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RESUMO

A pandemia de COVID-19 trouxe diversas mudancas nas instituicdes de ensino de todo
o mundo. Muitas perguntas surgiram apos as mudangas, entre elas ¢ se poderiam acarretar
algum impacto na saude mental dos professores. Este estudo tem como objetivo determinar a
prevaléncia de transtornos mentais comuns, ndo psicoticos, em professores de ensino superior,
da rede publica e privada, em diferentes cursos, apds o inicio da pandemia de COVID-19 de
uma cidade do interior de Minas Gerais, Brasil. Estudo transversal, com coleta de dados, por
meio da aplicacdo de formulario e questiondrios autoaplicéveis, enviados por e-mail e redes
sociais dos departamentos por intermédio das instituicdes filiadas ao estudo. Andlise de
variaveis, como mudanc¢as na metodologia para o ensino a distancia, idade, género, tempo de
profissdo, curso e questionario autoaplicavel de rastreio de transtornos mentais comuns nao
psicoticos (SRQ-20). Ao final do estudo, evidenciou-se que, dos 129 participantes, 49,6% sao
mulheres; 68% sdo casados; 52% dao aula também na pos-graduacgdo; 69% com dedicacao
exclusiva a docéncia; 14% informaram insatisfeitos com a profissdo de professor e 61%
insatisfeitos com a remuneracdo; 92% usaram o ensino remoto durante a pandemia; 19%
realizaram tratamento psiquiatrico anterior a pandemia e 19% estdo em vigéncia de tratamento
no momento da pesquisa. Observou-se também que 100% informaram terem vacinado para
COVID-19; 26% sentiram medo do retorno das aulas presenciais. Sobre avaliagao de saude
mental: 37 professores (28,6%) apresentaram no SRQ-20 uma pontuagdo superior a sete pontos.
As analises de correlacdo positivas com maior pontuagdo foram insatisfagdo com a profissao,
remuneracdo e tratamento passado e atual para transtorno psiquidtrico. Diante dos dados
levantados, detectou-se um alto percentual de professores com provavel adoecimento mental
apods a pandemia de COVID-19. Existem poucos estudos sobre este assunto, nesse grupo de
profissionais, por isso, ¢ de extrema importancia estudar o processo de adoecimento mental
relacionado ao trabalho, pois sdo fundamentais, para o desenvolvimento de estratégias de
intervencgao que reduzam os transtornos mentais, ao se promover acoes sobre fatores de risco e

protecdo, melhorando a qualidade de vida dos docentes.

Palavras-chave: COVID-19; saude mental; professores universitarios.



ABSTRACT

The COVID-19 pandemic brought about several changes in educational institutions
worldwide. Many questions arose from these changes, one of which is whether they could affect
professors' mental health. This study aims to determine the prevalence of common, non-
psychotic mental disorders in higher education professors from public and private institutions,
in different programs after the start of the COVID-19 pandemic in a municipality of the Minas
Gerais countryside in Brazil. This is a cross-sectional study, with data collected through self-
administered forms and questionnaires, sent by email and social media to the departments
through the institutions aftiliated with the study. Variables, such as changes in methodology for
distance learning, age, gender, years of professional experience, study program, and a self-
administered questionnaire for screening common non-psychotic mental disorders (SRQ-20),
were analyzed. The study showed that, of the 129 participants, 49.6% are women, 68% are
married, and 52% also teach graduate programs; 69% are dedicated exclusively to teaching;
14% reported dissatisfaction with the teaching profession and 61% with remuneration; 92%
used remote teaching during the pandemic; and 19% underwent psychiatric treatment before
the pandemic and 19% were undergoing treatment at the time the survey was conducted. It was
also observed that 100% reported having been vaccinated against COVID-19 and 26% feared
returning to on-site classes. Regarding mental health assessment, 37 professors (28.6%)
presented a score higher than 7 points on the SRQ-20. The highest scores consisted of positive
correlation analyses for dissatisfaction with the profession, remuneration, and past and current
treatment for psychiatric disorders. Based on the data collected, a high percentage of professors
with probable mental illness after the COVID-19 pandemic was detected. There are few studies
on this subject within this group of professionals. Therefore, it is essential to study the process
of work-related mental illness to develop intervention strategies that reduce mental disorders

by promoting actions on risk and protective factors, improving the quality of life of professors.

Keywords: COVID-19; mental health; university professors.



INDICADORES DE IMPACTO

O presente estudo avaliou a saude mental de docentes universitarios, no periodo pos-
pandemia de COVID-19, em uma cidade de médio porte de Minas Gerais, Brasil. Enquadra-se
na area tematica de Satde e Educagdo da Politica Nacional de Extensdo e gera impactos
significativos em diversos niveis. O projeto contou com a contribuicdo de cinco alunas de
iniciagdo cientifica do ensino médio e uma da graduacao do curso de Medicina, além de uma
pesquisadora e orientadora do Programa de Pos-graduagao em Ciéncias da Satde — UFLA. A
investigacdo contribui para o entendimento dos desafios psicoldgicos enfrentados pelos
professores, subsidiando a importancia de estratégias de suporte a saude mental no ambiente
académico. Essa abordagem se alinha diretamente ao Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) 3 da ONU, que visa assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos.
Além disso, a pesquisa fortalece o ODS 4, garantindo uma educacao de qualidade ao mitigar
fatores que impactam negativamente o desempenho docente e discente. O estudo também
dialoga com o ODS 8, ao abordar condigdes de trabalho dignas e produtivas, e com o ODS 10,
ao contribuir para a reducdo das desigualdades no acesso a suporte psicoldgico. A valoriza¢do
da satide mental na academia ainda reforca o ODS 16, ao incentivar a construcdo de ambientes
institucionais mais inclusivos e eficazes. Dessa forma, o impacto da pesquisa transcende o meio
académico, gerando beneficios sociais amplos e sustentaveis, fortalecendo politicas de saude e

bem-estar para docentes e, indiretamente, para estudantes e toda a comunidade universitéria.



IMPACT INDICATORS

This study assesses the mental health of university professors in the post-COVID-19
pandemic period in the city of Lavras, Minas Gerais, Brazil. It falls within the thematic area of
Health and Education of the National Extension Policy and generates significant impacts at
several levels. The project had the contribution of five high school undergraduate students and
one undergraduate student in Medicine, a researcher and advisor of the postgraduate program
in Health Sciences at UFLA. The research contributes to the understanding of the psychological
challenges faced by professors, supporting the importance of strategies to support mental health
in the academic environment. This approach directly aligns with the UN Sustainable
Development Goal (SDG) 3, which aims to ensure healthy lives and promote well-being for all.
In addition, the research strengthens SDG 4, ensuring quality education by mitigating factors
that negatively impact teacher and student performance. The study also supports SDG 8, by
addressing decent and productive working conditions, and SDG 10, by contributing to reducing
inequalities in access to psychological support. The importance of mental health in academia
also reinforces SDG 16, by encouraging the construction of more inclusive and effective
institutional environments. In this way, the impact of the research transcends the academic
environment, generating broad and sustainable social benefits, strengthening health and well-

being policies for faculty and, indirectly, for students and the entire university community.
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1 INTRODUCAO

A doenga COVID-19, provocada pelo novo coronavirus SARS-CoV 2, foi inicialmente
identificada em Wuhan, na China e disseminou-se rapidamente por todo o mundo. Foi
decretado em Janeiro de 2020 pela Organizagdo Mundial de Satide (OMS) como uma
Emergéncia de Satde Publica de Imporancia Internacional (ESPII), classificagio maxima de
alerta global. Pouco tempo depois, em Margo de 2020, pelo aumento rapido dos casos em todo
o mundo, foi declarada como uma pandemia (World Health Organization - WHO, 2020).

As noticias sobre a pandemia pelo Coronavirus (SARS-CoV-2) atingiram fortemente o
Brasil, em Mar¢o de 2020, medidas de restrigdo de contato fisico entre as pessoas foram
instituidas como estratégia de controle da disseminacdo da doenga. Institui¢cdes estudantis
suspenderam suas atividades presenciais em todo o territorio nacional. Nos primeiros meses da
pandemia, as institui¢des foram forcadas a repensar o papel das tecnologias e das modalidades
de ensino a distancia e tomaram caminhos diferentes para adaptar as formas de ensino a nova
realidade (Fernandes; Gattolin, 2021).

Diante da pandemia de COVID-19, a sociedade se deparou com diversas mudancas de
padrdes comportamentais em ambientes de trabalho e sociais. As atividades de ensino foram
drasticamente alteradas, sem tempo hébil para a devida preparacdo, nem para os professores e
nem para alunos (Gusso et al., 2020). O Ministério da Educagdo (MEC) regulamentou a
substituicdo das aulas presenciais para meios digitais, durante a pandemia, algumas institui¢des
adaptaram o ensino para essas plataformas e outras escolas ndo aderiram ao ensino a distancia
(Oliveira; Gomes; Barcellos, 2020; Paixao, 2020).

Diversas duvidas surgiram diante as mudangas, tais como, se houve impacto na saude
mental pela pandemia por COVID-19, em diferentes areas profissionais, como nos professores,
e quais as variaveis que poderiam estar correlacionadas no equilibrio da satide mental dos
professores universitarios (Ozamiz-Etxebarria ef al., 2021).

A importancia de se avaliar a saude mental em professores universitarios, no cenario de
vida apds a pandemia de COVID-19, baseia-se na possibilidade de identificar se esse foi um
grupo altamente afetado pelas mudancas sociais € comportamentais vividas nesse periodo.
Além do impacto direto da pandemia na sociedade, houve mudancas drasticas nos modelos de
ensino de todas as institui¢des, o que acarretou uma necessidade de adaptagao para o ensino a
distancia. Essas mudangas podem ter correlacdo com a possibilidade de desenvolvimento de
transtornos mentais nesses profissionais? Serd possivel identificar varidveis de influéncia no

processo de adoecimento mental nesse grupo? Sera possivel contribuir do ponto de vista de
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saude coletiva, para avaliar correlagdo de nexo causal entre as atividades laborativas exercidas
e certos processos de adoecimento para preveni-los? (Ozamiz-Etxebarria et al., 2021).

Ao buscar materiais cientificos sobre o tema, a fim de responder as perguntas acima,
observou-se um baixo niumero de estudos publicados sobre saide mental nesse grupo de
profissionais e a pandemia por COVID-19. Em razio da escassez de levantamentos estatisticos
sobre a prevaléncia de transtornos mentais nessa categoria profissional, este trabalho mostra-se
com um potencial de grande impacto.

