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RESUMO

Introducéo: A presente dissertacao surge no ambito da realizacdo do Mestrado em Enfermagem
de Salde Mental e Psiquiatria, incidindo no Covid-19 e o Distress Psicolégico em Estudantes de
Ensino Superior, pelo grande impacto que a pandemia teve na salde mental deste grupo
populacional. Objetivos: caracterizar sob o ponto de vista sociodemografico e clinico a
populacdo em estudo, identificar os sintomas fisicos e psicologicos predominantes nos
estudantes, avaliar a sintomatologia de distress nos estudantes, avaliar a relacao entre a
ocorréncia de sintomas de COVID-19 e a presenca de distress, avaliar a relacao entre o nivel de
suporte social e a presenca de distress, avaliar a relacdo entre o nivel de suporte das
instituicoes de salide e a presenca de distress, identificar focos de atencao em enfermagem de
saude mental e psiquiatria para definir uma estratégia de apoio. Métodos: Estudo quantitativo
ndo experimental, correlacional e transversal. E parte integrante de um estudo maior, alocado
ao CINTESIS/ESEP, coordenado pelo Sr. Professor Doutor Wilson Abreu. A colheita de dados foi
efetuada através de um questionario online, divulgado através de redes sociais, e-mail e links
de conhecidos, que posteriormente reenviaram para outras pessoa/contactos, constituindo-se,
assim, uma amostra em bola de neve, com um total de 117 participantes - estudantes do ensino
superior. O questionario foi composto por questdoes de cariz sociodemografico e do Brief
Symptom Inventory (BSI) desenvolvido por Derogatis (1983) a partir do Symtom Check-List -
SCL90-R (Derogatis & Melisaratos, 1983) e adaptado e validado para populacao portuguesa
(Canavarro, 1999), que se propde avaliar o distress psicoldgico. Resultados: A maioria dos
participantes sao do género feminino, solteiros, com idades entre os 18 e os 31 anos.
Maioritariamente os participantes nao referem sintomas fisicos decorrentes da infecdo por
Covid-19, mas referem consequéncias psicologicas, das quais se destacam a depressao,
ansiedade e obsessdo-compulsdo, e uma fraca qualidade de vida apos a pandemia. O balango
do apoio familiar e do SNS durante a pandemia é positivo. Conclusdo: O estudo realca os
sintomas de ansiedade, depressao e transtorno obsessivo-compulsivo, numa percentagem
significativa de estudantes do ensino superior. Estas sintomatologias nao estao necessariamente
ligadas a presenca de sintomatologia fisica, mas ao contexto pandémico geral. O suporte
familiar e dos servicos de salde constituiu um bom apoio para prevenir o agravamento da salde
mental. E importante o papel do enfermeiro especialista, no que diz respeito ao diagnéstico,
acompanhamento e vigilancia desses casos, para prevenir repercussdes futuras na saude

mental.

Palavras-chave: COVID-19, Saide mental, Sofrimento psicoldgico, Estudantes, Ensino superior



ABSTRACT

Introduction: This dissertation arises as part of the Master's degree in Mental Health Nursing
and Psychiatry, focusing on Covid-19 and Psychological Distress in Higher Education Students,
due to the great impact that the pandemic had on the mental health of this population group.
Objectives: characterize the population under study from a sociodemographic and clinical
point of view, identify the predominant physical and psychological symptoms in students,
evaluate distress symptoms in students, evaluate the relationship between the occurrence of
COVID-19 symptoms and the presence of distress, evaluate the relationship between the level
of social support and the presence of distress, evaluate the relationship between the level of
support from health institutions and the presence of distress, identify foci of attention in
mental health nursing and psychiatry to define a support strategy. Methods: Non-experimental,
correlational and cross-sectional quantitative study, which is an integral part of a larger study,
allocated to CINTESIS/ESEP, coordinated by Professor Doctor Wilson Abreu. Data collection was
carried out through an online questionnaire that was disseminated through social networks, e-
mail and links from acquaintances, who were later forwarded to other people/contacts, thus
constituting a snowball sample, with a total of 117 participants - higher education students.
The questionnaire was composed of sociodemographic questions and the Brief Symptom
Inventory (BSI) developed by Derogatis (1983) based on the Symptom Check-List - SCL90-R
(Derogatis & Melisaratos, 1983) and adapted and validated for the Portuguese population
(Canavarro, 1999), which aims to assess psychological distress. Results: The majority of
participants are female, single, aged between 18 and 31 years old. Most participants do not
report physical symptoms resulting from Covid-19 infection, but do report psychological
consequences, including depression, anxiety and obsession-compulsion, and a poor quality of
life after the pandemic. The balance of family and NHS support during the pandemic is positive.
Conclusion: The study highlights the symptoms of anxiety, depression and obsessive-compulsive
disorder in a significant percentage of higher education students. These symptoms are not
necessarily linked to the presence of physical symptoms, but rather to the general pandemic
context, with family support and health services providing good support to prevent the
worsening of mental health. The role of the specialist nurse is important, with regard to the
diagnosis, monitoring and surveillance of these cases, to prevent future repercussions on

mental health.

