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Resumo: Face a situagdo pandémica, as universidades atravessaram um conjunto de desafios,
nomeadamente, a mudanga do ensino “face a face” para aulas online. O presente estudo visa contribuir para
a compreensdo da situa¢do de confinamento em estudantes universitarios portugueses, através da analise
dos niveis de stress percebido, sintomas de ansiedade e depressao. Participaram no estudo 694 estudantes
do ensino superior portugués. Os resultados denotam sintomas moderados a severos de perturbacdo
ansiosa, bem como o contributo explicativo de variaveis sociodemograficas, académicas e de vivéncia da
pandemia. De destacar por um lado, o papel protetor da satisfacdo com o acompanhamento e supervisao
por parte dos docentes e de ter momentos “isolados” para estudar. Por outro lado, os resultados revelam
que a preocupacdo com a pandemia e com o seu impacto no percurso educacional sdo fatores de risco. Este
estudo possibilita destacar pontos chaves de foco na prevengio de sintomatologia de ansiedade.
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Reflections of COVID-19 on the mental health of university students: In view of the pandemic situation,
universities have gone through challenges, such as the change from teaching “face to face” to online classes.
The present study aims to contribute to a deeper understanding of the impact confinement situation on
Portuguese university students, through the analysis of perceived stress, symptoms of anxiety and
depression. 694 Portuguese higher education students participated in the study. The results show
moderate to severe symptoms of anxiety disorder, as well as the explanatory contribution of socio-
demographic, academic and pandemic experience variables. On the one hand, the protective role of
satisfaction with the accompaniment and supervision by teachers and of having “isolated” moments to
study should be highlighted. On the other hand, results reveal that the concern with the pandemic and its
impact on the educational path are risk factors. This study makes it possible to highlight key points of focus
in the prevention of anxiety symptomes.
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A doencga provocada pelo novo Coronavirus (Coronavirus Disease 2019 - COVID-19) foi identificada pela
primeira vez na China em dezembro de 2019 (World Health Organization [WHO], 2020a), tendo sido o
primeiro caso registado em Portugal em 2 de marg¢o de 2020 (WHO, 2020Db). Ja em janeiro de 2020, a WHO
tinha considerado tal doenca como uma emergéncia de satide publica de interesse internacional e em 11
de marco, pela sua evolugio, a epidemia COVID-19 passou a ser considerada uma pandemia (WHO, 2020c),
tendo até ao momento (9 de agosto de 2020), sido registados mais de 19.7 milhdes de casos e mais de 720
mil mortes em todo o mundo (WHO, 2020d).

De forma a conter a propagacao pela COVID-19, foram implementadas pelos diversos paises varias
medidas, entre as quais, as medidas de isolamento social. Em Portugal, a primeira Resolu¢do do Conselho
de Ministros foi divulgada a 13 de marg¢o, com medidas excecionais face a pandemia (Decreto-Lei n.2 10-
A/2020) e a 19 de marco teve inicio o Estado de Emergéncia (Decreto n.2 14-A/2020), situagdo que se
manteve até ao dia 2 de maio em virtude das renovacdes subsequentes (Decreto n.2 17-A/2020; Decreto
n.2 20-A/2020). Neste contexto, ocorreram mudangas bastante significativas no modo de funcionamento
da sociedade em geral, e do ensino em particular, passando este a ser a distancia nos diferentes graus de
ensino, incluindo o ensino superior.
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Considerando o contexto universitario, Sahu (2020) enumerava no final do primeiro trimestre de
2020, um conjunto de desafios com que as universidades se estavam a confrontar face a situacdo
pandémica, nomeadamente, a mudan¢a do ensino “face a face” para aulas online, questdes relativas a
incerteza na avaliacdo, necessidade de suporte aos estudantes internacionais que nao puderam ir para casa,
restri¢des nas deslocagdes de todo o staff, impacto na satide mental e a necessidade de criagio de servigos
de suporte que assegurassem a seguran¢a e o bem-estar psicolégico da comunidade académica, como por
exemplo, ao nivel da gestdo do stress.

