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RESUMO

Objetivo: Descrever os fatores de risco para doencas cardiovasculares e a qualidade de vida de alunos ingressantes no curso de
enfermagem.

Métodos: Estudo transversal realizado com ingressantes no curso de enfermagem de uma Universidade Piblica de S&o Paulo, Brasil.
Os alunos responderam a nove questiondrios e as circunferéncias cervical e abdominal foram medidas, juntamente com peso e altura,
pressao arterial, perfil lipidico e glicemia capilar.

Resultados: 67 alunos foram incluidos. Alguns estudantes apresentaram inatividade fisica (73,1%), 7,5% reportaram
tabagismo,40,3% consumiam dlcool,25,4% estavam acima do peso e 16,4% tinham aumento do colesterol total. Sintomas de
depressdo, ansiedade e estresse também foram reportados, assim como sonoléncia diurna excessiva, risco de apneia do sono e uso
de risco ou nocivo de dlcool. Quanto a qualidade de vida, os dominios com menor pontuagdo foram vitalidade e aspecto emocional.
Conclusdo: Os fatores de risco mais prevalentes encontrados nos alunos foram sedentarismo, sonoléncia diurna excessiva e estresse.
Palavras-chave: Estudantes de enfermagem. Doencas cardiovasculares. Fatores de risco. Qualidade de vida.

ABSTRACT

Objective: To describe the risk factors for cardiovascular diseases and the quality of life of first-year college students.

Methods: A cross-sectional study conducted with first-year undergraduate nursing students attending a public university located
in Sdo Paulo, Brazil. The students completed nine questionnaires and the studentscervical and abdominal circumferences were
measured along with their weight and height, blood pressure, lipid profile, and capillary blood glucose.

Results: 67 undergraduate students were included. Half of the students were physically inactive (73.1%), 7.5% reported smoking,
40.3% alcohol consumption, 25.4% overweight, and 16,4% increased total cholesterol. Depressive symptoms, anxiety, and stress
were also reported, as well as excessive daytime sleepiness, risk of sleep apnea, and risky and harmful consumption of alcohol. As for
the quality of life, the domains with the lowest scores were vitality and emotional aspects.

Conclusion: The most prevalent risk factors found in undergraduates were sedentary lifestyle, excessive daytime sleepiness and
stress.

Keywords: Students, nursing. Cardiovascular diseases. Risk factors. Quality of life.

RESUMEN

Objetivo: describir los factores de riesgo de enfermidades cardiovasculares y la calidad de vida de los estudiantes universitérios de
primer afio.

Métodos: estidio transversal realizado con estudiantes de primer afio de enfermeira de uma universidad publica ubicada em
Sd0 Paulo, Brasil. Los estudiantes completaron nueve cuestionarios y se midieron las circunferencias cervical y abdominal de los
estudiantes junto con su peso y altura, presién arterial, perfil de lipidos y glucosa en sangue capilar.

Resultados: se incluyeron 67 estudiantes. La mitad de los estudiantes eran fisicamente inactivos (73,1%), el 7,5% informé que
fumaba, el 40,3% consumia alcohol, el 25,4% tenfa sobrepeso y el 16,4% aumentaba el colesterol total. También se informaron
sintomas depresivos, ansiedad y estrés, asi como somnolencia diurna excesiva, riesgo de apnea del suefio y consumo peligroso y
nocivo de alcohol. Em cuanto a la calidad de vida, los dominios com puntuaciones mds bajas fueron vitalidad y aspectos emocionales.
Conclusion: Los factores de riesgo mds prevalentes encontrados em los universitdrios fueron el estilo de vida sedentdrio, la
somnolencia diurna excessiva y el estrés.