Keywords: COVID-19, Mental health, Psychological distress, Students, Higher education
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INTRODUCAO

No ambito do desenvolvimento da dissertacao de mestrado que assinala a conclusao do 2° ciclo

de estudos do Mestrado em Enfermagem de Salde Mental e Psiquiatria - apresento a presente
dissertacao, a qual incide no tema Covid-19 e o Distress dos Estudantes de Ensino Superior, sob
a orientacao da professora doutora Graca Pimenta, e a coorientacao da professora doutora Julia
Martinho.

A pandemia da Covid-19 foi uma situacao que gerou muita ansiedade na populacao em geral.
Como todas as pandemias, causou um grande impacto social, politico e econémico, o que,
aliado ao medo, a morte, ao desconhecimento da situacao e a incerteza de como poderia ser o
futuro, revelou-se altamente negativo para a salde mental das pessoas. Assim sendo, tornou-
se num importante objetivo para a comunidade cientifica a exploracao dos efeitos psicoldgicos
da Covid-19, com varias questdes a ser postas, que implicam varias areas e varias frentes de
acao. Alguns estudos, como o de Dias (2020), debrucam-se especificamente sobre o impacto da
pandemia na salde psicologica dos estudantes universitarios, e apresentam resultados que
revelam um aumento substancialmente mais elevado dos niveis de depressao, ansiedade e

stress nos estudantes durante a pandemia, face a um periodo dito “normal”.

De facto, pode afirmar-se, com base em evidéncias cientificas e em multiplos estudos
realizados, apesar de ser um assunto relativamente recente, que a crise pandémica afetou a
saude mental dos estudantes universitarios, por todas as mudancas e incertezas que a pandemia
incluiu, mudancas essas tanto ao nivel individual, com a auséncia de convivios sociais, como
alteracdes a nivel familiar, com situacées como o agravamento financeiro, com a diminuicao
do rendimento do agregado familiar, entre outras. Estudos reportam estudantes com valores
significativos e bastante preocupantes de ansiedade, stress e depressao; e apesar de certos
estudos nao encontrarem valores preocupantes neste parametro, a verdade é que é reportado
um certo aumento do uso de substancias psicoativas, nomeadamente de cannabis,
essencialmente pelo sexo masculino, em tempo de pandemia; por sua vez, estudantes do sexo
feminino reportam maiores niveis de ansiedade, pior qualidade de sono, e altos niveis de
depressao e stress. Nota-se ainda que o agravamento da salde mental pode estar relacionado,

ainda que sem certezas, com a area de estudo dos estudantes universitarios (Antunes, 2021).

Este estudo pretende assim identificar o distress em estudantes universitarios no periodo da
pandemia e a sua relacdo com a presenca e/ou auséncia de COVID-19. Deste modo, o estudo
desenvolvido trata-se de um estudo descritivo correlacional. Considera-se que a tematica é
pertinente, uma vez que é atual, desperta interesse e pretende desenvolver intervencdes que

visem dar respostas adequadas aos problemas identificados.
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Assim, o presente trabalho encontra-se dividido em varias seccdes. Inicia-se com uma
fundamentacdo teorica, baseada em artigos de publicacdo, estudos, investigacoes,
dissertacoes, jornais e revistas cientificas, que clarificam conceitos, e incluem dados que vao
de encontro ao tema de investigacao, aprofundando assim o conhecimento e a contextualizacao
do tema. Nesta seccao, abordamos a descricao da sintomatologia ao impacto da Covid-19 na
salde mental e qualidade de vida da populacdo em estudo, salientando algumas medidas de
apoio dirigidas a comunidade estudantil, e os pedidos de ajuda psicolégica por parte dos
estudantes de ensino superior, em consequéncia da pandemia. Posteriormente, abordam-se as
metodologias utilizadas para a realizacao do projeto, abordando varios topicos - a definicao e
explicacdo do tipo de estudo, populacdo e amostra, objetivos do estudo, hipdtese e questdes
de investigacdo, variaveis do estudo, métodos e técnicas de recolha de dados, procedimentos
de natureza ética, e o modo de andlise dos dados. Numa terceira seccao apresentam-se os
resultados obtidos, e posteriormente procede-se a sua analise, discussdo e interpretacao.
Finalmente, apresentam-se as consideracdes finais a fazer, e as conclusées obtidas com a

realizacao deste projeto, e, por Ultimo, a bibliografia utilizada.
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1. FUNDAMENTACAO TEORICA