Ainda que o estudo do impacto da situagdo pandémica atual na saide mental se encontre numa fase
relativamente inicial, a literatura disponivel, obtida junto de grupos populacionais (e.g., Ahmed et al., 2020;
Antunes et al., 2020) ou de grupos mais especificos como profissionais de saude (e.g., Lai et al., 2020; Lu et
al,, 2020) ou estudantes universitarios (e.g., Cao etal., 2020; Maia & Dias, 2020) tem apontado para diversos
efeitos negativos na satde mental, particularmente sintomatologia ansiosa e depressiva. Por exemplo, a
revisdo de Rajkumar (2020) da literatura disponivel até margo sobre o impacto da COVID-19 na saude
mental sugere especificamente entre 16 a 28% de sintomatologia ansiosa e depressiva, podendo esta
também estar associada a perturbag¢do do sono. A revisdo integrativa da literatura realizada por Pereira et
al. (2020) reforga tais resultados, concluindo que os individuos submetidos ao isolamento social tinham
maior risco de apresentarem perturbagdes na saide mental, em especial, sintomatologia relacionada com
o stress, ansiedade e depressao.

A compreensio do impacto da COVID-19 junto de estudantes universitarios ao nivel da satide mental
tem sido alvo de investigacdo em diversos paises (e.g., Cao et al,, 2020; Diaz et al., 2020; Elmer et al., 2020;
Kecojevic et al., 2020; Maia & Dias, 2020; Odriozola-Gonzalez et al., 2020; Son et al., 2020; Tang et al., 2020).
Por exemplo, o estudo de Maia e Dias (2020), realizado em contexto portugués, comparou dois grupos de
estudantes universitarios, nomeadamente, um grupo com dados recolhidos em periodos normais (2018 e
2019; n = 460) e um outro grupo (n = 159), nos oitos dias seguintes a suspensio das aulas no ensino
universitario em termos de ansiedade, depressao e stress, tendo os resultados indicado o impacto negativo
da pandemia em tais indicadores. O estudo de Odriozola-Gonzalez et al. (2020), realizado em contexto
espanhol, reforca tal impacto negativo do ponto de vista psicoldgico, tendo observado que metade dos
participantes (mais de 2500 membros da comunidade académica da Universidade de Valladolid)
apresentava impacto moderado a severo face ao surto durante as primeiras semanas de confinamento,
tendo este sido, no entanto, mais pronunciado no caso dos estudantes em comparagdo com o restante staff
em todas as medidas de saide psicoldgica.

Além do impacto geral negativo na saide mental junto dos estudantes universitarios, a investigacdo
realizada também tem chamado a atenc¢do para variaveis como a area e o ciclo de formacao (e.g., Odriozola-
Gonzalez et al,, 2020), o ano de escolaridade (e.g., Tang et al.,, 2020), o suporte social (e.g.,, Husky et al,,
2020) ou dimensdes temporais (e.g., Huckins et al., 2020) na compreensao de tal impacto, sugerindo assim
a importancia de andlises o mais detalhadas possivel aolongo do tempo, com vista a uma intervengdo mais
dirigida e capaz.

O presente estudo visa contribuir para o aprofundamento da compreensao do efeito da situacao de
confinamento em estudantes universitarios portugueses. Especificamente, tem como objetivo analisar
indicadores de stress percebido, sintomas de ansiedade e depressdao em estudantes do ensino superior
portugués. Pretende-se, também, analisar os contributos explicativos de um conjunto de variaveis
sociodemograficas, académicas e de vivéncia da pandemia nos indicadores em estudo.

METODO

Participantes

0 estudo integrou 694 estudantes universitarios. Em termos de carateristicas sociodemogréficas, os
participantes eram, na maioria, do género feminino, solteiros e com uma média de idades de 24 anos (DP =
7.44, moda = 20, Mdn = 21, minimo = 18, maximo = 68). Ao nivel das carateristicas socioacadémicas, os
respondentes apresentam um perfil heterogéneo conforme observavel na Tabela 1. A maioria dos
participantes (n = 365, 52.6%) encontrava-se na altura do preenchimento do questionario em isolamento
voluntario. No que respeita ao decurso das aulas, a maioria (n = 644, 92.8%) dos participantes encontrava-
se a ter aulas online. Quanto ao acompanhamento e supervisao online por parte dos docentes/orientadores,
a maioria (n = 559, 80.5%) também referia estar a receber.