Palabras clave: Fstudiantes de enfermeira. Enfermedades cardiovasculares. Factores de riesgo. Calidad de vida.
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l INTRODUGCAO

As doencas cardiovasculares sdo a principal causa de
mortes no mundo, vitimando 18 milhées de individuos
todos os anos. Aproximadamente 85% dessas mortes sao
causadas por ataque cardiaco e acidente vascular cerebral,
e ocorrem principalmente em pafses subdesenvolvidos e
em desenvolvimento™. Devido ao aumento da taxas de
mortalidade por doencas nao transmissiveis, dentre elas as
cardiovasculares, a Organizagao Mundial da Saude (OMS)
propds nove metas a serem atingidas até 2025, a saber:
reducao relativa de 25% na probabilidade de mortalidade
global por doencas cardiovasculares, cancer, diabetes, ou
doencas respiratdérias cronicas; reducéo relativa de 10% no
consumo abusivo de dlcool; reducdo de 10% na prevaléncia
de atividade fisica insuficiente; reducao de 30% na ingestédo
de sal/sédio pela populagéo; reducao de 30% da prevaléncia
do consumo atual de tabaco por individuos com 15 anos ou
mais; reducao de 25% da pressao arterial elevada ou conter
a prevaléncia da pressao arterial elevada; deter a prevaléncia
de diabetes e obesidade; garantia de que pelo menos 50%
das pessoas elegiveis recebam medicacao e aconselhamento
para a prevencao de ataques cardiacos e derrames; e dispo-
nibilidade de 80% de tecnologias bésicas e medicamentos
genéricos essenciais ao tratamento de DCNT®

Os fatores de risco para doencas cardiovasculares séo
divididos em modificaveis e ndo modificaveis. Os fatores
de risco modificaveis incluem obesidade, sedentarismo,
diabetes mellitus, dislipidemia, hipertenséo arterial, taba-
gismo, consumo de alcool, estresse, ansiedade, depressdo e
disturbios do sono, ao passo que idade e género sao fatores
ndo modificaveis®. Alunos de graduacdo em enfermagem
possuem varios fatores que aumentam os riscos para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares®. Estres-
se, ansiedade e niveis moderados a graves de depressdo
foram identificados em 20%, 39,9% e 24,3% dos alunos de
enfermagem, respectivamente. No mesmo estudo, 14% dos
alunos relataram consumo de alcool e menos de 1% eram
fumantes®. Por outro lado, um estudo realizado no México
constatou que 52,1% dos estudantes consumiam bebidas
alcodlicas e 24,5% eram fumantes®. Em relacdo a qualidade
de vida, um estudo identificou médias acima de 50 em todos
os dominios, com a menor pontuacdo no dominio vitalidade
e a maior no dominio capacidade funcional®.

Atualmente,20,7 milhdes de enfermeiros e parteiras, o
que corresponde a 47,6% dos profissionais de salde, estdo
em atividade", e milhares de enfermeiros se formam a cada
ano. Trata-se de um grande nimero de futuros trabalhadores
que estardo encarregados de prestar assisténcia as pessoas.
Portanto, antes de mais nada, eles devem priorizar a sua satde.
Nesse sentido, identificar os fatores de risco para doencas
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cardiovasculares dos alunos de enfermagem no momento do
ingresso na universidade permite identificar precocemente
suas vulnerabilidades, a fim de que sejam tracadas estratégias
para minimizar e/ou evitar potenciais complicagoes.
Devido ao impacto das doencas cardiovasculares, ao
numero crescente de estudantes de enfermagem e a escas-
sez de estudos sobre essa tematica na referida populagao, o
objetivo deste estudo foi descrever os fatores de risco para
doencas cardiovasculares e a qualidade de vida de estudantes
universitarios no primeiro ano do curso de enfermagem.

H METODOS

Estudo transversal com alunos matriculados no Curso de
Graduacao em Enfermagem, em 2018, em uma universidade
publica de Sao Paulo. Todos os alunos matriculados em 2018
no primeiro ano do curso de enfermagem da Universidade
foram contatados e informados sobre os objetivos do estudo,
para posteriormente decidirem se participariam ou ndo do
mesmo. Todos o0s alunos consentiram em participar e assi-
naram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido apds
receberem esclarecimentos sobre o estudo.

Os dados foram coletados no periodo de abril a junho
de 2018 nas dependéncias da Universidade. Foi aplicado
um formuldrio contendo informagdes sociodemograficas
e clinicas, tais como idade, sexo, raca, estado civil, filhos,
religido, condicdes de moradia (existéncia ou ndo de sanea-
mento basico e numero de moradores), transporte utilizado
para o deslocamento até a universidade, renda familiar
(nUimero de salédrios minimos e chefe de familia), trabalho
remunerado/vinculo empregaticio, comorbidades, uso de
medicamentos, dependéncia de nicotina, dependéncia de
alcool e atividade fisica (150 minutos semanais de atividade
moderada ou 75 minutos semanais de atividade intensa
considerada adequada)®.