0 novo coronavirus SARS-CoV-2, responsavel pela doenca da Covid-19, foi pela primeira vez
identificado em humanos na cidade de Wuhan, na China, no més de dezembro de 2019, em

clientes que apresentavam pneumonia de causa desconhecida (Ministério da Salude, 2021).

Por essa altura identificou-se um surto do virus nessa mesma cidade, tendo a partir dai surgido
disperso por todo o mundo a pouco e pouco, até originar a pandemia a escala mundial que todos
conhecemos. A pandemia revelou-se um grande problema para o0 mundo, e quanto ao sistema
mundial de salde, foi um enorme e desafiante problema, com os elevadissimos nimeros de
infetados, a elevada transmissibilidade do virus, os sintomas significantes, muitas mortes e a

sobrelotacao dos espacos e sistemas de salde (Poli, et al., 2020).

1.1. Doenca por Coronavirus (Covid-19)

A Covid-19 pode ser causa de infecao respiratoria e, em casos mais graves, pode mesmo evoluir
para um quadro de pneumonia. Uma proporcao significativa dos doentes infetados e que
desenvolvem a doenca Covid-19 refere a persisténcia dos sintomas, mesmo apds semanas ou
meses da infecao. Nao existindo ainda um termo ou definicao consensual para esta condicao, o
conceito usado é o de Covid Longo - situacao pos-Covid, na qual os sintomas e efeitos da infecao
persistem, geralmente nos primeiros trés meses apos a infecdo com o virus, apresentando o
individuo um conjunto de sintomas persistentes durante um minimo de dois meses, que ndo sao
possiveis de explicar por qualquer outro diagnostico. Os sintomas podem incluir varios sistemas
e orgdos do organismo, sendo os mais frequentes a fadiga, falta de ar, alteracoes cognitivas,
alteracoes do sono, cansaco excessivo para esforcos, entre outros. Estas alteracdoes tém um
impacto significativo na vida diaria da pessoa, podendo sofrer flutuacdes e recaidas. A maioria
dos individuos melhora gradualmente os sintomas durante as semanas ou meses apos a doenca,
sendo raros 0s casos em que as sequelas sao permanentes (Sociedade Portuguesa de

Pneumologia, 2020).

0 virus transmite-se por contacto direto, através da disseminacdo de goticulas respiratorias
produzidas aquando de espirros, tosse ou fala, por parte da pessoa infetada, podendo assim ser
inaladas ou pousar na boca, nariz ou olhos de pessoas que estejam proximas; pode ainda
transmitir-se por contacto indireto, através do contacto das maos com uma superficie ou objeto
que se encontre contaminado com o SARS-CoV-2, podendo as maos de seguida entrar em
contacto com a boca, nariz ou olhos, ou através da inalacao de aerossois que contenham o virus

presente. Pessoas com idade igual ou superior a sessenta anos, com idade igual ou inferior a
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trés meses, mulheres gravidas, individuos com imunodepressao grave ou com doencas cronicas,

foram identificadas como sendo grupos de maior risco (Servico Nacional de Salude, 2023).

O diagnostico da doenca podera ser feito a partir de dois testes - o Teste Molecular de
Amplificacdo de Acidos Nucleicos (TAAN), que consiste no método de referéncia para a detecio
de RNA viral, a partir da recolha de amostras do nariz ou garganta com uma zaragatoa; o Teste
Rapido de Antigénio (TRAg), que consiste num teste de proximidade feito a partir de amostras
recolhidas com uma zaragatoa da regiao nasal, ou da garganta (Servico Nacional de Salde,
2023).

Varias medidas foram tomadas, nas varias fases da pandemia, no sentido de prevenir a doenca.
Para além de medidas de emergéncia, estados de calamidade ou de emergéncia decretados, e
o isolamento obrigatorio, algumas das medidas mais recomendadas eram o uso da mascara
cirrgica, a adocao de etiqueta respiratéria nos momentos de tossir e espirrar, a lavagem e
desinfecao frequentes das maos, a limpeza e desinfecao recorrentes de equipamentos e
superficies, o distanciamento fisico, evitar ambientes fechados e aglomerados, e a ventilacao
dos espacos fechados, preferencialmente com ventilacdo natural (Servico Nacional de Salde,
2023).