Observa-se que a maioria dos transtornos mentais sao de causa multifatorial, com a
interagdo entre o meio que se vive (fatores sociais e ambientais) e o individuo (fatores genéticos
e caracteristicas pessoais da personalidade de cada pessoa). Cada pessoa sente, pensa e reage
de uma forma, mesmo inseridas em um mesmo cendrio. Cada pessoa vivenciou a pandemia de
COVID-19 de maneira unica e particular (Dubey et al., 2020).

Cada profissdo enfrentou seus desafios, para se adequar a nova realidade imposta pelo
distanciamento social, como medida preventiva de controle de disseminagdo do SARS-CoV-2.
E com o sistema de ensino nao foi diferente. As universidades precisaram enfrentar o desafio
de instituir o ensino remoto emergencial como forma de dar continuidade a educagdo. Isso foi
um desafio para todas as partes envolvidas no processo de ensino (Oliveira; Gomes; Barcellos,
2020).

Algumas profissdes apresentam um risco mais aumentado para o desenvolvimento de
transtornos mentais. Estresse, ansiedade, depressdo, burnout, sdo quadros clinicos frequentes
em professores como mostram alguns estudos. Avaliar o cenario atual e quais variaveis podem
estar correlacionadas ao desfecho encontrado ¢ de extrema importancia, para o
desenvolvimento de estratégias, nas quais as pessoas possam exercer suas atividades laborativas
da maneira mais saudavel e, se possivel, prevenir em partes o adoecimento mental por
influéncia de mudancgas do meio e do individuo (Gongalves; Stein; Kapcinski, 2008).

Este estudo epidemiologico visa retratar o cendrio atual da satide mental dos professores
universitarios, em uma cidade de médio porte do Estado de Minas Gerais (MGQG), Brasil. Avaliar
se ha diferenca estatistica no rastreio de morbidades psiquidtricas comuns entre professores de
diferentes 4reas de ensino superior. Identificar possiveis fatores de correlacdo aos resultados
positivos da avaliagao.

A principal limitagdo deste estudo foi ndo ter sido possivel uma avaliacao antes e apds
o inicio da pandemia com a mesma metodologia, para ser realizada uma comparagdo direta
sobre o impacto da pandemia, ja que era algo inesperado. Também houve baixa adesdo dos

professores na pesquisa. Outra limitacdo do estudo € que, para ndo estender a avaliacdo aos
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voluntarios da pesquisa, optou-se por um questionario unico de rastreio, sem fazer diferenca
entre doencas especificas. Nao ha nenhum viés de interesse particular entre a pesquisadora

principal e as universidades envolvidas na pesquisa.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Saude Mental

A OMS define a saide mental como "um estado de bem-estar no qual um individuo
percebe suas proprias habilidades, pode lidar com os estresses cotidianos, pode trabalhar
produtivamente e € capaz de contribuir para sua comunidade" (WHO, 2021, p. 1).

Os estudos da mente e da psiquiatria, ao longo da historia, sofreram diversas influéncias,
misticas, espirituais, filoséficas até chegarem aos modelos biomédicos e psicossociais
contemporaneos, marcados por grandes nomes como Kraepelin, Jaspers, Freud, Charcot, Pinel,
Bleuler, entre tantos outros estudiosos, que teorizaram hipoteses acerca dos pensamentos €
sentimentos que justificassem os comportamentos humanos e os transtornos mentais. No século
XX, o papel da Psiquiatria, como disciplina médica, marcou grande avango, associado ao
desenvolvimento das terapias farmacoldgicas e abordagens psicossociais, enfatizando a
complexa interagdo entre fatores bioldgicos, psicoldgicos, sociais e espirituais no campo da
satide mental, evidenciando a importancia da abordagem interdisciplinar (Shorter, 1997).

Os diagnoésticos em satde mental sdo baseados na semiologia psicopatoldgica, que
representa o estudo dos sinais e sintomas dos transtornos mentais e, juntos, eles compdem as
sindromes que sdo classificadas, posteriormentes quando possivel, em entidades nosologicas
especificas pelos critérios diagnosticos da Classificacdo Internacional de Doengas (atualmente
em sua 11 versdao — CID 11) ou Manual Diagnoéstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM), que atualmente esta em sua 5* edi¢do revisada (DSM V-TR) pela Associa¢do
Americana de Psiquiatria (APA) (Dalgalarrondo, 2019).

Diversos estudos evidenciam a importancia da satide mental para o bem-estar global de
individuos, comunidades e nagdes. O estudo Global Burdens of Disease estima que a depressao
representa a terceira causa de incapacidade e ha perspectivas de que ela se torne a principal
causa de incapacidade até¢ 2030. Ha dados da OMS que estimam a prevaléncia de mais de 264
milhoes de pessoas com depressdo no mundo, e esses dados foram avaliados pré-pandemia de
COVID-19 (Liu et al., 2020).

O adoecimento mental acarreta grande impacto na economia € no mercado de trabalho
em todo o mundo, incluindo no Brasil, pela alta prevaléncia e suas consequéncias relacionadas
a diminui¢do da produtividade, absenteismo e despesas. Em estimativas feitas pela OMS,

transtornos como ansiedade e depressao estao relacionados a uma perda anual de um trilhdo de
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dolares na economia global pelo seu impacto relacionado ao trabalho (Santos; Siqueira, 2010;
WHO, 2022).

No Brasil, dados epidemiologicos, publicados no relatdrio sobre satide mental pela OMS
em 2019, mostram dados alarmantes. Estima-se que 5,8% da populagdo brasileira sofre de
depressdo (maior taxa da América Latina) e 9,3% sofre de ansiedade (maior taxa mundial)
(Moraes, 2018; WHO, 2022).

Dados mais recentes divulgados pelo Ministério da Previdéncia Social mostram que, em
2024, o pais registrou mais de 470 mil afastamentos do trabalho relacionados a transtornos
mentais, representando o maior numero desde 2014. Em comparagdo aos afastamentos por
adoecimento mental de 2023 para 2024, houve aumento de 68% das licengas médicas
associadas a satde mental. Entre as doencas, a ansiedade foi a principal causa, seguida de
depressao e reagoes relacionadas ao stress. A média de afastamento foi de trés meses, € o
impacto financeiro pode ter chegado a quase 3 bilhdes em 2024 (Casimiro; Moura, 2025).

Um dos principais desafios em relagdo a saide mental ¢ o subdiagndstico dos
transtornos mentais. Estima-se que entre 25% e 50% dos pacientes que procuram atendimento
em unidades de satude primaria apresentam pelo menos um transtorno psiquiatrico. Ainda assim,
uma parcela consideravel desses casos permanece sem diagnostico € sem o tratamento
adequado. Por exemplo, aproximadamente 55% das pessoas com depressao e até 77% das que
sofrem de transtorno de ansiedade generalizada ndo sdo diagnosticadas nos servigos de saude
(WHO, 2001).

Diante do levantamento tedrico e revisdo de literatura, foi possivel perceber a
importancia da saude mental na sociedade, da necessidade de estudos epidemiologicos, de
analise de varidveis de correlacdo com o adoecimento mental a fim de prevenir o agravamento

do adoecimento mental na socidade pds-pandemia de COVID-19.

2.2 Transtornos mentais comuns nao psicoticos

Sao considerados transtornos mentais comuns nao psicéticos as condi¢des psiquidtricas,
como: transtornos de ansiedade, depressao e transtornos relacionados ao estresse, que nao
incluem caracteristicas psicéticas como delirios ou alucinagdes. Essas condigdes sdao muito
prevalentes e interferem no funcionamento social, ocupacional e pessoal dos individuos
(American Psychiatric Association - APA, 2022).

As defini¢cdes da CID 11 e do DSM V-TR para depressao, ansiedade e estresse:
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Depressao: Os transtornos depressivos sdo caracterizados por um estado com
duragdo minima de duas semanas de humor deprimido, que pode se manifestar
como tristeza, irritabilidade ou sensacdo de vazio, acompanhado por uma
diminui¢do marcante do interesse ou prazer em atividades antes consideradas
agradaveis. Esses sintomas s3o frequentemente associados a alteracdes
cognitivas e comportamentais, como dificuldades de concentracdo e outras
alteragdes no apetite, sono, autoestima, vida sexual, acarretando impacto
funcional na realizacdo de atividades diarias e relagdes interpessoais (APA,
2022, p. 133).

Ansiedade: Os transtornos de ansiedade sdo desencadeados por um medo
excessivo e persistente a situagdes percebidas como ameaga eminente ou
potencial, resultando num estado de maior vigilancia, preocupacdes
antecipatdrias, tensdo, comportamento de esquiva e sintomas fisicos, que
podem ser momentaneos ou duradouros e tendem a cronicidade quando néo
tratados adequadamente, constituindo uma das grandes causas de
incapacidade no mundo (APA, 2022, p. 383-384).

Estresse: Os transtornos relacionados ao estresse precisam para o diagnostico
o histérico de exposigdo a evento traumatico ou estressor grave com
desenvolvimento de sintomas psiquicos associados a outros fisicos,
Exemplos: transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT) ou transtorno de
ajustamento. Esses transtornos se caracterizam por sintomas como
hipervigilancia, revivéncia de eventos traumaticos e alteracdes no
funcionamento diario em resposta a estressores especificos (APA, 2022, p.
271).

2.3 Métodos de rastreio em saude mental

O rastreio em satide mental ¢ uma estratégia importante, para a identificagdo de transtornos
psiquiatricos, mesmo na auséncia de queixas espontaneas, possibilitando intervengdes adequadas
e redugdo da morbidade associada. Diferentes instrumentos e abordagens tém sido utilizados, para
detectar sintomas psiquiatricos, em diversos contextos clinicos e populacionais, variando em
sensibilidade, especificidade e aplicabilidade (Bolsoni; Zuardi, 2015).

O rastreio permite a identificacdo de individuos em risco, promovendo a prevencao de
desfechos negativos e suicidio (Jacobson et al., 2022). Estudos apontam que a triagem sistematica
pode reduzir significativamente a subnotificagdo de casos psiquidtricos na aten¢do primaria
(Neulinger et al., 2024).