Além do referido questiondrio, os autores coletaram as
seguintes medidas: circunferéncias cervical e abdominal;
peso e altura para determinagao do indice de massa cor-
poral (IMC); pressao arterial; perfil lipidico capilar; e niveis de
glicemia capilar. Essas medidas foram obtidas pelos trés dos
autores, sem necessidade de jejum, com o uso de material
portatil, nas dependéncias da universidade e de acordo com
as recomendacobes contidas nas diretrizes. Os trés autores
que participaram da coleta de dados eram enfermeiros, que
foram previamente treinados e realizaram um teste piloto
com trés alunos para a validagdo do procedimento de coleta.

Também foram preenchidos questionarios traduzidos e
validados para uso no Brasil, tais como o Teste de Fagerstrom
para Dependéncia de Nicotina; Teste para Identificacdo de
Transtornos pelo Uso de Alcool (AUDIT), Questionario de
Berlim (para triagem de apneia do sono); Escala de Sonoléncia
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de Epworth; Escala de Ansiedade de Beck, Escala de Depres-
sdo de Beck, Escala de Estresse Percebido-10; e o Formulario
Abreviado de Avaliacdo da Saude (SF-36) sobre qualidade de
vida.Todos os questionarios eram autoaplicaveis, e 0 tempo
médio estimado de preenchimento foi de 30 minutos.

OTeste de Fagerstrom para Dependéncia de Nicotina é
composto por seis perguntas fechadas e avalia o nivel de
dependéncia de nicotina. Cada pergunta é avaliada de acordo
com uma pontuacao diferente, e a pontuacéo total vaide 0
a 10. A dependéncia da nicotina é classificada como muito
baixa (0-2 pontos), baixa (3-4 pontos), moderada (5 pontos),
alta (6-7 pontos) e muito alta (8-10 pontos)®.

OTeste para Identificacdo de Transtornos pelo Consumo
de Alcool (AUDIT) é composto por 10 itens distribuidos em
trés dominios distintos (frequéncia do consumo de alcool,
dependéncia do consumo de &lcool e consequéncias ne-
gativas do consumo de alcool). A pontuacéo final é obtida
pela soma das pontuagdes dos itens (minimo de 0 e maximo
de 40). Os individuos sdo classificados como baixo risco (0 a
7 pontos), uso de risco (8 a 15 pontos), uso nocivo (16 a 19
pontos) ou provavel dependéncia (20 a 40 pontos)®.

O Questionéario de Berlim avalia a apneia do sono e é
dividido em trés categorias diferentes (sono, fadiga e pre-
senca de hipertensao ou obesidade). A presenca de duas
ou trés categorias indica um alto risco de apneia do sono"?.

AEscala de Sonoléncia de Epworth (ESS-BR) avalia o nivel
de sonoléncia diurna dos individuos em oito situagdes dife-
rentes. Cada pergunta possui quatro alternativas de resposta
que variam de 0 (nunca cochilaria) a 3 (alta probabilidade
de cochilar). A pontuacao total varia de 0 a 24; pontuagdes
acima de 10 podem indicar sonoléncia diurna excessiva

A Escala de Ansiedade de Beck (BAI) é composta por 21
itens que avaliam sintomas de ansiedade (manifestacdes
afetivas, somaticas e cognitivas). Cada item possui quatro
alternativas de resposta que variam de 0 (ausente) a 3 (grave),
com pontuacao total variando de 0 a 63 pontos. Os niveis de
ansiedade sdo classificados em grau minimo de ansiedade
(0 a 10 pontos), ansiedade leve (11 a 19 pontos), ansiedade
moderada (20 a 30 pontos) e ansiedade severa (igual ou
superior a 31 pontos)!'2.