Varias vacinas contra a COVID-19 foram descobertas durante a pandemia, sendo administradas
consoante o plano de vacinacido definido pelas autoridades de salde. Quanto ao tratamento da
doenca, € de notar que a maioria das pessoas apresenta sintomatologia ligeira, nao evoluindo
para doenca grave, sendo nestes casos recomendado descanso e hidratacao, por meio de
ingestdo de muitos liquidos. Em caso de doenca aguda existe o risco clinico de progressao para
doenca grave, hospitalizacdo ou morte. Neste caso, o tratamento é dirigido as carateristicas
individuais dos doentes, podendo incluir diversos géneros de medicamentos - antivirais,

anticorpos monoclonais e oxigeno terapia (Servico Nacional de Salde, 2023).

1.2. Sintomatologia Associada a Covid-19

Os sintomas mais frequentemente associados a infecao por COVID-19 sao a temperatura
corporal igual ou superior a 38°, sem outra causa; tosse, dificuldade respiratoria ou dispneia,
isto é, falta de ar, sem uma outra causa que se possa atribuir a este sintoma; dores musculares;
anosmia, que se traduz pela perda total do olfato, ou hiposmia, que corresponde a sua perda
parcial; ageusia, a perda do paladar, ou disgeusia, correspondente a auséncia parcial do mesmo

(Servico Nacional de Saude, 2023).

As pessoas infetadas podem nao apresentar qualquer sintoma, ou apresentar doenca ligeira.
Sao ainda comuns os casos de infecao respiratdria aguda, nos quais as pessoas vao apresentar

tosse, febre, dificuldade respiratoria, dores musculares e cansaco, e, casos mais graves podem
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mesmo levar a pneumonia grave, com a verificacdo de insuficiéncia respiratoria aguda, faléncia
renal e de outros orgados, e consecutivamente a morte do doente (Servico Nacional de Saude,
2023).

Trata-se de uma doenca relativamente recente, com enorme relevancia cientifica, provocando
elevados indices de mortalidade a nivel mundial e sendo ainda desconhecida em muitos aspetos.
As manifestacdes sintomaticas verificadas em doentes adultos consistiram em febre,
expetoracdo, vomitos, dor no peito, fadiga, nauseas, quadros anoréticos, dor abdominal,
rinorreia, coriza, tonturas, calafrios, dor sistémica, hemoptise, confusdo mental,

comprometimento do paladar e/ou olfato, asma, arroto e taquicardia (Neto, et al., 2020.).

Podendo ou nao existir sintomas, a transmissao pode ser sintomatica, ou nao. No caso da
transmissao sintomatica, a pessoa que transmite o virus esta sintomatica, tendo ja desenvolvido
sinais e sintomas compativeis com os da doenca. A transmissdao da-se através de goticulas
respiratorias, com o contacto direto com as pessoas infetadas, ou pelo contacto com objetos e
superficies que tenham ja sido contaminadas pela pessoa infetada. Dados de varios estudos
apontam para que a disseminacao da doenca seja maior no trato respiratorio superior - nariz e
garganta - na fase inicial da doenca (primeiros trés dias apos o inicio dos sintomas). Certos
estudos referem que o contagio € maior no inicio da manifestacdo dos sintomas, do que
propriamente no inicio da doenca, o que nao invalida que o contagio ocorra antes disso. O
periodo de incubacdo do virus demora cerca de cinco a seis dias, mas pode levar até catorze
dias. No caso da transmissdao assintomatica, a pessoa que transmite o virus ndo desenvolve

sintomas que indiquem que esta contagiada com a doenca (World Health Organization, 2020).