Diversos instrumentos sao utilizados, para o rastreio de transtornos mentais, sendo os mais
comuns voltados para a ansiedade, depressao, transtornos psicoticos € burnout. Para o rastreio dos
transtornos mentais comuns, a escala frequentemente utilizada, em estudos epidemiologicos, em
servigos de atencdo basica, ¢ a escala auto-aplicavel Self-Report Psychiatric Screening
Questionnaire (SRQ), criada pela OMS originalmente com trinta itens, depois criada a versao

reduzida com vinte itens. A escala SRQ-20 foi validada no Brasil, na década de 80, apresenta
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como ponto de corte ideal o valor 7, sensibilidade de 86,33% e especificidade de 89,31%. O
poder discriminante para diagndstico psiquiatrico do SRQ-20 ¢ de 0,91. O coeficiente Cronbach
alfa ¢ de 0,86 o que representa boa confiabilidade no resultado em apenas uma avaliagdo
(Bolsoni; Zuardi, 2015; Carmo et al., 2017; Mari; Williams, 1985, 1986; WHO, 1994).
(ANEXO A)

Apesar da importancia do rastreio, diversos desafios sdo identificados, como o risco de
falsos positivos e negativos, que podem levar a diagnosticos erroneos e tratamentos desnecessarios
ou atrasados. Além disso, a falta de treinamento adequado dos profissionais para a interpretacao
dos instrumentos pode comprometer sua efetividade (Lavigne; Feldman; Meyers, 2016). Outro
desafio ¢ a necessidade de adaptagdo cultural dos instrumentos, garantindo que sejam apropriados
para diferentes contextos socioculturais (Kamaldeep et al., 2003).

Conclui-se que a efetividade dos métodos de rastreio, seja para aplicagdo clinica ou para
fins de pesquisa, depende da escolha adequada dos instrumentos, do treinamento dos profissionais

e da validacao a diferentes contextos.

2.4 Saude mental de professores

A arte de educar vai além da formagdo técnica do docente, ¢ de extrema importancia
que os professores tenham condi¢des de trabalho adequadas e a satide preservada para que
possam ensinar (Alves; Lopes; Precioso, 2020).

A satde mental dos professores tem sido um tema de crescente relevancia por pressao
para os resultados educacionais, a intensificacdo das demandas laborais e as condigdes
desafiadoras enfrentadas nas instituicdes de ensino (Campos; Véras; Araujo, 2020). Estudos
evidenciam que transtornos, como depressdo, ansiedade e sindrome de burnout sdo muito
prevalentes entre os profissionais da educacdo. A sobrecarga de trabalho e a falta de suporte
institucional contribuem significativamente para o aumento desses quadros, afetando nao
apenas o bem-estar individual, mas também a qualidade do ensino (Ozamiz-Etxebarria et al.,
2021).

Hé evidéncias na literatura de relagdo entre a precarizacao do trabalho e o adoecimento

dos professores:

A médica relatou que ha elevado numero de professores afastados por
transtornos mentais, especialmente por depressdo. Em sua avaliagdo, as
condi¢des de trabalho, as formas de gestdo e o salario precisam mudar. Ha
uma frustracdo em que as pessoas vao perdendo a esperanga € nao conseguem
construir aliangas com os colegas. Nessa dificuldade, a depressdo acontece.
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No servigo publico, atendi muitas professoras que chegavam a chorar, pedindo
licenga, porque nao aguentavam mais, tinham vontade de bater nos alunos.
Isso é burnout, esgotamento profissional. A pessoa vai se esgotando. A pessoa
chora porque tem um sentimento horrivel de culpa, de vergonha. Ela se sente
esgotada, dorme mal, tudo irrita, ela se volta para quem ¢ o alvo do trabalho
dela, recordou a psiquiatra. Em sua avaliag@o, essas pessoas precisariam de
apoio psicologico, o que ndo existe, e de um supervisor que tivesse voz ativa
para mudar a realidade, a situacao de trabalho, as exigéncias de desempenho
(Lima et al., 2023, p. 31).

A ansiedade e a depressao sdo frequentes entre os docentes. Esses transtornos podem se
manifestar por sintomas como insonia, fadiga cronica e dificuldades de concentragao,
impactando na funcionalidade em diversas areas da vida (Ozamiz-Etxebarria et al., 2021). A
desvalorizagao profissional, associada a sobrecarga de tarefas e a condi¢des laborais adversas,
sdo fatores significativos que contribuem no estresse entre os professores. Adicionalmente, é
comum a necessidade dessa classe profissional recorrer as estratégias, como greves, protestos
e paralisagdes para reivindicagdes de melhores condigdes de trabalho, nas quais agravam o
desgaste psicologico. Tais mobiliza¢des, embora essenciais para destacar questdes estruturais,
como salarios insuficientes, a escassez de recursos pedagogicos e a precariedade das condigdes
de ensino, intensificam o impacto negativo na satide mental desses profissionais e desmotivam
o exercicio da docéncia (Silva et al., 2020; Silva; Lima Janior; Angelo, 2022).

O burnout, caracterizado por exaustdo emocional, despersonalizacdo e reducdo da
realizagdo pessoal, € um dos principais transtornos mentais que acometem professores. Corbin
et al. (2019) destaca que os conflitos interpessoais ocorridos em sala de aula contribuem
significativamente para o aumento dos niveis de burnout entre os professores, especialmente ao
término do ano letivo. Em uma pesquisa conduzida por Souza, Carballo e Lucca (2023),
verificou-se que as mulheres apresentaram indices mais elevados de exaustdo emocional em
comparac¢do aos homens. Atribui-se ao fato de que muitas professoras sdo maes, dessa maneira,
enfrentam a sobrecarga das fun¢des académicas associadas a maternidade. E esse cenario se
intensificou, durante o periodo pandémico, quando, além de atender as demandas do ensino
remoto, também lidavam com o cuidado dos filhos que permaneciam em casa, somados aos
afazeres domésticos e profissionais. Além disso, o assédio moral no ambiente profissional
educacional tem impacto mais significativo sobre as mulheres em comparagdo aos homens,
sendo também identificado como um elemento que contribui para o estresse psicologico
(Corbin et al., 2019; Souza; Carballo; Lucca, 2023).

Além disso, as consequéncias da pandemia de COVID-19 ampliaram os desafios a satde
mental dos professores, com a mudanga para o ensino remoto, a adapta¢do as tecnologias

digitais, o medo do contdgio e a inseguranca em relacdo a vacina foram fontes adicionais de
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estresse aos docentes. Muitos educadores relataram aumento da ansiedade e piora na satde
mental, durante esse periodo, com destaque para os desafios enfrentados pelas professoras, que,
frequentemente, acumulam tarefas domésticas e profissionais. Essas condi¢des podem tornar
os professores mais suscetiveis a afastamentos laborais e agravos a saude (Oliveira; Gomes;
Barcellos, 2020).

Portanto ¢ fundamental o desenvolvimento de estudos, de promocdo de politicas
publicas e iniciativas institucionais que valorizem o bem-estar dos professores. Intervencgdes
como suporte psicoldgico, redugdo da carga de trabalho e programas de formagao continua tém

mostrado resultados positivos para a melhoria da saude mental e da satisfagao no trabalho.

2.5 COVID-19

A pandemia de COVID-19 representa um dos eventos mais impactantes da historia
contemporanea, alterando significativamente a dinamica social, econdmica e sanitdria em
escala global. O novo coronavirus SARS-CoV-2, agente etioldgico da doenca, foi identificado
pela primeira vez em Wuhan, capital da provincia de Hubei, na China, no final de 2019, gerando
uma crise sanitaria de proporc¢des sem precedentes. Em 30 de janeiro de 2020, a Organizacao
Mundial da Satde (OMS) declarou a COVID-19 como uma Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Internacional (ESPII) e, em 11 de mar¢o do mesmo ano, a situacao foi reconhecida
como uma pandemia global (WHO, 2020).

A transmissibilidade do SARS-CoV-2, superior a de varios outros virus respiratorios,
aliada a alta taxa de morbidade e mortalidade, impulsionou medidas sanitarias rigorosas.
Estudos demonstraram que o virus se dissemina predominantemente por aerossois e goticulas
respiratdrias, tornando necessario o uso de mascaras, o distanciamento social e o isolamento de
casos confirmados. Essas medidas foram fundamentais, para reduzir a carga sobre os sistemas
de saude, muitos dos quais entraram em colapso devido a alta demanda por leitos e ventilagao
mecanica (Czypionka et al., 2021).

No ambito econdmico e social, a pandemia causou uma recessao global, com impacto
severo sobre o emprego, a produtividade e o comércio internacional. Medidas de lockdown e
restrigdes de mobilidade alteraram significativamente o funcionamento das empresas e das
cadeias de suprimento (Gopinath, 2020). A educacdo também foi fortemente impactada, com a
transicdo abrupta para o ensino remoto, afetando a aprendizagem e possivelmente a satde
mental dos estudantes e professores (Brasil, 2020; United Nations Educational, Scientific and

Cultural Organization - Unesco, 2021).



22

A saude mental tornou-se uma questdo importante durante a pandemia, com aumento
expressivo de transtornos de ansiedade, depressdo e estresse pos-traumatico na populacao geral
e entre os profissionais de saude (Vindegaard; Benros, 2020). O isolamento social, o luto e a
inseguranca econdmica foram fatores que contribuiram para esse cenario, levando a um
crescimento na demanda por servicos de satide mental (Czeisler et al., 2020a, 2020b).

Em termos de perspectivas futuras, a emergéncia de variantes do SARS-CoV-2 continua
a representar um desafio significativo. Variantes como a Delta ¢ a Omicron demonstraram
maior transmissibilidade e capacidade de escape imunoldgico parcial, tornando necessaria a
adaptacao das estratégias de vacinagao e reforgo imunologico (Barouch, 2022).

Assim, a pandemia de COVID-19 deixou marcas profundas, em varios aspectos da
sociedade, nas quais teremos de lidar com as consequéncias durante um longo periodo. O
enfrentamento de crises sanitarias futuras exigird aprimoramento nas politicas de satide publica,
fortalecimento dos sistemas de vigilancia epidemioldgica e colaboracdo internacional para

mitigar impactos similares no futuro e, talvez, aprender com os eventos ocorridos.
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3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, com amostra por conveniéncia, de professores
universitarios de instituicdes publicas e privadas de uma cidade de médio porte do Estado de
MG - Brasil, com coleta de dados via questiondrio online elaborado pela plataforma do Google
Forms. Os questiondrios foram divulgados por e-mail e outros de meios de comunica¢io (como
panfletos, redes sociais, eventos direcionados ao publico, Facebook, Instagram, WhatsApp) e
portal das instituigdes de ensino participantes. Os participantes acessaram o questionario e
responderam as perguntas, utilizando dispositivos como celular, tablet ou computador. Foi
realizada também a coleta de dados presencialmente pelo questionario aplicado por alunas do
Programa de Iniciag@o Cientifica Junior (BIC Junior) e uma aluna do Programa Institucional
Voluntario de Iniciacdo Cientifica (PIVIC), participantes de programas de iniciacdo cientifica.
O tempo médio de resposta ao questionario foi de 5 a 10 minutos, apds concordar com o TCLE.
O questionario ficou disponivel para respostas, no periodo entre 1° de Outubro de 2023, por
causa da greve, o prazo foi estendido até 1° de Janeiro de 2025.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da

Universidade Federal de Lavras sob o protocolo CAAE: 70423423.1.0000.5148.