A Tabela 1 ilustra a descri¢do mais detalhada da amostra.
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Tabela 1. Caraterizacdo da amostra.

n %
Género
Feminino 528 76.1%
Masculino 166 23.9%
Estado Civil
Solteiro(a) 617 88.9
Casado(a)/Uniao de Facto 65 9.4
Divorciado(a) 11 1.6
Vitvo(a) 1 0.1
Filhos
Sim 53 7.6
Nio 641 92.4
Trabalhador-Estudante
Sim 189 27.2
Nio 505 72.8
Instituicdo de Ensino Superior
Publico 629 90.6%
Privado 65 9.4%
Ciclo de Estudos que frequenta
1.2 Ciclo 552 79.5
2.2 Ciclo 122 17.6
3.2 Ciclo 12 1.7
Pés-Graduagdo ou curso de especializagdo 8 1.2
Ano Escolar em que esta inscrito
1 230 331
2 197 28.4
3 180 25.9
4 45 6.5
5 29 4.2
6 13 1.9
Area Cientifica
Saude 174 25.1
Tecnologia 69 10.0
Ciéncias da Educagdo e da Formacao 33 4.8
Ciéncias 33 4.8
Agricultura e Recursos Naturais 4 0.6
Arquitetura, Artes Plasticas e Design 15 2.2
Direito, Ciéncias Sociais e Servicos 145 21.0
Economia, Gestdo e Contabilidade 179 25.9
Humanidades, Secretariado e Tradugio 20 2.9
Educagio Fisica, Desporto e Artes do Espetaculo 19 2.7
Instrumentos

A avaliagdo da ansiedade e da depressdo foi realizada com base na aplicacdo do Hospital Anxiety and
Depression Scale (HADS), desenvolvida por Zigmond e Snaith (1983, traduzida por Lima, 2004, 2005) e
composta por catorze itens, respondidos numa escala de 4 pontos (de 0 a 3). Esta escala é dividida em duas
subescalas relativas a depressdo (e.g, “Tenho-me sentido como se estivesse em camara lenta”) e a
ansiedade (e.g., “Tenho tido uma espécie de sensagdo de ameacga, como se alguma coisa terrivel estivesse
para acontecer”), cada uma delas com sete itens. A HADS é normalmente utilizada como uma medida
continua da severidade dos sintomas de ansiedade e depressdo. Para tal, basta somar as respostas dos 7
itens de cada uma das escalas, respetivamente, depois de recodificados os itens negativos, obtendo-se
assim um score total que varia entre 0 e 21, em que 0-7 = inexistente, 8-10 = ligeira, 11-14 = moderada e
15-21 = severa (Moorey et al., 1991). O ponto de cut-off para sintomas psicologicos é de 11, mas Moorey e
colaboradores (1991) referem que a partir de 8 ha ja sinais ligeiros de perturbacao. Neste estudo, os valores
de alfa de Cronbach foram de .86 e .74, para as subescalas de ansiedade e depressao, respetivamente. No
presente estudo, a estrutura bifatorial da escala apresenta um adequado ajustamento (X2/gl = 9.19, p <
.001, CFI = .90, GFI =.93, RMSEA =.06).

O stress percebido foi medido através da adaptacao portuguesa de Ribeiro e Marques (2009) da
Perceived Stress Scale (Cohen et al., 1983). Na versdo portuguesa, a escala é constituida por 13 itens (e.g.,
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“No ultimo més, com que frequéncia sentiu que era incapaz de controlar as coisas que sio importantes na
sua vida?”), respondido numa escala de 5 pontos (1 = nunca e 5 = muitas vezes). Os itens distribuem-se por
positivos e negativos, pelo que, para chegar ao valor total, se somam os itens, revertendo os itens
formulados pela positiva, para que uma pontuacdo mais elevada corresponda a maior stress. Neste estudo,
o valor de alfa de Cronbach foi de .89. A estrutura unifatorial da escala apresenta um ajustamento aceitavel
(X%/gl=34,05,p=.01, CF1 = .81, GFI =.87, RMSEA =.09).

Procedimento

Foi desenvolvido um questionario online através da plataforma Google Forms e enviado para as associacdes
de estudantes de ensino superior. Previamente ao envio, foi elaborada uma base de dados com o
levantamento de 132 contactos de associagdes com base numa pesquisa na internet. O questiondario esteve
ativo entre abril e junho de 2020. O estudo foi aprovado pela Comissio de Etica da NOVA Medical School
da FCM-UNL (CEFCM) (n.2 52/2020/CEFCM).