A Escala de Depressao de Beck (BDI) é composta por 21
itens, e cada item apresenta quatro alternativas de resposta,
variando de 0 (auséncia de sintomas depressivos) a 3 (pre-
senca de sintomas intensos). A pontuacao total variade 0 a
63 e é classificada como auséncia de sintomas depressivos
(0 a 14 pontos), disforia (15 a 19 pontos) ou sintomas de-
pressivos (igual ou superior a 20 pontos) entre individuos
que nao foram previamente diagnosticados com depressao.
Para os individuos com diagnéstico prévio de depresséo,
a pontuacao é classificada como sem sinal de depressdo

(0 a 9 pontos), depressao leve (10 a 18 pontos), depressao
moderada (19 a 29 pontos) e depressao grave (igual ou
superior a 30 pontos)?.

A Escala de Estresse Percebido-10 (PSS-10) é composta
por 10 itens que se referem a sentimentos e pensamentos nos
Ultimos 30 dias. Os itens sdo avaliados em uma escala Likert
de quatroitens, variando de 0 (nunca) a 4 (muitas vezes). Ja
ositens 4,5, 7 e 8 apresentam pontuacao invertida, ou seja,
0=4,1=3,2=2,3=1 e 4=0. A pontuacdo total varia de 0 a 40,
quanto maior a pontuacdo, maior o estresse percebido!®.

A Qualidade de Vida Relacionada a Saude foi avaliada por
meio do Formulario Abreviado de Qualidade de Vida (SF-
36). E composto por 36 itens distribuidos em oito dominios
(capacidade funcional, aspectos fisicos, dor, estado geral de
salde, vitalidade, aspectos sociais, aspectos emocionais e
salde mental). A pontuacao total varia de 0 a 100; quanto
maior a pontuacao, melhor a qualidade de vida“.

Todos os dados foram armazenados em um banco de
dados Excel para posterior anélise. Foi utilizada analise des-
critiva. As varidveis categdricas sao apresentadas por meio
de frequéncias absolutas e relativas e as varidveis numéricas
foram analisadas por meio de médias e desvios-padrao. O
software SPSS foi usado na analise estatistica.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Federal de Sdo Paulo, CAAE
71264617.7.0000.5505, sob n° 2.520.168, com observancia
das Melhores Praticas Clinicas e da Resolucao 466, de 12
de dezembro de 2012, do Conselho Brasileiro de Satde /
Ministério da Saude.

Hl RESULTADOS

A amostra foi composta por 67 alunos do curso de
enfermagem, com idade média de 25,15+3,83 anos;79,1%
eram mulheres;65,7% eram caucasianos;35,8% eram cato-
licos;95,5% eram solteiros e 98,5% nao tinham filhos. Com
relacdo as condicdes habitacionais,89,6% residiam com a
familia,59,7% eram proprietarios dos imoveis onde residiam
e todos os participantes dispunham de saneamento basico.
Quase metade dos alunos (47,8%) tinha renda familiar infe-
rior a trés salarios-minimos, e 20,9% tinham renda familiar
superior a sete salarios-minimos. No momento da coleta de
dados, o salario-minimo vigente era de RS 954,00. Apenas
cinco (7,5%) alunos realizavam trabalho remunerado; um
deles (13,3%) era técnico de enfermagem.

Quanto ao transporte utilizado para o deslocamento até
a universidade, apurou-se o seguinte: sete (10,4%) estudantes
iam a pé e 49,3% dos que utilizavam carro, metrd, trem ou
Onibus, precisavam usar dois meios de transporte.
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No que se refere as comorbidades, 21 (31,3%) relataram
problemas de salde preexistentes: seis (28,6%) relataram
depressdo; quatro (19%) relataram asma; dois (9,5%) hi-
potireoidismo; um (4,8%) diabetes mellitus; e oito (38,1%)
referiram outras doencas. Um total de 31,3% dos participantes
relatou o uso de medicamentos. Dentre os que relataram ter
sido previamente diagnosticados com depressao (28,6%),
trés (509%) foram diagnosticados hé 5 - 7 anos, dois (33,3%)
relataram ter sido diagnosticados hd um ano e um estudante
(16,7 %) relatou ter sido diagnosticado hd sete meses. Apenas
dois (33,3%) estudantes referiram tratamento farmacoldgico
para depressao.