3.1 Caracterizacio da amostra

A selecdo da amostra do estudo foi por meio da participagdo voluntaria de professores
universitarios das instituigdes de ensino superior da cidade.

Os critérios de inclusdo do estudo foram:

a) Ser professor da graduag@o ou da pds-graduagao na cidade;

b) Ter acesso a internet.

Os critérios de exclusdo no presente estudo foram:
a) Nao concordar e/ou ndo assinar o TCLE.

b) Preenchimento inadequado ou incompleto do questionario.

3.2 Objetivos

a) Retratar o cenario da satide mental dos professores universitarios, no cenario apos

Pandemia de COVID-19;
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b) Avaliar se ha diferenca estatistica no rastreio de morbidades psiquidtricas comuns
entre professores de diferentes areas de ensino superior;

c) Identificar possiveis fatores de risco associados ao aumento da probabilidade de
T™C,;

d) Analisar correlacdo de varidveis de pessoas e resultados positivos ao rastreio SRQ-
20.

3.3 Instrumentos de avaliaciao

A primeira parte do questionario foi composta pelo TCLE. A segunda parte por variaveis
para avaliag¢do do perfil da amostra, contemplando os seguintes dados: idade, género, tempo de
atividade profissional como professor(a), area de ensino, historia pregressa ou atual de
tratamento psiquiétrico, metodologia de ensino durante a pandemia (APENDICE A). A terceira
parte do questiondrio continha a escala auto-aplicavel Self-Report Psychiatric Screening
Questionnaire (SRQ) (ANEXO A).

Os questionarios foram divulgados por e-mail e outros de meios de comunicacao (como
panfletos, redes sociais, eventos direcionados ao publico, Facebook, Instagram, WhatsApp)
para divulga¢do da pesquisa pelo Google Forms a professores universitarios na cidade.

A divulgacdo do link da pesquisa, por meio de redes sociais institucionais e privadas
(Facebook, Instagram, WhatsApp e Twitter) e no site destinado a pesquisa da UFLA (Portal
Ciéncia). Os participantes acessaram o questionario € responderam as perguntas, utilizando
celular, computador ou tablet com conexao a internet. O tempo de resposta ao questionario foi
entre 5 a 10 minutos, e o participante s6 pode iniciar a resposta as perguntas apds concordar com

o TCLE.

3.4 Analise de dados

Inicialmente, os dados foram organizados em uma tabela, contendo todos os resultados
obtidos pelo formulario aplicado aos professores e procedeu-se com a categorizagao dos dados.
Eles foram analisados, utilizando estatistica descritiva e inferencial. Inicialmente, as variaveis
categoricas foram descritas por frequéncias absolutas e relativas (percentuais), enquanto as
variaveis continuas foram apresentadas por médias e desvios-padrao ou medianas e intervalos

interquartis, conforme a distribui¢do dos dados.
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Com as questdes do questiondrio abertas, as varidveis continuas (numéricas) a saber:
idade, tempo de atuagdo como professor, média semanal de carga horaria, tempo médio em
outras atividades, carga horaria de aulas durante a pandemia, foram organizadas em faixas.

As respostas a questao relacionada ao curso de graduagdo ao qual o professor pertencia
também foi adaptada, para melhor visualizagao dos resultados, classificando-se as respostas nas

grandes areas da ciéncia baseadas em critérios de agrupamentos pelo CNPq.

3.4.1 Metodologia das analises estatisticas

As andlises estatisticas foram realizadas por meio do software R, versdo 4.4.2 (R Core
Team, 2024). Inicialmente, verificou-se a distribuicdo da variavel dependente (pontuacao do
SRQ-20), por meio de teste de normalidade. Os resultados indicaram que a variavel ndo segue
uma distribuicdo normal, o que justificou a utilizacdo de testes estatisticos ndo paramétricos,

adequados para dados assimétricos ou nao distribuidos normalmente (Field, 2013).

Para avaliar a associacgdo entre variaveis continuas, como idade e carga horaria semanal
de aulas, com a pontuagdo do SRQ-20, utilizou-se o coeficiente de correlagdo de Spearman (p).
Esse coeficiente ndo paramétrico mede a forga e a dire¢ao de uma associacao monotonica entre
duas variaveis continuas ou ordinais, independentemente da normalidade dos dados (Conover,
1999). Os valores de p variam entre -1 (correlagdo negativa perfeita) e +1 (correlagdo positiva
perfeita) e sdo interpretados, conforme a classificagdo: muito alta (0,90 a 1,00), alta (0,70 a
0,90), moderada (0,50 a 0,70), baixa (0,30 a 0,50) e fraca (0,10 a 0,30) (Espirito-Santo; Daniel,
2017).

Para verificar associagdes entre variaveis categoricas, diferentes coeficientes foram

empregados, conforme o tipo de variavel:

a) O coeficiente Phi (¢) foi utilizado para analisar a associa¢cdo entre duas variaveis
dicotdmicas, como sexo (masculino/feminino). Esse coeficiente ¢ derivado do teste
qui-quadrado aplicado a tabelas de contingéncia 2x2 (Field, 2013). A for¢a da
associacdo ¢ interpretada da seguinte forma: auséncia (¢ = 0), fraca (0 < ¢ < 0,10),
moderada (0,10 < ¢ <0,30), forte (¢ > 0,30).

b) O V de Cramer foi utilizado para mensurar a for¢ca da associa¢do entre variaveis
categéricas com mais de dois niveis. Seus valores também variam entre 0 e 1, sendo
interpretados, segundo Cohen (1988), como: fraca (0,10 a 0,29), moderada (0,30 a
0,49) e forte (> 0,50).
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c) O coeficiente Eta (n) foi empregado para avaliar a associacdo entre uma variavel
categérica nominal e uma variavel continua. Esse coeficiente, derivado da andlise
de variancia (ANOVA), mede a propor¢ao da variancia da variavel dependente
explicada pelos grupos da variavel independente (Tabachnick; Fidell, 2019). Os
valores de ) variam de 0 a 1, com a seguinte interpretagdo: muito fraca (0,00-0,10),
fraca (0,10-0,30), moderada (0,30-0,50), forte (0,50—0,70), muito forte (0,70—1,00).

d) A correlagdo ponto-bisserial foi aplicada para avaliar a relacdo entre uma variavel
continua (pontuagao do SRQ-20) e uma variavel dicotémica, o que ¢ recomendado

para esse tipo de cruzamento (Cohen, 1988).

Para investigar diferencas entre grupos, nas pontuacdes do SRQ-20, foram utilizados os
seguintes testes ndo paramétricos:
a) Teste de Wilcoxon-Mann—Whitney para comparacao de dois grupos independentes;
b) Teste de Kruskal-Wallis, apropriado quando hd mais de dois grupos, analisando
diferencas entre medianas;
c) Em algumas andlises com variaveis categoricas com mais de dois niveis, aplicou-se
a ANOVA de uma via, seguida de teste post hoc de Tukey HSD, considerando o

tamanho da amostra e a homogeneidade dos grupos.

Todos os testes de significincia adotaram nivel de confianga de 95%, sendo
considerados estatisticamente significativos os resultados com valor-p < 0,05. Os valores-p
apresentados nas tabelas referem-se aos testes adequados a natureza das variaveis e indicam a
probabilidade de que as diferengas observadas entre grupos tenham ocorrido ao acaso.

Para analise preditiva, foi aplicada uma regressdo logistica binaria, método apropriado
quando a variavel dependente ¢ dicotomica (0 = pontuacdo baixa; 1 = pontuagdo alta). Esse
modelo estima a chance (odds) de um individuo apresentar pontuagdo elevada a partir de
variaveis explicativas continuas ou categoricas (Hosmer; Lemeshow, 2000). A selecao das
variaveis foi realizada, por meio do procedimento stepwise, com base no Critério de Informagao
de Akaike (AIC), utilizando a funcao stepAIC() com dire¢ao "both" (avango e retrocesso). Esse
método busca o modelo mais parcimonioso, com o melhor equilibrio entre complexidade e
qualidade do ajuste. O modelo final apresentou AIC = 112,5, sendo considerado adequado e
incluiu cinco variaveis explicativas significativamente associadas a pontuacao elevada: Sexo;
Satisfacdo com a profissdo; Historico de tratamento psiquiatrico; Presenca de outra doenga;

Sentimento de seguranca em dar aula atualmente, conforme detalhado nos resultados.



27

4 RESULTADOS

A amostra do presente estudo foi composta por 129 professores de ensino superior da
cidade em estudo. Observou-se que a grande maioria dos professores tém entre 39 e 54 anos,
perfazendo 60% da amostra, idade minima foi 25 anos (1 professor) e idade maxima 67 anos
(2 professores). Na andlise sobre sexo, observou-se que 49,61% da amostra eram mulheres e
50,39% homens, quase metade foi representada por cada género. A grande maioria dos
participantes ¢ casada, 68% dos respondentes da pesquisa. Declarados com unido estavel foram
13%, solteiro(a) 11% e divorciado(a) 8% da amostra. Observou-se também que 57% dos
participantes da pesquisa t€m entre seis e quinze anos de docéncia. Professores com menos de
cinco anos de docéncia representaram 9% da amostra. Ja 13% dos entrevistados afirmaram ter
entre dezesseis e vinte anos de docéncia. Entre vinte e um a trinta anos totalizaram-se 17% da
amostra e acima de trinta anos foi a minoria com 4%.

Quando perguntados sobre o curso no qual ministravam aula na graduagdo, os
respondentes tinham o espago aberto para respostas. Para esse relatorio, optou-se por separar
os cursos nas oito areas de conhecimento delineadas pelo Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPq, 2024). A maior parte dos entrevistados
pertenciam a area de atuacao de Ciéncias da Saude (34%), Ciéncias Agrarias (15%), Ciéncias
Exatas e da Terra e Sociais Aplicadas (13%), Engenharias (11%). As minorias representadas
nessa amostra sdo: Gastronomia (3%), Ciéncias Biologicas (3%), Linguistica, Letras e Artes
(1%), outros (5%). Sobre dar aula na pos-graduacao, 52% dos participantes disseram sim para
essa funcgao.