Os respondentes foram informados do caracter anénimo e confidencial dos dados a recolher,
salientando-se que a participacdo era voluntaria e que ndo existiam quaisquer recompensas a participacao,
monetarias ou de outro cariz.

O preenchimento do questionario durava em média 15 minutos, sendo este apresentado no link por
blocos. O primeiro bloco, respeitante a indicadores de saide mental (i.e., stress percebido, sintomas de
ansiedade e depressio). O segundo bloco, relativo a experiéncia durante o periodo de confinamento pelo
COVID-19. Por ultimo, o grupo de caraterizacdo sociodemografica e socioacadémica. A amostra final é
constituida por 694 estudantes. Os demais questionarios nio foram incluidos, por nio terem um minimo
de 75% de respostas preenchidas.

Os dados foram analisados através do programa IBM SPSS (versdo 26.0) e do AMOS. As variaveis em
estudo foram caracterizadas com recurso a estatistica descritiva e de frequéncias. O teste-t para amostras
independentes foi utilizado para analisar as diferencas entre dois grupos e a one-way ANOVA para explorar
as diferencas entre trés ou mais grupos. O tamanho da amostra permite que a média nio seja muito afetada
pelos outliers (Mishra et al.,, 2019). A regressdo linear foi realizada para identificar os fatores preditores de
uma dada variavel. O nivel de significancia considerado foi p <.05.

RESULTADOS

Stress, sintomas de ansiedade e depressao

Na Tabela 2 apresentam-se os sintomas de ansiedade, depressao e stress, por niveis. O stress percebido
apresenta uma meédia ligeiramente acima do ponto central da escala. No que respeita aos sintomas de
ansiedade, cerca de metade dos participantes apresenta sintomas de ansiedade moderados a severos (n =
351, 50.6%). No que respeita a sintomatologia depressiva, é inexistente, para aproximadamente metade
dos participantes (n = 334, 48.1%).

Tabela 2. Sintomas de ansiedade, depressao e stress percebido.

Média Inexistente Ligeira Moderada Severa
Sintomas de Ansiedade 10.44 (DP=4.8) 209 (30.1%) 134 (19.3%) 201 (29.0%) 150 (21.6%)
Sintomas de Depressdo 8.02 (DP=4.0) 334 (48.1%) 180 (25.9%) 132 (19.0%) 48 (6.9%)
Stress Percebido 3.35(DP=.64) - - - -

A seguir, apresentamos as diferencas nos indicadores de satide mental, considerando o género, ser
trabalhador-estudante, o ciclo de estudos e a 4rea do curso.

Os participantes do género feminino apresentam médias estatisticamente mais elevadas nos
indicadores de saide mental em estudo, ou seja, sintomas de ansiedade, t(23438)=-6.017, p <.001, sintomas
de depressao, t9z) = -2.400; p =.017, e stress percebido, t(231,829) = -4.376, p <.001, conforme Tabela 3.

Tabela 3. Diferencas entre géneros na sintomatologia de ansiedade, depressao e stress percebido (n = 694).

Género M DP t p
Sintomas de Ansiedade Masculino 8.52 5.32 -6.017 <.001
Sintomas de Depressao Feminino 11.04 4.49 -2.400 .017
Stress Percebido Masculino 7.37 4.22 -4.376 <.001

Ao nivel do ciclo de estudos (Tabela 4), os estudantes do 1.2 ciclo apresentam médias
estatisticamente mais elevadas nos sintomas de ansiedade, t(92) = 2.655, p =.008, e sintomas de depressio,
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te92)= 2.316, p =.021), quando comparados com os restantes ciclos de estudo. No mesmo sentido, denota-
se uma tendéncia para maior stress percebido por parte dos estudantes do 1.2 ciclo, t92) = 1.833, p = .067.

Numa andlise mais detalhada das diferencas por ano escolar em que esta inscrito, observam-se
diferencas significativas na ansiedade, F(s)= 2.246, p =.048). Através do Post-Hoc Tukey é possivel verificar
que essas diferencas se encontram entre: o 1.2 e 0 6.2 anos (M = 10,57, M=6,84, p =.072),02.2e 0 6.2 (M =
10.55,M = 6.84,p =.077),03.2e 6.2 (M =10.51, M =6.84,p =.085),04.2e0 6.2 (M=11.00,M=6.84,p =
.067). Os estudantes do 4.2 ano apresentam médias mais elevadas de ansiedade, enquanto os do 6.2 ano sdo
os que experienciam menores indices de ansiedade.