Os alunos tinham uma vida sedentéria, fumavam, con-
sumiam bebidas alcodlicas, apresentavam sobrepeso/obesi-
dade ou circunferéncias cervical ou abdominal aumentadas,
além de pressao arterial elevada (Tabela 1), e niveis elevados
de glicemia capilar e/ou perfil lipidico, classificados de acordo
com aidade, em conformidade com a versao atualizada das
Diretrizes Brasileiras de Dislipidemia. Em cinco individuos,
o cdlculo do LDL néo foi realizado automaticamente pelo
aparelho portatil (Tabela 2). Menos da metade dos alunos
referiu exercitar-se em média 204,8+189,8 minutos/semana;
minimo de 35 minutos e maximo de 840 minutos/semana.

Tabela 1 - Fatores de risco modificaveis para doencas cardiovasculares em estudantes de graduagdo em enfermagem. Sdo

Paulo, Sdo Paulo, Brasil, 2018

Fatores de risco (| %
Estilo de vida

Estilo de vida sedentério 49 73,1
Tabagismo 5 7.5
Consumo de alcool 27 40,3
Indice de massa corporal

Sobrepeso 11 16,4
Obesidade grau | 3 45
Obesidade grau I 2 3
Obesidade grau lll 1 1,5
Circunferéncia abdominal

> 102cm para homens - -
> 88 cm para mulheres 7 13,2
Circunferéncia cervical

> 43 cm para homens - -
> 38 cm para mulheres 1 19
Pressdo arterial

PAS de 121 a 139 mmHg 12 17,9
PAS > 140 mmHg 2 3

4 Rev Gatcha Enferm. 2022;43:20210066




Fatores de risco modificéveis para doencas cardiovasculares e qualidade de vida de ingressantes da graduacao de enfermagem Il

Tabela 1 - Cont.

Fatores de risco N %
PAD de 81 a 89 mmHg 18 26,9
PAD = 90 mmHg 6 9
Risco para apneia do sono 11 16,4
Sonoléncia diurna excessiva 40 59,7

Risco de dependéncia de dlcool

Baixo 57 85,1
Uso de risco 7 104
Uso nocivo 3 45

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.
PAS: pressao arterial sistélica, PAD: pressdo arterial diastélica

Tabela 2 - Perfil lipidico e glicemia capilar em estudantes de graduacdo em enfermagem. Séo Paulo, Sao Paulo, Brasil, 2018

Média = DP Minimo Maximo

Perfil lipidico

Colesterol total

<20 anos 38 154,1+£26,8 100 212
> 20 anos 29 156,4+32,9 100 236
HDL

< 20 anos 38 56,4+16,1 34 100
> 20 anos 29 56,9183 21 100
LDL

<20 anos 35 81,4+234 48 144
> 20 anos 27 7834233 33 145

Triglicerideos

< 20 anos 38 107,2490,1 57 558
> 20 anos 29 102,8+44,8 48 239
Glicemia capilar 67 89,1+£15,8 55 131

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.
DP: desvio padrdo, HDL: lipoproteinas de alta densidade, LDL: lipoproteinas de baixa densidade
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O questionario sobre dependéncia de nicotina foi apli-
cado apenas entre os alunos que relataram uso de tabaco
(5 alunos). Destes, 40% relataram dependéncia muito baixa,
40% dependéncia baixa e 20% dependéncia moderada.
Nenhum dos alunos apresentou dependéncia de nicotina
alta ou muito alta. Ao todo, 25 alunos (40,3%) consumiam
bebidas alcodlicas.

Depressao, ansiedade e estresse também foram iden-
tificados em alguns estudantes de enfermagem, e os indi-
viduos foram classificados de acordo com a presenca ou

ndo de diagndstico prévio de depressédo. As médias e 0s
desvios-padrdo referem-se aos escores/pontuacdes totais
dos questiondarios preenchidos. (Tabela 3).

No que se refere a qualidade de vida, os alunos apre-
sentaram média igual a 83,3+16,8 no dominio capacidade
funcional;62,7+34,6 no dominio aspectos fisicos;65,9+194
no dominio dor;58,4421,3 no dominio estado geral de sau-
de:42,2+19,0 no dominio vitalidade;68,5+25,1 no dominio
aspectos sociais;54,2+40,1 no dominio aspectos emocionais;
e 59,3+22,6 no dominio salde mental.