1.3. Influéncia da Covid-19 na Saude Mental e Qualidade de Vida -

Sintomatologia Psiquiatrica Associada

A pandemia teve de facto um grande impacto na salde mental da populacéo, e varios estudos
apontam nesse sentido, nao s6 como uma consequéncia direta da infecdo viral, mas também
pelas alteragbes economicas e sociais que se fizeram sentir, em parte pelas medidas adotadas
para o controlo da disseminacao do virus. Esse impacto tem varias causas, as medidas de salude
publicas para a contencao e controlo da situacdo pandémica; o distanciamento social; o
isolamento; a sensacdo de medo e incerteza quanto a evolucao da doenca, e quanto a vida e
ao mundo do futuro; as consequéncias socioeconomicas; o desemprego crescente, ou a perda
de rendimento; e os efeitos diretos do virus no Sistema Nervoso Central (SNC). Da pandemia
resultou um crescente nimero dos casos de ansiedade, depressao, burnout, perturbacdo
obsessivo-compulsiva, e de perturbacao de stress pos-traumatico (Servico Nacional de Saude,
2022) .
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Estas alteracbes tém repercussao na qualidade de vida e na salde psicoldgica da populagao, de
um modo geral, que sdo comprovadas por estudos, como o de Faro et al., que foca na urgéncia
de entender e cuidar da saude mental da populacéo, avaliando e cuidando dos danos causados
pela situacao pandémica. Trata-se de um exemplo ilustrativo, por reunir informacdes e varios
estudos e pesquisas que se focam na crise e na qualidade da saide mental da populacao. Analisa
ndo so varios conceitos associados ao virus, como também as consequéncias das medidas
adotadas na saude mental, durante os trés periodos - analisando assim a fase antes da crise, a
fase da crise e a fase apos a mesma. Foca-se também na emergéncia da prestacao de cuidados
de salde mental, para prevenir e minimizar doencas. Refere que, uma pandemia como a da
Covid-19 causa consequéncias sociais e perturbacdes psicologicas, por varios fatores ja
referidos, como a elevada taxa de mortalidade, o crescente nimero de infetados, o
desconhecido e o medo face a doenca e as suas consequéncias, a sobrelotacao das unidades de
saude, e as medidas restritas de seguranca, que incluiram o isolamento social, prejudicial para
a saude mental de muitas pessoas. Segundo o autor, as sequelas mentais deixadas por uma

pandemia sao ainda superiores ao niUmero de mortes (Faro et al., 2020).

Salienta que dois dos grandes fatores impactantes na salde mental da populacdo foram a
Quarentena e o Isolamento Social. Deste modo, consideramos importante abordar a diferenca
entre os conceitos, e o impacto de cada um. A quarentena trata-se de uma medida considerada
fundamental para diminuir os nimeros de contagio, uma vez que separa e restringe a circulacdo
de pessoas expostas a doenca contagiosa, e que permite observar se de facto as pessoas ficam
doentes, sendo uma medida ha muito utilizada para evitar a disseminacdo de doencas
contagiosas. Implica frequentemente situacdes desagradaveis e que podem impactar a saude
mental dos individuos envolvidos, pois envolve o afastamento de familiares e amigos, e a
incerteza acerca de quanto tempo esse afastamento vai durar, para além de incluir o
confinamento a um espaco fechado, com o qual muitas pessoas tém dificuldades em lidar. Pode
assim desencadear transtornos mentais comuns, como transtornos de ansiedade, depressao e
pensamentos suicidas. O isolamento social refere-se a separacao de pessoas doentes, infetadas
pela doenca contagiosa, dos ndo-doentes, com o fim de evitar a contaminacao e propagacao da
Covid-19. Quanto as repercussoes a nivel da saide mental, o estudo torna-se interessante pois,
apesar de ter sido realizado em fase de pandemia, faz uma avaliacao dessas consequéncias nas
trés fases - pré, durante e pds a crise. Na fase pré-crise, refere-se a passagem de informacao
acerca do problema de saude publica, formas de contagio, transmissao e desenvolvimento da
doenca, sintomas associados, informagcdes quanto a doenca em si, recomendacdes de
distanciamento social, difusao de informacdes acerca da mortalidade mais alta em idosos, a
similaridade a gripes sazonais, e a transmissao por contacto direto ou mediado com pessoas
gue contraissem a doenca. Nesta fase, como a taxa de mortalidade nao era tao elevada, e ainda
existia um certo desconhecimento face ao que estava para vir, um certo otimismo irrealista,