Tabela 4. Diferencgas entre ciclo de estudos na sintomatologia de ansiedade, depressao e stress percebido
ciclo de estudos (n = 694).

Ciclo Estudos M DP t P

Sintomas de Ansiedade 1.2 Ciclo 10.68 4.82 2.655 .008
2.2 Ciclo ou outros 9.49 4.74

Sintomas de Depressdo 1.2 Ciclo 8.19 3.96 2.316 .021
2.2 Ciclo ou outros 7.32 4.09

Stress Percebido 1.2 Ciclo 3.37 0.64 1.833 .067
2.2 Ciclo ou outros 10.68 4.82 2.655 .008

Considerando a area cientifica do curso, criaram-se quatro categorias: Saude (n = 174); Direito,
Ciéncias Sociais e Servigos (n = 145); Economia, Gestdo e Contabilidade (n = 179); Outras (n = 160). As

médias dos indicadores de satide mental sdo mais elevadas na area do Direito, Ciéncias Sociais e Servicos
(Tabela 5).

Tabela 5. Diferencas entre areas cientificas do curso na sintomatologia de ansiedade, depressdo e stress
percebido ciclo de estudos (n = 694).

Ciclo Estudos M DpP t P

Sintomas de Area de Satde 10.16 4.62

Ansiedade Areas de Direito, Ciéncias Sociais e Servigos 11.83 4.52 5.51 .001
Areas de Economia, Gestio e Contabilidade 10.19 4.85

Sintomas de Area de Satide 9.76 5.08

Depressao Areas de Direito, Ciéncias Sociais e Servicos 7.62 3.71 2.35 .071
Areas de Economia, Gestio e Contabilidade 8.46 4.03

Stress Area de Satide 8.30 4.05

Percebido Areas de Direito, Ciéncias Sociais e Servigos 7.49 411 4,23 .006
Areas de Economia, Gestio e Contabilidade 3.33 0.57

Os resultados da one-way ANOVA mostram diferengas estatisticamente significativas entre os
grupos para os sintomas de ansiedade, F(3)=5.510, p =.001, e stress percebido, Fi3)= 4.23, p =.006, e para
os sintomas depressivos nao existem diferencgas significativas, F(3= 2.352, p = .071. Considerando o Post-
Hoc de Tukey, é possivel analisar, especificamente, em que grupos se observam essas diferencas
significativas. No que respeita aos sintomas de ansiedade, as diferencas estatisticamente significativas
encontram-se entre a categoria das Areas de Direito, Ciéncias Sociais e Servicos (M = 11.83) e as outras
categorias, tanto Saude (M = 10.6; p =.011), quanto Economia, Gestdo e Contabilidade (M =10.91, p =.012)
e as outras areas (M = 9.76; p = .001). No stress percebido, registam-se diferencas estatisticamente
significativas entre a categoria outras 4reas (M = 3.19) e a categoria das Areas de Direito, Ciéncias Sociais
e Servicos (M = 3.43, p =.008); e entre as categorias outras areas e Economia, Gestdo e Contabilidade (M =
3.40,p =.019).

Ndo se observam diferencas estatisticamente significativas entre estudantes e estudantes-
trabalhadores, nas variaveis em estudo (Sintomas de ansiedade, t(92) = -1.860, p = .063, Sintomas de
depressio, t(e92) = -0.020, p = .983), stress percebido, t92)=-1.516, p =.130).