Na andlise de horas-aula dadas semanalmente, pode-se observar que a grande maioria
dos professores(as) ministra entre oito e dezesseis horas de aula por semana, correspondendo a
74% da amostra. Mais de vinte e quatro horas de aulas semanais representaram 11% da amostra,
entre dezessete e vinte e quatro horas-aula semanais, encontrava-se a minoria, com 6% e entre
zero e oito horas-aula foram 9%. Dos analisados, 89 declararam trabalhar em regime de
dedicacdo exclusiva, entre os quais 40 professores que ndo sdo dedicacdo exclusiva, 38
responderam a média de horas trabalhadas em outras atividades, menos de 20 horas/semanais
(11); 20-30 horas/semanais (6); 30-40 horas/semanais (7); mais de 40 horas/semanais (14).

Sobre a satisfagdo com a profissdo, observa-se que 86% afirmaram sentirem-se
satisfeitos. Dos 18 professores que disseram ndo se sentirem satisfeitos, 13 trabalham em

regime de dedicacgdo exclusiva e cinco ndo trabalham em dedicagdo exclusiva. Os resultados
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obtidos com a analise sobre satisfagdo com a remuneracao de professor evidenciaram que 61%
da amostra ndo se sente satisfeita.

Sobre o exercicio da profissao, durante a pandemia de COVID-19, a grande maioria dos
respondentes — 119 professores — disseram ter dado aula durante a pandemia. Dos que
ministraram aula, ao serem avaliados sobre o tempo de horas/aulas semanais, durante a
pandemia, os resultados encontrados foram: 0-8 horas/semanais (34); 9-16 horas/semanais (66);
17-24 horas/semanais (8); mais de 24 horas semanais (11).

Sobre avaliagao de ter tido COVID-19, foi possivel observar que 86 participantes
tiveram COVID-19. E todos os respondentes, ou seja, os 129 professores afirmaram ter tomado
vacina para COVID-19.

Na analise sobre sentimento de medo em voltar as aulas presenciais, foi possivel
observar que, a época, 96 dos professores afirmaram que tiveram medo em voltar para as aulas
presenciais. Apesar da grande maioria ter apresentando na época receio de voltar para as aulas
presencias, somente cinco professores disseram ndo se sentirem seguros em estar dando aulas
no momento atual.

Os professores foram perguntados se j4 haviam realizado tratamento psiquiatrico
anteriormente, 25 responderam que sim e 104 disseram que ndo. No momento da pesquisa, a
grande maioria — 105 professores — afirmaram nao estar realizando nenhum tratamento atual.
Somente nove professores que ndo realizaram tratamento psiquiatrico no passado estdo fazendo
tratamento para algum transtorno mental atualmente. Dos professores que faziam tratamento
psiquiatrico no passado, 10 deles ndo estdo fazendo tratamento para algum transtorno mental
atualmente. Comparando o uso de psicofarmacos com a atual em relacdo a algum tratamento
para transtorno mental, pode-se observar que dos 105 professores que ndo fazem tratamento
atualmente, cinco disseram utilizar psicofarmacos. Dos 24 que fazem tratamento atualmente
para algum transtorno mental, quatro afirmaram nao fazer uso de psicofarmacos.

As 17 pessoas que disseram ter outras doencas ou fazer algum outro tratamento que
acreditam que possa interferir em sua saide mental, citaram doencas como hipertensdo (2),
obesidade (2), cardiopatia, doengas na coluna, fibromialgia, casos anteriores de cancer,
depressdo (2), insonia, asma, hipotireodismo, ansiedade. E alguns deles citaram mais de uma

doenga. A analise descritiva encontra-se sintetizada na Tabela 1.
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Tabela 1 — Andlise descritiva da amostra de professores universitarios participantes do estudo.

(Continua)
Variavel Numero (dne=r1ezs;))0ndentes Porcentagem
Sexo
Feminino 65 50,39%
Masculino 64 49.61%
Idade
23-30 anos 2 1,55%
31-38 anos 29 22.48%
39-46 anos 50 38,76%
47-54 anos 27 20,93%
55-62 anos 16 12,40%
63-70 anos 5 3,88%
Areas de atuacao
Ciéncia Exatas e da Terra 16 12,60%
Ciéncias Biologicas 3 2,36%
Engenharias 8 6,30%
Ciéncias da Saude 45 35,43%
Ciéncias Agrarias 22 17,32%
Linguistica, Letras e Artes 1 0,79%
Ciéncias Sociais Aplicadas 19 14,96%
Ciéncias Humanas 3 2,36%
Varios 10 7,87%
Situacio Conjugal
Divorciado(a) 10 7,75%
Casado(a) 88 68,22%
Unido Estavel 17 13,18%
Solteiro(a) 14 10,85%
Tempo de Docéncia
0-5 anos 12 9,30%
6-10 anos 43 33,33%
11-15 anos 31 24,03%
16-20 anos 16 12,40%
21-25 anos 9 6,98%
26-30 anos 13 10,08%
Mais de 30 anos 5 3,88%
Aula na pés-graduacio
Sim 67 51,94%
Naéo 62 48,06%
Dedicacao Exclusiva
Sim 89 68,99%
Nao 40 31,01%
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Tabela 1 - Anélise descritiva da amostra de professores universitarios participantes do estudo.

(Continuagao)

iy Nimero de respondentes
Variavel (n=129) Porcentagem
Satisfacio como professor
Sim 111 86,05%
Nao 18 13,95%
Satisfacio com a remuneracio
Sim 50 38,76%
Nao 79 61,24%
Carga/horiria semanal de aula atualmente
0-8h/semanais 11 8,53%
9-16h/semanais 96 74,42%
17-24h/semanais 8 6,20%
> 24h/semanais 14 10,85%
Carga/horaria semanal de aula durante
pandemia de COVID-19
0-8h/semanais 34 28,57%
9-16h/semanais 66 55,46%
17-24h/semanais 9 7,56%
> 24h/semanais 10 8,40%
Carga horaria de outras atividades
extradocéncia
Menos de 20 horas 11 28.,95%
20-30 horas 6 15,79%
30-40 horas 7 18,42%
Mais de 40 horas 14 36,84%
Aula remota durante pandemia
Sim 119 92,25%
Nao 10 7,75%
Passado de tratamento psiquiatrico
Sim 25 19,38%
Nao 104 80,62%
Tratamento atual para algum transtorno
mental
Sim 24 18,60%
Nao 105 81,40%
Teve COVID-19?
Sim 86 66,67%
Nao 43 33,33%
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Tabela 1 - Anélise descritiva da amostra de professores universitarios participantes do estudo.

(Conclusao)

iy Nimero de respondentes
Variavel (n=129) Porcentagem
Tomou vacina para COVID-19
Sim 129 100,00%
Nao 0 0,00%
Sentiu medo para retornar as aulas
presenciais?
Sim 33 25,58%
Nao 96 74,42%
Sente-se seguro dando aulas no momento
atual?
Sim 124 96,12%
Nao 5 3,88%

Fonte: elaborado pela autora.

Foi verificada a prevaléncia de alguns sintomas do questionario SRQ-20. No Gréfico 1,

pode ser observada a prevaléncia — em numeros absolutos — para dores de cabeca, falta de

apetite, tremores nas maos ¢ ma digestdo. A grande maioria dos respondentes ndo apresenta

quaisquer desses sintomas.
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Grafico 1 - Prevaléncia de sintomas fisicos.
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com frequéncia? maos?

Sim ®Nao

Fonte: elaborado pela autora.
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Os professores também foram perguntados sobre a prevaléncia de sintomas
psicologicos. Pode-se observar que 85 professores — dos 129 — sentem-se nervosos, tensos ou
preocupados. Para os demais sintomas apresentados no grafico abaixo, pode-se observar que a
grande maioria ndo tem dificuldades de pensar com clareza, ndo tem se sentido triste

ultimamente, nem chorado mais que o costume.

Grafico 2 - Prevaléncia de sintomas psicolédgicos.

Prevaléncias de sintomas psicologicos
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Assusta-se com Sente-se Tem dificuldades  Tem se sentido  Tem chorado mais
facilidade? nervoso(a), tenso(a) de pensar com triste ultimamente? do que de costume?
ou preocupado(a)? clareza?
Sim ®Nao

Fonte: elaborado pela autora.

Sobre possiveis dificuldades encontradas, especificamente em relagdo a tarefas diarias,
tomada de decisdes ou no servigo. Na analise, 50 professores disseram encontrar dificuldade
para realizar com satisfag¢do suas tarefas didrias, 38 tém dificuldades para tomar decisdes e 29
tém dificuldades no servico. Apesar desses nimeros representarem pelo menos 22% dos
respondentes, a grande maioria ainda ndo apresenta quaisquer destas dificuldades, conforme

ilustrado no Grafico 3.
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Grafico 3 - Dificuldade no dia a dia.

Dificuldade no dia a dia
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Encontra dificuldades para Tem dificuldades para tomar Tem dificuldades no servigo
realizar com satisfa¢@o suas decisoes? (seu trabalho ¢é penoso, causa
tarefas didrias? sofrimento)?
Sim ®Nao

Fonte: elaborado pela autora.

Sobre sentimento de incapacidade de desempenhar um papel util em suas vidas, 119
disseram ser capazes de desempenhar um papel util na vida. De forma concordante, pdde-se
observar que 119 alegaram ndo se sentir uma pessoa inutil.

Sobre perder o interesse pelas coisas ou ideia de acabar com a propria vida, pode-se
verificar que 34 professores manifestaram que tém perdido o interesse pelas coisas € somente

cinco disseram que t€m tido ideias de acabar com a propria vida.

Grafico 4 - Desinteresse pelas coisas e pela vida.

Desinteresse pelas coisas e pela vida
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Sim ®Nao

Fonte: elaborado pela autora.
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No Gréfico 5, sobre manifestagdo de cansaco, 47% dos respondentes disseram que se
sentem cansados o tempo todo — 61 dos 129 professores — e 36% disseram que se cansam com

facilidade — 47 de 129 professores.

Grafico 5 - Manifestacdes de cansago.
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Sente-se cansado(a) o tempo todo? Cansa-se com facilidade?

Sim ® Nao

Fonte: elaborado pela autora.

Foram realizadas andlises de associacdo entre o resultado da pontuagcdo do SRQ-20,
dividido entre mais de sete pontos (alta probabilidade de ter um TMC) e menores de sete pontos
(baixa probabilidade de ter um TMC) e variaveis categdricas para determinar presenca ou
auséncia de relagdo por meio do célculo de OR. Naqueles resultados que tiveram relevancia
significativa estatistica foram feitas andlises adicionais para medir a for¢a da associa¢do. Na
analise de associa¢do, detectaram-se que sexo feminino, insatisfagdo com a profissao, histérico
de tratamento psiquiatrico passado e atual, sentimento de inseguranga de estar dando aula no
momento atual como fatores de risco para um escore maior ou igual a sete na pontuacido do

SRQ-20 (Tabela 2).
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Tabela 2 — Anélise de associacao entre o SRQ-20 e diferentes varidveis categoricas.