muitas vezes desencadeado pelos media, poderia aparecer; emocdes negativas podiam também
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desencadear-se, pelo medo e tristeza envolvidos. Stress agudo, grande preocupacao quanto ao
contagio e sintomas depressivos foram bastante verificados nesta fase. Na fase aguda (durante
a crise), a doenca estava totalmente instalada, e refere-se a tomada de consciéncia da sua
gravidade e da vulnerabilidade ao adoecimento por parte das pessoas. Muitos casos suspeitos
foram confirmados, com a consequente sobrecarga do sistema de salde e o colapso do sistema,
agravando-se assim a pandemia e o cenario de medo. Com a aceleracao descontrolada dos casos
positivos, os internamentos e mortes aumentam. Este cenario tem graves consequéncias sociais
e afeta em larga escala a saude mental da populacdo. O estudo nota ainda um outro fator - a
sobrelotacdo de agéncias funerarias e o medo face aos dbitos e cerimdnias flnebres de
individuos infetados, algo que prejudica certamente a salde mental das suas familias. E de
notar ainda, no setor da salde, as consequéncias na salde mental de muitos profissionais, que,
afastados das suas familias, viram os seus servicos sobrelotados, e trabalharam horas a mais,
muitas vezes sem recursos, € com todas as questdes emocionais que uma situacao destas
implica. O estudo refere varias pesquisas que apontam, nesta fase, para quadros de depressao,
ansiedade, stress, panico, insonia, medo, raiva, burnout, tédio, solidao, raiva e stress pos-
traumatico. Na fase pds-crise, entendida como um momento de reconstrucao social, incluem-
se a diminuicao das medidas de distanciamento social, a diminuicao da transmissao
comunitaria, e o controlo do surto de contaminacdo. Nesta fase, muitos individuos tendem a
apresentar sequelas psicologicas moderadas ou graves, com sintomas depressivos, ansiedade,
stress moderado a grave, fobias especificas, comportamentos compulsivos, sintomas fisicos e
menos atividade social. O estudo refere ainda um fator interessante - um certo medo ou
desconfianca sentido por estudantes chineses, considerados por algumas pessoas como
portadores do virus - notando-se nestes uma grande vulnerabilidade ao stress, ansiedade e
medo persistentes. Por fim, o estudo refere que o referido possivel cenario catastrofico ao nivel
da saude mental so seria de facto conhecido quando a pandemia estivesse de vez erradicada,
0 que vai em parte de encontro ao que se pretende estudar e averiguar com este projeto. No
entanto, faz referéncia varias vezes ao enorme risco que uma situacdo destas teria, e a
inevitabilidade das consequéncias psicoldgicas, surgindo assim precisamente para referir a
emergéncia dos cuidados de salde mental a populacdo, confirmando o elevado risco que a

situacdo pandémica representou (Faro et al., 2020).

Pelo inesperado e exponencial crescimento do nimero de infetados, alastrado por todo o
mundo, e pelo elevado poder infecioso da COVID-19, a probabilidade de as pessoas
desenvolverem problemas psicologicos torna-se entao bastante evidente, como comprovado em
tantos estudos, investigacdes e artigos. Um outro exemplo trata-se de uma revisao sistematica,
com base na evidéncia, acerca dos sintomas psicologicos da COVID-19. Relaciona-se a
prevaléncia dos sintomas psicologicos com o enfrentamento da pandemia, e nao propriamente
com o contagio pelo virus. O referido estudo confirma este maior estado de vulnerabilidade

face as doencas do foro psicologico, com o aparecimento de sintomas psicologicos como muitos

23



anteriormente ja referidos - ansiedade, depressao, perturbacdes do sono, e stress. Relaciona-
se ainda a vulnerabilidade a esse desenvolvimento com fatores como a idade, género,
ocupacao, tempo de isolamento, quantidade de exposicao aos meios de comunicacao social, e
taxa de pessoas proximas infetadas com o virus, sendo que o sexo feminino, pessoas com
diagnosticos prévios de saude mental ou perturbacdes neuroldgicas, ou pessoas com parentes
proximos infetados, foram associados a um maior risco de desenvolver sintomatologia
psicopatoldgica. Alguns estudos revistos abordam também o impacto psicologico da pandemia
considerado por mais de metade dos inquiridos como moderado a grave, e um terco revelou ter
sentido ansiedade moderada a grave; num outro estudo analisado, referem-se perturbacoes
como a ansiedade, depressao, alcoolismo, isolamento social, perturbacdo apos a morte de entes
proximos, como sentidos em larga escala durante e apo6s a pandemia, sendo que a taxa de
prevaléncia da ansiedade e depressao se revelou bastante problematica. No mesmo estudo
refere-se ainda, e concordando com algo ja referido, a maior suscetibilidade dos profissionais
de saude a questodes e problemas psicologicos, apds serem expostos durante longos periodos e
turnos estendidos, ao virus, a morte, com o medo permanente de serem infetados, e medo
pelas suas familias e entes mais proximos, apresentando assim distUrbios como a ansiedade,
depressao, perturbacao obsessivo-compulsiva, stress e elevados niveis de sobrecarga no
trabalho. Quanto aos estudantes, refere-se uma percentagem significativa que sofreu
ansiedade devido ao surto da COVID-19, mas referem-se alguns fatores possivelmente
atenuantes deste sintoma - habitar em areas urbanas; coabitar com os pais; ter um rendimento
familiar estavel. Os autores apresentam ainda um conjunto de sugestdes para que os efeitos
psicopatolégicos da pandemia sejam atenuados - dormir bem, fazer uma boa alimentacao,
praticar exercicio fisico regularmente, bem como atividades de relaxamento e recarga de
energias, evitar alcool, tabaco e drogas, diminuir o tempo em aparelhos eletronicos, manter a
mente ocupada e estabelecer metas, missdes, objetivos, prioridades, apoiar a familia e os