Apresentam-se em Material Suplementar os niveis de ansiedade (de inexistente, ligeira e moderada
ou severa) por carateristicas sociodemograficas e socioacadémicas e vivéncias da pandemia. A titulo
ilustrativo, sdo as mulheres quem mais experiencia niveis de ansiedade moderada e severa (n = 294,
42.4%), bem como os estudantes do 1.2 ciclo (n = 293, 42.2%) e com idades entre os 18 e os 24 anos (n =
285,41.1%). Os estudantes muito ou muitissimo preocupados com a pandemia (n = 356, 36.4%), bem como
os que consideram que a mesma tera bastante a elevado impacto no seu percurso educacional (n = 315,
44.2%) e laboral (n = 248, 34.7%), sdo os que experienciam niveis de ansiedade moderada e severa.
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Ainda arespeito das vivéncias, a maior parte dos participantes encontram-se satisfeitos a totalmente
satisfeitos com o acompanhamento e supervisido (n = 494, 71.2%). Os horarios especificos de estudo dos
participantes variam, sobretudo, entre nunca a algumas vezes (n =471, 67.9%). Quanto ao local especifico
de estudo, 50.0% (n = 347) dos participantes referem ter sempre.

Questionados acerca do impacto da pandemia no percurso académico e laboral, a maior parte dos
participantes refere que tera bastante a elevado impacto (percurso académico: n = 259, 76.2%, percurso
laboral: n = 440, 63.4%). Relativamente ao surto pandémico, a maioria dos participantes refere que a
instituicdo nio estava preparada ou até parcialmente preparada (n = 494, 71.3%). Quanto ao grau de
adaptacdo, a maioria dos participantes refere que a instituicdo se encontrava entre parcialmente a
totalmente preparada (n = 533, 76.7%).

Preditores sociodemograficos, académicos e de vivéncia da pandemia da sintomatologia de
ansiedade

Dos indicadores em estudo, a ansiedade revela a média mais elevada entre os estudantes. Assim, numa
perspetiva de melhor compreender os possiveis contributos explicativos das variaveis sociodemograficas,
académicas e de vivéncia da pandemia procedeu-se a uma andlise de regressao hierdrquica apenas para
esta dimensdo (Tabela 6).

Tabela 6. Regressao hierarquica sintomas de ansiedade.

B t p
Bloco 1
Género 0.204 5.461 .000
Idade -0.154 -2.876  .004
Filhos 0.066 1.166 244
Bloco 2
Género 0.232 6.514 .000
Idade -0.080 -1.428 154
Estado Civil 0.063 1.163 .245
Filhos 0.029 0.597 .551
Trabalhador-estudante 0.027 0.639 523
Ciclo de estudos -0.064 -1.611 .108
Area Cientifica do curso 0.007 0.202  .840
Ano escolar -0.056 -1.495 135
Aulas online 0.016 0.417 677
Acompanhamento e supervisdo online por parte dos docentes/orientadores -0.031 -0.782 435
Satisfacdo com acompanhamento e supervisdo -0.324 -8.099 .000
Bloco 3
Género 0.156 4.465 .000
Idade -0.077 -1.443 149
Estado Civil 0.042 0.806 420
Filhos 0.021 0.464 .643
Trabalhador-estudante 0.041 1.023 .307
Ciclo de estudos -0.053 -1.391 165
Area Cientifica do curso -0.010 -0.278 .781
Ano escolar -0.060 -1.691 .091
Aulas online 0.011 0.298 .766
Acompanhamento e supervisdo online por parte dos docentes/orientadores -0.022 -0.589 .556
Satisfacdo com acompanhamento e supervisao -0.204 -4.652 .000
Preocupagao coma pandemia 0.117 3.234 .001
Horario de estudo especifico estabelecido 0.010 0.287 774
Local de estudo especifico estabelecido -0.016 -0.428 .669
Momentos de “isolamento ra estudar -0.127 -3.275 .001
Impacto da pandemia no percurso académico 0.195 4951 .000
Impacto da pandemia no percurso laboral 0.054 1.430 153
Grau de preparagio da Instituicdo de Ensino Superior -0.058 -1.338 181
Grau de adaptagdo da Instituigdo de Ensino Superior -0.029 -0.629 .529

