Marcar apenas uma oval.

82
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29. Filoco pensando em aventos cotidianos durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

30. Eu me distralo com pansamentos doe eventos que acontecerfio *

Marcar apenas uma oval.

s eN =

an. Confio no meu desempenho *

Marcar apenas uma oval.

2 uUN =

{ 'S
32. Me sinto confiante durante as provas *

Marcar apenas uma oval.

(

mAwN -

33, Flco satisfeito comigo mesmo *

Marcar apenas uma oval.

®awN

34. Acho Que vou ler SucCess0o Nas provas *
Marcar apenas uma oval.
i |
)2
)3



35. Tenho confianga de que fara uma boa prova *
Marcar apenas uma oval

@R W oN -

Eate conteudo ndo fol Crads bern svovads pels Google

Gooale Formularios
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