amigos, e pedir ajuda quando é necessario (SeyedAlinaghi, et al., 2021).

Um outro estudo refere, em concordancia com os apresentados anteriormente, uma grande
variedade de sintomas psiquiatricos graves relatada por doentes com COVID-19 aguda, sintomas
esses que, apesar de serem depois sentidos com menor intensidade, vao de encontro ao termo
referido - distress - uma vez que se verifica permanecerem na recuperacao precoce, podendo
mesmo persistir por longos periodos de tempo apos a alta. Trata-se de um resumo do perfil dos
sintomas psiquiatricos em doentes com o virus, seja em fase aguda ou em fase de
convalescenca, e as informacdes dadas vao de encontro ao que se conclui com os outros
estudos, confirmando o enorme impacto do virus e da pandemia no estado psicologico dos
doentes. Deste modo, aconselha-se mais uma vez a atencao e monitorizacao destes sintomas,
o apoio psicossocial e o tratamento e intervencdes psiquiatricas nos casos em que for
necessario, incluindo aqui ndo s6 pacientes que apresentassem a doenca, mas também os que

ja tivessem recuperado. Para além de todas as causas ja referidas, o estudo torna-se relevante
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por tocar em dois novos pontos - 0 agravamento do estado emocional dos doentes, por eventuais
dores e desconfortos fisicos que possam sentir; mecanismos fisiologicos do corpo associados as
causas psicoldgicas, referindo a descoberta de RNA positivo para o virus e alteracoes
inflamatorias para-infeciosas ou pos-infeciosas no liquido cefalorraquidiano dos doentes
infetados, referindo assim uma possivel relacao entre os sintomas psiquiatricos sentidos, e
complicacoes neuropsiquiatricas no SNC, com um possivel impacto sistémico da inflamac&o viral
(QuinXie et al, 2021).

Um outro artigo a apresentar neste ponto refere-se aos sintomas psicolégicos em doentes com
COVID-19, incluindo um olhar atento nas questoes fisiopatologicas e aos fatores de risco de
desenvolver Covid-19 longo. O estudo refere o potencial neuroinvasivo de certos coronavirus,
inclusive na sindrome respiratéria aguda grave (SARS), assumindo-se assim que alguns doentes
poderiam, mediante fatores e possibilidades ainda desconhecidas, estar em risco de ter
complicacoes e sequelas neuropsiquiatricas. Aliado a esta possibilidade apareceu o dado de que
as implicagcdes do virus para a salde mental dos individuos sobreviventes eram muito
significativas, com perturbacdes que incluiam a ansiedade, depressao e perturbacao de stress
pos-traumatico, associados a infecao com Covid-19. Aquando da realizacao deste artigo, a causa
para estas sequelas ndo era conhecida e confirmada; no entanto, o estudo refere a envolvéncia
de fatores ambientais, psicoldgicos e bioldgicos. Mais uma vez, individuos do sexo feminino, e
individuos com historico de alteracdes psiquiatricas sao bastante afetados pela pandemia; ao
invés disso, neste artigo refere-se uma maior prevalécia dos sintomas psiquiatricos em
sobreviventes pds-Covid-19. Associa-se ainda a infecao com a Covid-19 a sintomas psiquiatricos
como delirios, fadiga, depressao, insdnia, perturbacao de stress pos-traumatico, ansiedade,
perturbacao obcessivo-compulsiva, confusao mental, sintomas estes identificados a curto prazo
apods a recuperacao clinica da infecao viral aguda. O estudo conclui uma desconhecida carga
neuropsiquiatrica consequente a infecao com o virus, mas no entanto refere-se ser altamente
provavel de um modo bastante significatido, tendo as consequéncias mentais da Covid-19 sido
identificadas mesmo apos a alta hospitalar num nimero muito significativo de casos. Estes
efeitos psicoldgicos nao tém, segundo o estudo, uma causa exata determinada, referindo-se
que tanto pode ser consequéncia da acdo direta do virus no SNC, como podem ser efeitos
indiretos apos respostas inflamatorias sistémicas, ou resultado de stress psicologico, associado
ao risco de infecdo, a infecdo propriamente dita, ao medo, ao estigma social, a experiéncia de
estar em Unidades de Cuidados Intensivos, entre outros. Por Gltimo, é de salientar um dado
importante referido no artigo - a possivel associacdo entre os quadros de delirium e sintomas
relacionados com o stress, com um aumento de cerca de quatro vezes na hipotese de
desenvolvimento de deficiéncias neurocognitivas, podendo sintomas peristentes do virus afetar
a funcao fisica e a cognitiva, interferindo na vida pessoal, na qualidade de vida, na salide do