(Continua)

Analise de

Variavel SRQ>=7| SRQ<7 associaciio valor p Intervalo de confianca
(odds ratio)
Sexo
Femini
em1n¥no 28 37 4,09 <0,001* 1,77 -9,41*
Masculino 10 54 1
Dedicacao
Exclusiva
Si
im 26 63 1 0,921 0,45 -2,34
Nio 12 28 1,04
Satisfacdo como
professor
Si
im 26 85 1 <0,001% 2,23 -19,13*
Nao 12 6 6,53
Satisfacdo com a
remuneracio
Si
im 13 37 1 0,503 0,59 - 2,90
Nao 25 54 1,32
Atua como
docente na pés-
graduacio
Sim 18 49 1 0,509 0,60 - 2,76
Nio 20 42 1,30
Aula remota
durante
pandemia
Si
im- 34 85 ! 0.464 0.44 - 6,27
Nao 4 6 1,68
Passado de
tratamento
psiquiatrico
SI~III 15 10 5,28 <0,001% 2,22 - 14,28%
Nao 23 81 1
Tratamento atual
para algum
transtorno mental
Si
m 16 8 7,54 <0,001* 2,94 - 19,20%
Nio 22 83 1
Teve COVID-19?
Si
1~m 27 59 1,33 0,507 0,58-2,56
Nao 11 32 1
Sentiu medo para
retornar as aulas
presenciais?
Sim 9 24 1
0,765 0,47-2,78
Nio 29 67 1,15
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Tabela 2 — Anélise de associacao entre o SRQ-20 e diferentes varidveis categoricas.

(Conclusao)
‘s _ Analise de associacio Intervalo de
Variavel SRQ>=7| SRQ<7 (odds ratio) valor p confianca
Sente-se seguro
dando aulas no
momento atual?
Sim 4
3 %0 I 0,028* 1,14 - 98,12*
Nao 4 1 1,58

Fonte: elaborado pela autora.
Os valores seguidos de * sdo significativos.
Como 100% da amostra havia se imunizado ndo se aplicava analise de associacdo para essa variavel.

Conforme observado na Tabela 2, as mulheres tém 4,08 vezes mais chances de ter
pontuagdo maior que sete, comparados aos homens. Calculado o V de Cramer, para verificar a
forca da associagdo, encontrou-se um valor de 0,301, o que se considera uma associagao
moderada.

Aqueles que estdo insatisfeitos com a profissdo de professor tém 6,54 vezes mais
chances de ter pontuagdo menor que sete, comparados aqueles que nao estdo satisfeitos com a
profissdo de professor. Calculado o V de Cramer para verificar a forca da associagdo, encontra-
se um valor de 0,3287, considerada uma associacdo moderada. Portanto professores satisfeitos
com a profissdo tém maior probabilidade de terem notas menores no SRQ-20 que aqueles que
ndo estdo satisfeitos com a profissdo, consequentemente, menor probabilidade de portar um
transtorno mental comum.

Pessoas com tratamento psiquidtrico anterior apresentam 5,28 vezes mais chances de
apresentarem pontuagdes acima de sete no SRQ-20. Calculando o V de Cramer, para verificar
a forca da associacao, encontra-se um valor de 0,3902, considerada uma associacao moderada.
Evidencia-se que quem esteve em tratamento psiquidtrico tem maior probabilidade de ter notas
maiores no teste que aqueles que ndo estiveram em tratamento psiquiatrico anterior.

Professores em tratamento psiquiatrico atual no momento apresentaram 7,54 vezes mais
chances de valores acima de sete no teste do SRQ-20. Calculando o V de Cramer, para verificar
a forga da associagdo, encontra-se um valor de 0.3902, considerada uma associa¢cao moderada.
Isso mostra que quem esta em tratamento psiquiatrico atualmente tem maior probabilidade de
ter notas maiores no teste que aqueles que nao estdo em tratamento psiquidtrico atualmente.

Aqueles que disseram ndo se sentirem seguros em estar dando aula no momento,

apresentaram 10,59 vezes mais chances de pontuagdo acima de sete no método de rastreio.
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Nas andlises, observou-se o intervalo de confianga entre 1,14 - 98,12. Apesar de significar que
¢ estatisticamente significativo, a amplitude do intervalo sugere uma alta variabilidade nos
dados, o que pode indicar um tamanho amostral reduzido ou variabilidade natural na resposta
dos participantes, sendo mais no estudo ser decorrente do tamanho amostral.

Diversas analises mostraram que ndo houve associacao estatisticamente significativa,
como Regime de Dedicagdo Exclusiva; Dar aula na pds-graduagdo; Dar aula remota durante a
pandemia de COVID-19; Ter tido COVID-19; Ter medo de voltar as aulas presenciais.

E importante realizar algumas observagdes sobre discrepancias entre os resultados feitos
em diferentes andlises, entre o ponto-bisserial (correlacdo) e o odds ratio que mostraram
resultados diferentes entre a pontuagdo e a seguranga em dar aula atualmente e, por isso,

algumas observagdes devem ser feitas.

Tabela 3 - Anélise de associacdo do SRQ-20 e varidveis dicotomicas (Ponto-Bisserial).

(Continua)
Variavel ‘ SRQ>=7 ‘ SRQ <7 ‘ Analise de associacio | valor p
Sexo
Feminino 28 21,71% 37 28,68%
) ’ ’ 0,289 0,001*
Masculino 10 7,75% 54 41,86% ’ ’
Dedicacao
Exclusiva
Sim 26 20,16% 63 48,84%
’ ’ -0,022 0,791
Nao 12 9,30% 28 21,71% ’ ’
Satisfacao
como
professor
Sim 26 20,16% 85 65,89%
’ ’ 0,399 0,001*
Nio 12 9,30% 6 4,65% ’ ’
Satisfacao
com a
remuneraciao
Sim 13 10,08% 37 28,68% 0,028 0,757
Nao 25 19,38% 54 41,86%
Atua como
docente na
pos-
graduacio
1 V) V)
Sim 18 13,95% 49 37,98% 0.105 0,239

Nao 20 15,50% 42 32,56%
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Tabela 3 - Anélise de associacdo do SRQ-20 e varidveis dicotdmicas (Ponto-Bisserial).

(Conclusao)
Variavel SRQ>=7 ‘ SRQ <7 ‘Anélise de associagﬁo‘ valor p
Aula remota
durante
pandemia
Sim 34 26,36% 85 65,89%
Nao 4 3,10% 6 4,65% 0,090 0387
Passado de
tratamento
psiquiatrico
Sim 15 11,63% 10 7,75% %
Nio 23 17,83% 81 62,79% 0,365 0,001
Tratamento
atual para
algum
transtorno
mental
Sim 16 12,40% 8 6,20% "
Nio 22 17,05% 83 64,34% 0421 0,001
Teve
COVID-19?
Sim 27 20,93% 59 45,74%
Nio 11 8,53% 32 24,81% 0,125 0,161
Sentiu medo
para
retornar as
aulas
presenciais?
Sim 9 6,98% 24 18,60%
Nao 29 22,48% 67 51,94% 0,099 0.287
Sente-se
seguro
dando aulas
no momento
atual?
Sle 34 26,36% 90 69,77% 0.245 0.102
Nao 4 3,10% 1 0,78%

Fonte: elaborado pela autora.

Os valores seguidos de * sdo significativos

A andlise de correlagdo ponto-bisserial e teste t indicam que ndo hd uma diferenga

estatisticamente significativa na média das pontuagdes entre aqueles que sentem e ndo se

sentem seguros. Porém, ao categorizar a pontuagao em "Alta > 7" e "Baixa < 7" e calcular o

OR e Qui-quadrado, observamos que aqueles com pontuacdo baixa tém uma chance

significativamente maior se sentirem seguros. Os resultados diferentes sugerem que a relacdo

pode ndo ser linear e que a categorizagdo destacou um padrao que ndo era visivel na analise

continua.
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Para melhorar a visualiza¢do sobre a alta variabilidade das notas dentro dos grupos,
observe o grafico abaixo. Dentro do grupo daquelas pessoas que de fato se sentem seguras,

ainda assim, podemos ver trés pessoas com notas relativamente altas no teste.

Grafico 6 — Distribuicao da Pontuagdo por Grupo.

Distribui¢do da Pontuagao por Grupo

10 X M Sim

8 [ Nio

Pontuacao

Seguranca em dar aulas atualmente

Fonte: elaborado pela autora.

Na andlise de Ponto-Bisserial, as varidveis que ndo apresentaram correlacio
significativa do ponto de vista estatistico a pontua¢do do SRQ-20 foram Regime de Dedicacao
Exclusiva; Satisfacdo com a remuneragdo; Atuar na pos-graduagdo; Dar aula remota durante a
pandemia de covi-19; Ter tido COVID-19; Sentir medo de voltar as aulas presenciais e sentir-
se seguro para dar aula no momento. Nao foi possivel calcular a correlagdo sobre imunizagao,
pois todos haviam tomado a vacina. Foram realizadas andlises de correlagdo entre a pontuacao
do SRQ-20 e variaveis continuas, numéricas, ou com distribui¢do ndo normal, pelos métodos
de Coeficiente de Correlagcdo de Spearman e de Eta, para medir a forca e a direcao da relagao.

Uma analise adicional foi feita de forma complementar, com aplicagdo do teste de
Wilcoxon para comparacdo direta das distribuicdes das pontuagdes entre dois grupos. Vale
destacar que, para esse teste, a variavel "pontuacdo" foi mantida como continua, sem
transformagao em variavel dicotdmica, preservando assim maior sensibilidade na detec¢ao de

diferengas (Tabela 4).
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Tabela 4 - Teste de Wilcoxon.

Variaveis p-valor
Pontuagdo X Sexo 0,002%*
Pontuacdo X Dedica¢do Exclusiva 0,912
Pontuacdo X Satisfagdo com a profissao 0,001*
Pontuacdo X Satisfagdo com a remuneragdo 0,717
Pontuagdo X Dar aula na pos 0,163
Pontuacdo X Deu aula durante a pandemia 0,2628
Pontuagdo X Ja esteve em tratamento psiquiatrico 0,001*
Pontuacdo X Esté atualmente em tratamento psiquiatrico 0,001*
Pontuacdo X Teve Covid-19 0,060
Pontuagdo X Medo de voltar as aulas presenciais 0,203
Pontuacdo X Sentir-se seguro dando aulas atualmente 0,042*

Fonte: elaborado pela autora.