Tabela 3 - Depressao, ansiedade e estresse entre alunos de enfermagem. Sao Paulo, S&o Paulo, Brasil. 2018.

N % Média + DP
Depressdo
Individuos sem diagndstico prévio 61 91 11,2484
Disforia 12 19,7
Sintomas de depressao 8 13,1
Individuos com diagnéstico prévio 6 9% 30,2+12,2
Depressao leve 1 16,7
Depressdo moderada 2 333
Depressao severa 3 50
Ansiedade 16,6114
Minima 24 358
Leve 22 32,8
Moderada 10 14,9
Severa 11 16,4
Estresse 22,8+8,1
Pontuacao < 20 27 40,3
Pontuacdo > 20 40 59,7

Fonte: Dados da pesquisa, 2018
DP: desvio-padrao
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H pDIscussAO

Neste estudo houve predominancia de mulheres entre
os alunos de enfermagem, corroborando os achados da
literatura“©'9, bem como uma predominancia de alunos
jovens, solteiros“*19 e sem filhos®'®. A prevaléncia de mu-
Iheres pode estar relacionada a profissao, tendo em vista que
a enfermagem lida com a prestacédo de cuidados, funcdo
historicamente ligada ao sexo feminino.

No que se refere ao trabalho, poucos alunos exerciam
atividade remunerada (7,5%), o que é inferior aos dados
da literatura, de 25,8%!"9. O baixo nimero de alunos que
exerciam atividade remunerada neste estudo pode estar
relacionado ao fato de se tratar de um curso que contém
atividades em periodo integral, inviabilizando para a maioria
a conciliagdo do estudo com o trabalho. Quanto ao consumo
de tabaco, constatou-se que poucos alunos eram fumantes.
Um estudo brasileiro identificou o consumo de tabaco entre
6% dos estudantes®, enquanto um estudo mexicano relatou
uma prevaléncia de 24,5% do consumo de tabaco entre os
estudantes®. Quase metade dos estudantes informaram
que bebiam socialmente. Um estudo realizado na mesma
universidade verificou que 90% dos 281 participantes ja ha-
viam consumido alcool, enquanto 20,6% foram classificados
como de consumo de risco ou nocivo de alcool. O mesmo
estudo mostra que aqueles que consumiram alcool também
obtiveram os menores escores de satide mental”,

Um quarto dos alunos que participaram deste estudo
tinham excesso de peso, em um percentual um pouco
inferior ao relatado na literatura, que variou entre 28,6%%
e 32,7%"® entre os alunos de enfermagem. Esses achados
podem estar relacionados a falta de exercicio. Note-se que
mais da metade dos alunos do presente estudo referiu nédo
fazer nenhum exercicio fisico, ao passo que os estudos citados
anteriormente relataram inatividade fisica correspondente
a 17,8%9 e 66,1%"9. Esses estudos ndo mencionaram o
periodo de duracdo dos cursos de graduacao, sejam eles de
tempo integral ou parcial, de modo que néo foi estabelecida
uma relacdo entre a disponibilidade de tempo dos alunos e
o nivel de atividade fisica. Frequentar um curso em tempo
integral pode ser um dos fatores que dificultam a pratica de
exercicios e o controle do peso. O mesmo ocorre no periodo
anterior ao ingresso nafaculdade, que é de intensa dedicacdo
aos estudos, quando os alunos muitas vezes abdicam de
préaticas saudéveis em prol da preparacdo para o vestibular.
Aumento da circunferéncia cervical foi encontrado em ape-
nas um individuo (1,5%), o mesmo que tinha circunferéncia
abdominal aumentada. Aumento da circunferéncia abdo-
minal foi encontrado em 13,2% dos individuos, inferior ao
que foi encontrado na literatura, ou seja,36,9%®, embora o

presente estudo tenha considerado valores de normalidade
mais elevados para circunferéncia abdominal. Excesso de
peso e falta de exercicios provavelmente estdo relacionados.
Trata-se de um curso em tempo integral, com um excesso
de demandas académicas, que pode estar relacionado a
falta de tempo para realizar atividade fisica.