individuo e na sua participacao na sociedade. Assim, ressalva-se a importancia da identificacao
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precoce dos casos de risco, e de uma triagem adequada destes infividuos, com avaliacoes

neuropsicologicas para doentes pds-Covid-19 (Thye, et al., 2022).

Por ultimo, é relevante referir um estudo realizado neste ambito em Portugal - SM-COVID-19.
O Departamento de Promocao da Saude e Prevencao de Doencas Nao Transmissiveis do Instituto
Nacional de Salde Doutor Ricardo Jorge, em colaboracao com o Instituto de Saide Ambiental
da Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa e com a Sociedade Portuguesa de
Psiquiatria e Saude Mental, dedicaram-se a um estudo observacional acerca do impacto da
pandemia na salde mental das populacdoes, denominado SM-COVID-19. Neste estudo
considerou-se a populacao residente em Portugal com idade igual e superior a 18 anos, bem
como profissionais de salde com atividade em territorio portugués. Cerca de metade dos
profissionais de saude reportaram sintomas de ansiedade e depressao moderada-grave, e
perturbacao de stress pos-traumatico. Portanto, apesar de em primeira instancia a pandemia
constituir uma crise de salde fisica, e gerar uma crise socioeconémica, torna-se também um
risco para a salde mental, tendo sido altamente recomendadas medidas de prevencao,
monitorizacao e de referenciacao atempada. Os fatores que se considerou agravarem o estado
da salde mental da populacao foram as dificuldades de conciliacdo do trabalho com a familia,
a percecao da falta de apoio familiar e social, as preocupacdes quanto ao futuro, o receio da
vida no futuro, a situacdo economica agravada causada pela pandemia, a preservacao do
rendimento, a dificuldade em manter os estilos e atividades de vida anteriores a pandemia, a
preocupacdo com a manutencao dos empregos, € a menor resiliéncia. Falando mais
concretamente de percentagens, verificou-se - 33,7% com sofrimento psicoldgico; 27,0% com
ansiedade moderada/grave; 26,5% com stress pos-traumatico; 26,4% com depressao moderada
a grave; 25,2% com burnout. Verificou-se ainda que os grupos mais afetados eram as mulheres,
os jovens adultos entre os 18 e os 29 anos, os desempregados e individuos com baixo
rendimento. Quanto ao subgrupo dos individuos que estavam ou tinham estado em quarentena,
72% sentiram sofrimento psicoldgico, 56% depressao moderada ou grave, 36% ansiedade
moderada ou grave, e 43% stress pos-traumatico. Quanto as pessoas em internamento hospitalar
ou cuidados intensivos, 92% apresentou ansiedade moderada ou grave. Quanto aos profissionais
de salde, 44,8% apresentaram sofrimento psicoldgico, 32,1% burnout, 30,8% ansiedade
moderada/grave, 28,4% depressao moderada/grave, e 26,2% stress pds-traumatico (Servico
Nacional de Saude, 2022).

Refere-se ainda que dados mais recentes indicam carateristicas psiquiatricas residuais em
doentes que tiveram infecdo por SARS-CoV-2, como fadiga cronica, declinio cognitivo,

perturbacao de humor, perda de memoria, depressao e confusao mental (Mariz, 2021).
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1.4. O Impacto da Pandemia na Saude Mental dos Estudantes Universitarios

E importante ressalvar que os estudantes de ensino superior estdo mencionados em muitos
estudos como sendo ja naturalmente um grupo com tendéncia a desenvolver certas
perturbacdes mentais, por toda a pressdo e mudancas que essa fase das suas vidas acarreta. E
necessaria a adaptacao a uma nova rotina, em muito diferente a que tinham no ensino médio;
a autoafirmacdo e o desenvolvimento profissional, em simultaneo com todo o process