Nota: Género: 1 = Masculino; 2 = Feminino; Estado Civil: 1 = Solteiro; 2 = Casado; 3 = Divorciado; 4 = Viavo; Filhos: 1 = Sim; 2 = Nio;
Ciclo de estudos: 1 = 1.2 ciclo; 2 = 2.2 ciclo; 3 = 3.2 ciclo; 4 = Pds-Graduacio ou curso de especializagio; Area cientifica: 1 = Satde; 2 =
Tecnologia; 3 = Ciéncias da Educac¢do e da Formacao; 4 = Ciéncias; 5 = Agricultura e Recursos Naturais; 6 = Arquitetura, Artes Plasticas
e Design; 7 = Direito, Ciéncias Sociais e Servigos; 8 = Economia, Gestdo e Contabilidade; 9 = Humanidades, Secretariado e Tradugdo;
10 = Educagdo Fisica, Desporto e Artes do Espetaculo; As frequéncias das demais variaveis incluidas neste bloco sdo apresentadas no
Material Suplementar.
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Para a explicacdo dos sintomas de ansiedade, conforme é possivel observar na Tabela 6, o primeiro
bloco integra as variaveis sociodemograficas, r2= 7%; F = 12.392; p <.001, no segundo foram acrescentadas
as académicas, r2= 17%; Ar2 = 10%; F = 12.747; p < .001, e no terceiro bloco consideraram-se também
alguns indicadores associados a pandemia, r%2=28%; Ar2=11%; F=13.377; p <.001.

Ao analisarmos em pormenor, é possivel verificar que, no primeiro bloco, as variaveis
sociodemograficas que contribuem para a explicacdo dos sintomas de ansiedade sdo o género (= 0.204, p
<.001) e a idade (8 =-0,154 p =.004), esta numa dire¢io negativa, ou seja, quanto maior a idade, menos
sintomas de ansiedade. Ao acrescentarmos o segundo bloco, varidveis académicas, a significativa é a
satisfacdo com o acompanhamento e supervisao (f = -0.324, p <.001), ao diminuir conduz ao aumento da
ansiedade.

No terceiro bloco, as varidveis sociodemograficas e académicas foram acrescentados os indicadores
associados a pandemia. A preocupacdo com a pandemia (8=0.117 p <.001) contribui para a explicagido dos
sintomas de ansiedade, bem como a perce¢do do impacto que a pandemia tera no percurso académico (f =
0.195, p <.001) e, numa direcdo negativa, ter conseguido momentos de isolamento para estudar (§=-0.127,

p=.001).

DISCUSSAO

Os estudos mostram que a atual pandemia ja produziu efeitos ao nivel sintomas psicolégicos de ansiedade,
stress e depressdo (e.g, Wang et al,, 2020). Ao longo dos anos, os estudos tém apontado para elevada
prevaléncia de sintomas psicolégicos em estudantes universitarios (e.g., Bruffaerts et al., 2018). Assim,
articulando a fase que atravessamos e a popula¢do universitaria, o principal objetivo deste estudo era
analisar a saude mental dos estudantes de ensino superior, no periodo de 1.2 surto COVID-19 em Portugal.

Os resultados deste estudo reforcam investigacdes recentes no ensino superior (Odriozola-Gonzalez
etal, 2020) que destacam os efeitos psicologicos da vivéncia de confinamento, destacando-se no presente
estudo a sintomatologia de ansiedade com mais de metade dos participantes com sintomas de ansiedade
moderados a severos.

Em termos sociodemograficos, sdo as mulheres que apresentam médias mais elevadas, o que vai ao
encontro dos resultados de estudos realizados noutros paises (e.g., Rehman, et al., 2020; Wang et al., 2020),
constituindo o género um preditor significativo da ansiedade. Uma das justificacdes apontadas na literatura
relaciona-se com uso de estratégias de coping menos eficazes (Kelly et al., 2008). Em termos académicos,
as médias mais elevadas observam-se nos estudantes do 1.2 ciclo, bem como das areas de direito, ciéncias
sociais e servigos. Também no estudo realizado por Odriozola-Gonzalez e colegas (2020), os estudantes das
areas das humanidades e sociais apresentaram indices mais elevados na sintomatologia ansiosa e
depressiva. Como hipéteses para a diferenga entre areas cientificas, estes autores apontaram esta ser
resultante de atitude mais paradigmatica ou de diferentes formas de ver o mundo. Este resultado ja tinha
sido encontrado em estudos pré-pandemia que referem que estudantes de artes e humanidades tém maior
tendéncia de desenvolver doenca mental quando comparados com outras areas (e.g., Lipson et al,, 2016).
Sugerimos que estudos futuros possam explorar este resultado. Estudos pré-pandemia ja haviam
reportado que estudantes dos primeiros anos de licenciatura tendem a reportar niveis mais elevados de
ansiedade e depressao (e.g., Claudino & Cordeiro, 2006).