A analise das associacdes entre a pontuacdo do instrumento e as variaveis investigadas
demonstrou diferengas estatisticamente significativas em relagdo ao sexo (p = 0,002), a
satisfagdo com a profissao (p = 0,001), ao historico prévio de tratamento psiquidtrico (p =
0,001), ao tratamento psiquiatrico atual (p = 0,001) e ao sentimento de seguranga ao ministrar
aulas no momento atual (p = 0,042). Em contrapartida, ndo foram observadas diferengas
significativas entre a pontuagdo e as varidveis dedicacdo exclusiva, satisfagdo com a
remuneragdo, atuagao em cursos de pds-graduagao, ter ministrado aulas durante a pandemia de
COVID-19, medo de retorno as aulas presenciais e histérico de infec¢cao por COVID-19 (p >
0,05).

Conforme demonstrado, os resultados obtidos com o teste de Wilcoxon sdo consistentes
com aqueles derivados das andlises de odds ratio, refor¢ando a robustez das conclusoes
apresentadas anteriormente.

Foram realizadas andlises de correlagdo entre a pontuacdo do SRQ-20 e variaveis

continuas, numéricas, ou com distribuicdo ndo normal (Prematunga, 2012) (Tabela 5).



Tabela 5 - Analise de correlagdo do SRQ-20 ¢ variaveis com distribui¢ao anormal.

(Continua)
Variavel ‘ SRQ >=7 ‘ SRQ <7 ‘ Resultado da analise ‘ Método ‘ valor p
Idade
23-30 anos 0 0,00% 2 1,55%
31-38 anos 12 9,30% 17 13,18%
39-46 anos 12 9,30% 38 29,46% p=-0,056 Correlagdo de Spearman 0,530
47-54 anos 8 6,20% 19 14,73%
55-62 anos 4 3,10% 12 9,30%
63-70 anos 2 1,55% 3 2,33%
Areas de atuacao
Ciéncia Exatas e da Terra 6 4,72% 10 7,87%
Ciéncias Bioldgicas 1 0,79% 2 1,57%
Engenharias 3 2,36% 5 3,94%
Ciéncias da Saude 12 9,45% 33 25,98%
Ciéncias Agrarias 5 3,94% 17 13,39% n=20,017 Correlagéo de Eta 0,978
Linguistica, Letras ¢ Artes 1 0,79% 0 0,00%
Ciéncias Sociais Aplicadas 6 4,72% 13 10,24%
Ciéncias Humanas 1 0,79% 2 1,57%
Varios 3 2,36% 7 5,51%
Situacdo Conjugal
Divorciado(a) 1 0,78% 9 6,98%
(Casado(a) 22 17,05% 66 >1,16% 1= 0,068 Correlagdo de Eta 0,032*
Unido Estavel 8 6,20% 9 6,98%
Solteiro(a) 7 5,43% 7 5,43%
Carga/horiria semanal de aula
atualmente
0-8h/semanais 1 0,78% 10 7,75%
9-16h/semana¥s 30 23,26% 66 51,16% 0 =0,057 Correlagiio de Spearman 0,522
17-24h/semanais 3 2,33% 5 3,88%
> 24h/semanais 4 3,10% 10 7,75%

87



Tabela 5 - Analise de correlagdo do SRQ-20 e variaveis com distribui¢do anormal.

(Conclusao)
Variavel ‘ SRQ >=7 ‘ SRQ <7 ‘ Resultado da analise ‘ Método ‘ valor p
Carga/horaria semanal de aula
durante pandemia de COVID-19
0-8h/semanais 10 8,40% 24 20,17%
9-16h/semanais 19 15,97% 47 39,50% ~
) s 2 = - 2 1
17-24h/semanais 1 0.84% 8 6.72% p=-0,028 Correlagdo de Spearman 0,776
> 24h/semanais 4 3,36% 6 5,04%
Carga horaria de outras
atividades extradocéncia
Menos de 20 horas 6 15,79% 5 13,16%
20-30 horas 2 5,26% 4 10,53% _ ~
30-40 horas 1 2.63% 6 15.79% p=-0,186 Correlagdo de Spearman 0,262
Mais de 40 horas 3 7,89% 11 28.95%

Fonte: elaborado pela autora.
Os valores seguidos de * sao significativos.

(44
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Os dados da pontuacdo do teste ndo seguem distribuicdo normal, portanto foi utilizado
o teste de correlagdo de Spearman para verificar a relacao entre pontuagao e as demais varidveis
continuas (idade e carga horaria).

O tnico valor de correlagao que apresentou resultado significativo foi a correlagao entre
idade e estado civil, porém, ao observar os valores de p = 0,068 ¢ p — valor = 0,032, conclui-
se que o estado civil influencia a pontuacdo, mas de forma muito pequena nessa analise.

O escore médio, para o SRQ-20 em toda a amostra, foi de 4,97 (DP=4,31). Houve
diferencas significativas das notas, quando o grupo foi dividido por sexo, ou seja, a nota média
das mulheres (6,20) ¢ maior que a nota média dos homens (3,72) segundo o teste t — teste para
médias — com 95% de confianga.

O teste de correlacdo de Spearman mostrou que ndo existe correlagdo entre as notas e a
Idade; Carga horaria semanal de aula atualmente; Carga hordria semanal de aula durante a
pandemia e Carga hordaria de outras atividades extradocéncia.

Foi realizado o teste de correlagdo de Eta, foi possivel identificar que ndo houve
correlagdo entre a pontuagao e as Areas de atuacao.

Entretando, sobre a relagdo entre as notas para o SRQ-20 e o estado civil ha uma
diferencga significativa, na pontuacdo entre os grupos de estado civil, mas o efeito ¢ muito
pequeno. O estado civil explica apenas 6,78% da variacdo da pontuacdo. Foram feitas
comparagoes entre os grupos, a maioria deles ndo apresentou diferenca significativa: Casado(a)
vs. Divorciado(a) (p = 0,575); Casado(a) vs. Solteiro(a) (p = 0,582); Casado(a) vs. Unido
Estavel (p = 0,101); Solteiro(a) vs. Divorciado(a); (p = 0,225); Unido Estavel vs. Solteiro(a) (p
= 0,904). A tnica comparagdo que mostrou estatisticamente diferenca significativa foi o de
Uniao Estéavel vs. Divorciado(a) (p = 0,049), pessoas em unido estavel tiveram uma pontuagao
média maior que divorciados.

Para avaliar se a pontuagdo no teste varia conforme o estado civil, realizamos uma
ANOVA seguida de um teste post hoc de Tukey HSD. O teste de ANOVA indicou uma
diferenca estatisticamente significativa entre os grupos (F(3,125) = 3,029; p = 0,032).

O teste de Tukey mostrou que a tnica diferenca significativa foi entre individuos em
unido estavel e divorciados (p = 0,049), em que os primeiros obtiveram uma pontuacdo média

maior. Nenhuma outra comparacao apresentou diferenca estatisticamente significativa.



Grafico 7 — Distribuicao da Pontuagdo por Grupo.
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Fonte: elaborado pela autora.
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Para identificar os fatores associados a probabilidade de apresentar pontuagao elevada,

foi ajustado um modelo de regressdao logistica bindria, considerando como desfecho uma

variavel dicotomica (0 = pontuagdo baixa; 1 = pontuacdo alta). Permaneceram no modelo final

cinco variaveis estatisticamente associadas a maior chance de pontuagdo elevada: sexo

masculino, satisfacdo com a profissdo, historico prévio de tratamento psiquidtrico, presenca de

outra doenga e sensacao de seguranca para ministrar aulas no momento da pesquisa. Os

respectivos valores de odds ratio (OR) e intervalos de confianga de 95% encoSntram-se

apresentados na tabela a seguir.

Tabela 6 - Analise de Regressao logistica.

Variavel OR (chance relativa) Intervalogt?:) /Conﬁang:a Valor de p
0

Sexo (Masculino) 0,31 0,10 -0,85 0,027
Satisfacdo com a profissio 0,13 0,03 -0,53 0,005
Tratamento psiquiatrico 7.28 234 24,07 <0,001
passado

Outra doenca relatada 24,00 5,61 — 134,42 <0,001
Seguranca em dar aula 0,038 0,0015 — 0,48 0,014

atualmente

Fonte: elaborado pela autora.
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Observa-se que o modelo apresentado mostrou resultados concordantes com as demais
andlises apresentadas anteriormente. Homens tém 69% menos chances de pontuagdo elevada
comparado as mulheres. Professores satisfeitos com a profissdo tém 87% menos chance de alta
pontuagdo. Tratamento psiquiatrico anterior aumenta em sete vezes e ter outras doencas
clinicas, em vinte e quatro vezes, as chances de pontuagao elevada no teste de rastreio de saude
mental nesse estudo. Em oposigdo, sentir-se seguro em dar aula apresentou uma redugdo de

96% na chance de alta pontuagao.
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5 DISCUSSAO

Diversos estudos evidenciam a importancia da satde mental para o bem-estar global de
individuos, comunidades e nagdes. O estudo Global Burdens of Disease estima que a depressao
representa a terceira causa de incapacidade e ha perspectivas de que ela se torne a principal
causa de incapacidade até 2030. Ha dados da OMS que estimam a prevaléncia de mais de 264
milhdes de pessoas com depressdao no mundo, e esses dados foram avaliados pré-pandemia de
COVID-19 (Liu et al., 2020).

O adoecimento mental acarreta grande impacto na economia e no mercado de trabalho,
em todo o mundo, incluindo no Brasil, em razdo da alta prevaléncia e suas consequéncias
relacionadas a diminuic¢ao da produtividade, absenteismo e despesas. Em estimativas feitas pela
OMS, transtornos como ansiedade e depressdo estdo relacionados a uma perda anual de um
trilhdo de ddlares na economia global pelo seu impacto relacionado ao trabalho (WHO, 2022).

No Brasil, dados epidemiologicos publicados no relatorio sobre satide mental pela OMS,
em 2019, mostram dados alarmantes: 5,8% da populacdo brasileira sofre de depressdo (maior
taxa da américa latina) e 9,3% sofre de ansiedade (maior taxa mundial) (Moraes, 2018; WHO,
2022).