A analise do perfil lipidico permitiu identificar niveis
elevados de colesterol total, triglicerideos e LDL em alguns
alunos. Resultados semelhantes foram identificados em um
estudo com alunos de diferentes areas, a saber: colesterol
aumentado em 9,7%; triglicerideos em 23%; LDL em 5,9%;
e diminuicdo do HDL em 12% dos alunost’®. A média da
glicemia capilar estava dentro dos parametros de normali-
dade, semelhante ao relatado em outro estudo em que os
estudantes apresentaram média igual a 79,4+19 mg/dI®,
Como esperado, os niveis de glicemia estavam dentro dos
parametros adequados, tendo em vista que a maioria dos
alunos da amostra tinha um peso corporal adequado (74,6%).

Dentre os alunos que relataram néo ter diagnéstico
médico de depressédo, poucos apresentavam disforia e
depressao, ao passo que metade dos alunos que tinham
diagndstico prévio da doenca tinham depressao grave. Esse
resultado é preocupante, tendo em vista que a maioria dos
estudantes de enfermagem sdo mulheres. As prevaléncias
de ansiedade, estresse e os niveis moderados a extrema-
mente graves de depresséo foram de 39,9%, 20% e 24,3%,
respectivamente, entre alunos de enfermagem de Hong
Kong®. Essas condices estdo relacionadas ao estilo de vida,
a fatores sociodemogréficos, a percepgao de salide mental
e a problemas financeiros.

Ao t0do,85,7% dos alunos de enfermagem de uma uni-
versidade estadual relataram sonoléncia diurna, sendo que
26,2% apresentavam sonoléncia excessiva??. Neste estudo,
mais da metade dos alunos relatou ter sonoléncia didria, o
que pode ser explicado pela necessidade de adaptacao a
uma nova vida que inclui carga horéria intensa e frequentar
cursos e atividades afins em hordrios além dos observados
no periodo regular do curso. A privacdo do sono também é
fator de risco para depressao, ansiedade e estresse e pode
ter contribuido para o elevado nimero de alunos que apre-
sentam distUrbios psicolégicos.

No que se refere a qualidade de vida, foi obtida uma pon-
tuacdo maior no dominio capacidade funcional, enquanto a
vitalidade obteve a menor pontuacdo. Os mesmos achados
sao encontrados em um estudo brasileiro, que relata que os
dominios capacidade funcional e vitalidade apresentaram
as maiores e menores pontuacoes, respectivamente!’”. Os
alunos que participaram deste estudo nao apresentavam
limitacées fisicas, 0 que pode explicar a alta pontuacao
obtida neste dominio, ao passo que a pontuacdo obtida
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para vitalidade, que é um dominio relacionado ao nivel de
energia, pode ser explicada pela sonoléncia diurna relatada
por mais da metade dos alunos.

Este estudo possibilitou tracar o perfil dos alunos do
primeiro ano do curso de enfermagem de uma universidade
publica, identificar potenciais vulnerabilidades e necessida-
des que requerem intervengdes para evitar e/ou minimizar
complicagdes decorrentes de fatores de risco modificaveis
para doencas cardiovasculares. Os resultados deste estudo
irdo impactar e contribuir para o alcance da meta proposta
pela Organizacdo Mundial da Saude, que é reduzir 25% das
doencas cardiovasculares até 2025. Além disso, os resultados
serdo compartilhados com os coordenadores do Curso de
Graduacao para que as intervencdes possam ser discutidas
e implementadas.

B CONCLUSAO

Os estudantes universitarios do primeiro ano de enfer-
magem que participaram do estudo apresentam diferentes
fatores de risco para doencas cardiovasculares, principal-
mente sedentarismo, sonoléncia diurna excessiva e estresse.
Esses fatores de risco devem seridentificados precocemente
para que seus impactos na vida dos individuos sejam mini-
mizados, uma vez que se trata de futuros profissionais, cuja
funcao principal sera cuidar de outros e, portanto, devem
antes cuidar de si mesmos. A vitalidade foi o dominio da
qualidade de vida com a menor pontuacdo média. Ressalta-se
que sao necessarios outros estudos sobre diferentes perfis
de estudantes de graduacdo em enfermagem, a fim de que
se possa tracar um perfil mais detalhado desses individuos.
As limitagoes deste estudo incluem o reduzido nimero de
alunos da amostra e o fato de que sejam todos provenientes
de uma unica universidade.
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