As andlises mais detalhadas, aos indicadores associados a pandemia, mostram que os estudantes se
encontravam preocupados com a pandemia. Simultaneamente, quanto a horarios, espago e momentos
especificos para estudar, os resultados sustentam a maior dificuldade dos participantes na definicdo de
horarios de estudo. Contudo, ao nivel da andlise dos preditores, os resultados destacam a falta de
momentos de “isolamento” para estudar, denotando os desafios sentidos pelos estudantes no que se refere
a encontrar momentos com as condi¢cdes de concentracdo necessarios ao estudo.

Neste contexto, os programas dirigidos aos estudantes para sensibilizacdo e recomendagdes sobre
horarios e rotinas tomam ainda maior relevancia. A situagdo de confinamento e o ensino online trazem
alteragdes na organizac¢do do dia a dia, pelo que o apoio na gestdo do tempo pode ser um recurso positivo
para a adaptagdo dos alunos a educagdo em tempo de pandemia.

Ao nivel da andlise dos efeitos das variaveis em estudo sobre os sintomas de ansiedade, destacamos
a importancia do suporte / acompanhamento dos docentes e supervisores e os horarios especificos para
estudar. Este tipo de resultado, suportado na literatura na area da pedagogia do ensino superior (e.g., Fry
etal, 2009; Klem & Connell, 2004), aponta elementos essenciais para que os profissionais possam delinear
estratégias de interveng¢ao mais dirigidas, as quais, deverdo passar pelo acompanhamento dos estudantes,
mas também pela dotagdo de competéncias de estudo. Yang e colegas (2020) referem que o
desenvolvimento de novas diretrizes para aconselhamento, as intervengdes psicoldgicas online ou
destinadas a grupos especificos, estdo a ser identificadas como medidas necessarias nessa situacdo. Parece-
nos, portanto, essencial, que, para que as estratégias e intervengdes sejam delineadas, o conhecimento da
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realidade experienciada no nosso pais seja um marco relevante. Em sintese, os resultados do presente
estudo alertam para a necessidade de uma monitorizagdo dos estudantes do ensino superior em virtude
daquilo que parecem ser sintomatologias emergentes em alguns casos, e intensificadas noutros,
destacando-se como perfil de risco para a sintomatologia ansiosa, ser mulher, estar preocupado com a
pandemia, ter baixa satisfacdo com o acompanhamento e supervisdo por parte dos professores, ter
dificuldade de ter momentos de concentragdo para estudar e sentir-se preocupado com o impacto da
pandemia no percurso académico.

Este estudo permite-nos conhecer os niveis de ansiedade, depressio e stress dos estudantes
universitarios no periodo inicial de COVID-19 na sociedade portuguesa. Sera que os elevados sintomas de
ansiedade foram uma resposta imediata e adaptativa face a pandemia ou estdo a manter-se consistentes
no tempo, passando a ser reveladores de resposta ndo saudavel? Para garantir uma monitorizacao do efeito
deste virus na saide mental dos estudantes do ensino superior, consideramos importante que, a seguir ao
arranque do préximo ano letivo, haja uma nova recolha de informacédo. Adiciona-se ainda o interesse de
acompanhar os alunos que ingressam pela primeira vez no ensino superior, para os quais o virus acresce
aos processos habituais de adaptacdo e transicdo. Também, providenciar servicos de apoio psicolégico
orientados e adaptados a estas circunstancias, com vista a mitigar o impacto emocional da pandemia nos
estudantes do ensino superior.

Assim, ainda que os impactos ao nivel da saide mental sejam consistentes com situagdes
pandémicas anteriores (e.g., Cosi¢ et al., 2020), importa também salientar - como refere Afonso (2020) -,
que os estudos publicados sobre quarentenas profilaticas anteriores se baseiam em estudos com amostras
relativamente pequenas, e por periodos relativamente curtos, nunca se tendo observado uma quarentena
massiva de milhdes de pessoas em simultaneo, e sem um término a vista, o que corresponde a um aspeto
negativo para a resiliéncia da saide mental. Reitera-se assim a preméncia da continuidade de investigacdo
do impacto do COVID-19 na saude mental dos estudantes, pois a magnitude e intensidade dos efeitos
poderado sofrer alteracdes consoante o horizonte temporal da situacdo que atravessamos se mantenha.
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