Um dos principais desafios em relagdo a saide mental ¢ o subdiagndstico dos
transtornos mentais. Estima-se que entre 25% e 50% dos pacientes que procuram atendimento
em unidades de satde primaria apresentam pelo menos um transtorno psiquiatrico. Ainda assim,
uma parcela considerdvel desses casos permanece sem diagndstico € sem o tratamento
adequado. Por exemplo, aproximadamente 55% das pessoas com depressao e até¢ 77% das que
sofrem de transtorno de ansiedade generalizada nao sdo detectadas nos servigos de saude. Os
transtornos mentais j& representavam uma das principais preocupagdes de satide publica global,
mesmo antes da pandemia de COVID-19 (WHO, 2001).

A saude mental dos professores universitarios tem sido objeto de crescente interesse
académico pelas demandas da carreira, que envolvem pressao por produtividade, carga horaria
elevada e exigéncia de qualificagdo continua. Antes da pandemia de COVID-19, estudos
indicavam que os docentes universitarios ja enfrentavam altos niveis de estresse e burnout,
associados a fatores como sobrecarga de trabalho, falta de suporte institucional e desequilibrio
entre vida profissional e pessoal (Lima ef al., 2023; Silva; Oliveira, 2019; Tortola et al., 2024).

A pandemia intensificou essas condi¢des, pois exigiu uma rapida adaptacdo ao ensino
remoto, aumento do tempo de tela e dificuldades técnicas que impactaram a qualidade do ensino

e a satisfagdo profissional dos docentes (Pinho ef al., 2021). Observou-se que o aumento do
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estresse em professores ocorreu durante a transi¢do do para o ensino online (Besser; Lotem;
Zeigler-Hill, 2020). Além disso, o isolamento social e a incerteza econdmica aumentaram o0s
indices de ansiedade e depressao entre os professores (Souza et al., 2021).

Com o retorno as atividades presenciais, novos desafios emergiram, como a necessidade
de reintegracdo social, a inseguranca sanitaria ¢ as dificuldades de readaptacdo as rotinas
académicas tradicionais (Cavalcanti; Guerra, 2022). Estudos recentes apontam que muitos
professores relatam sentimentos de exaustdo emocional prolongada, indicando a necessidade
de intervengdes institucionais para promover o bem-estar docente (Paz ef al., 2024).

Um estudo com 870 professores universitarios, durante a pandemia nos Estados Unidos,
revelou indices altos a moderados de estresse (13%), ansiedade (13%), depressao (15,9%),
burnout (34%). Também relatou fatores associados como: aumento da carga de trabalho, falta
de apoio institucional, estressores familiares e domésticos contribuindo para a piora do bem-
estar mental (Evanoff et al., 2021).

Em nivel nacional, um estudo conduzido para analise da saude mental, durante a
pandemia com professores universitirios em Montes Claros, MG, Brasil, com 150
participantes, mostrou que 50% apresentaram sintomas depressivos, 37,4% sintomas de
ansiedade e 47,2% tiveram sintomas relacionados ao estresse (Freitas et al., 2021). Outro estudo
semelhante com professores, estudantes e técnicos administrativos, na cidade de Lavras, MG,
mostrou que a prevaléncia de professores com sintomas ansiosos € depressivos nas areas de
Ciéncias da Saude e da Natureza foram maiores em relacao as outras areas de conhecimento
(Ferreira, 2022).

Nosso estudo mostrou que dos 129 professores universitarios avaliados, 28,6% (35)
apresentaram resultados positivos com SRQ-20 acima de 7 pontos, sugerindo a probabilidade
de apresentarem um TMC. A média das notas das mulheres (6,20) mostrou-se maior que a dos
homens (3,72), corroborando as estatisticas de que os transtornos mentais comuns, como
ansiedade e depressao, tendem a ter uma prevaléncia maior nas mulheres. Ja era esperado que
pessoas em tratamento psiquiatrico atual e passado, em uso atual de psicofarmacos e com outras
doengas clinicas, também, apresentassem correlagdo com os resultados do teste, ou seja, tiveram
uma pontuagao maior que os que ndo se apresentavam positivos nessas variaveis. Curiosamente,
os fatores que se apresentaram como fatores protetores foram: satisfagdo com a profissao,
seguranca em dar aula e sexo masculino. Houve correlagdes pouco significativas, com
associa¢do muito fraca entre idade e estado civil e resultados da pontuagdo do teste.

Algumas limitagdes devem ser observadas neste estudo. Primeiramente, a baixa adesao

da participagdo dos professores na pesquisa. Em segundo lugar, por se tratar de um estudo
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transversal, algumas correlagcdes ndo podem ser aferidas com precisdo. Estudos longitudinais
para associagdes mais precisas se fazem necessarios. E importante destacar que a escala SRQ-
20 ¢ uma escala de autoaplicagdo de rastreio de transtornos mentais comuns nao psicoticos, nao
identifica o transtorno mental especifico, no qual testes com pontuagao acima de sete foram
recomendados que buscassem uma avaliagdo médica para diagndstico mais apurado e
acompanhamento adequado.

Ainda assim, os resultados indicam que os problemas de saude mental sdo frequentes
na comunidade universitaria estudada, nao podendo ser negligenciados, sobretudo, numa
situagdo como a pandemia da COVID-19, que foi uma crise de saude global e que gerou impacto
significativo nos sintomas de ansiedade, depressdo e estresse dentro das universidades.
Considerando que esses sintomas sdo fatores de riscos, para o desenvolvimento de transtornos
mentais mais graves, esforcos conjuntos devem ser tomados, em busca do entendimento das
condi¢des de satide mental de cada parcela da comunidade universitaria, para que estratégias

de manejos sejam instituidas.
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6 CONCLUSAO

Segundo o monitoramento da Organizagdo das Nagdes Unidas para a Educacao, a
Ciéncia e a Cultura (Unesco, 2020), durante a pandemia de COVID-19, mais de 160 paises
adotaram medidas de fechamento das institui¢des de ensino. As incertezas, em relagdo ao tempo
de fechamento do ensino presencial e as adaptagdes ao ensino remoto, foram algumas das
situagdes as quais os alunos e professores tiveram de enfrentar. A continuidade do ensino e
depois o retorno presencial trouxeram diversos desafios aos sistemas de ensino e aos docentes.
Este estudo visou realizar um retrato da satide mental dos professores universitarios no cenario
po6s-pandemia de COVID-19.

Em conclusao, o estudo evidenciou que quase um ter¢o dos professores avaliados
apresenta um provavel transtorno mental comum. Também foi possivel observar que as
mulheres tiveram uma média de pontuagdo maior no teste de rastreio e que houve correlagao
entre maior pontuagdo no SRQ-20 com os insatisfeitos com a docéncia, tratamento psiquiatrico
atual e passado e em uso de psicofarmaco. Apesar da pequena amostra, ela mostra a importancia
de avaliar a saude mental nos professores, pois isso impacta diretamente na sua funcionalidade
e no sistema de ensino.

A pandemia exacerbou os desafios ja existentes, na saide mental dos professores
universitarios, reforcando a necessidade de estratégias institucionais que promovam condi¢des
de trabalho mais saudéaveis. Fazer um diagnodstico situacional da satide mental dos professores
pode ser uma forma de aumentar o debate acerca do tema para melhorar as condicdes de
trabalho e as suas consequéncias. Investir em suporte psicoldgico, flexibilizagdo de carga
horaria e capacitacdo para novas metodologias de ensino pode ser fundamental para melhorar
a qualidade de vida desses profissionais. O desenvolvimento de mais estudos sobre a saude
mental em diferentes areas profissionais se mostra importante, para que possamos estar mais

preparados para desafios futuros.
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APENDICE A - DADOS DESCRITIVOS DA CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

Variaveis Respostas

Idade Aberta (anos)

Sexo Feminino
Masculino
Outros (ndo binario)

Situagdo conjugal Solteiro(a)
Unido estavel
Casado(a)
Divorciado(a)
Viavo(a)

Ha quanto tempo ¢ professor(a)? Aberta (anos)

Em qual area ou curso ministra aula na graduagao? Aberta

D4 aula na p6s-graduagao? Sim
Nao

Qual a média de carga horaria de aulas ministra
semanalmente?

Aberta (horas de aula/semana)

O formato de trabalho como professor ¢ dedicacao
exclusiva?

Sim
Nao

Se ndo trabalha com dedicagdo exclusiva, quantas horas tem
de atividades por semana em outros trabalhos?

Aberta (horas/semana)

Na maior parte do tempo, sente-se satisfeito(a) com a | Sim
profissdo de professor(a)? Nao
Esté satisfeito(a) com a remuneracdo como professor(a)? Sim

Nao
Deu aula em formato remoto de ensino a distancia durante a | Sim
Pandemia de COVID-19? Nao

Se deu aula remotamente, durante a Pandemia de COVID-
19, qual era a média de carga horéria de aulas?

Aberta (horas/semana)

Jé& realizou tratamento psiquiatrico no passado? Sim

Nao
Estd em tratamento para algum transtorno mental no | Sim
momento atual? Nao
Usa psicofarmacos (remédios que agem em seu sistema | Sim
nervoso central) atualmente? Nao

Faz tratamento para alguma outra doenga clinica que
acredita que possa interferir em sua saude mental?
Se, sim, cite qual:

Aberta (outras doencas)

Teve COVID-19? Sim
Nao
Vocé tomou vacina para COVID-19? Sim
Nao
Sentiu medo em voltar para as aulas presenciais? Sim
Nao
Sente seguro em estar dando aulas no momento atual? Sim

Nao
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ANEXO A - SRQ-20 - SELF REPORT QUESTIONNAIRE (SRQ) -

QUESTIONARIO DE AUTO RELATO

Responda baseado em sua situacdo atual.

Perguntas Respostas
Tem dores de cabega com frequéncia? Sim
Nao
Tem falta de apetite? Sim
Nao
Dorme mal? Sim
Nao
Assusta-se com facilidade? Sim
Nao
Tem tremores nas maos? Sim
Nao
Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)? Sim
Nao
Tem ma digestao? Sim
Nao
Tem dificuldades em pensar com clareza? Sim
Nao
Tem se sentido triste ultimamente? Sim
Nao
Tem chorado mais do que costume? Sim
Nao
Encontra dificuldades para realizar com satisfagdo suas tarefas diarias? Sim
Nao
Tem dificuldades para tomar decisdes? Sim
Nao
Tem dificuldades no servico (seu trabalho ¢ penoso, causa sofrimento)? Sim
Nao
E incapaz de desempenhar um papel 1til em sua vida? Sim
Nao
Tem perdido o interesse pelas coisas? Sim
Nao
Sente-se uma pessoa inttil, sem préstimo? Sim
Nao
Tem tido ideias de acabar com a vida? Sim
Nao
Sente-se cansado o tempo todo? Sim
Nao
Tem sensacgdes desagradaveis no estdmago? Sim
Nao
Cansa-se com facilidade? Sim

Nao
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