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RESUMO  

 

Introdução: A Universidade oferece aos estudantes diversas oportunidades de 

desenvolvimento pessoal, emocional, intelectual e profissional, mas também impõe desafios 

significativos. Entre as dificuldades enfrentadas estão o estresse acadêmico, a sobrecarga de 

responsabilidades e a necessidade de conciliar estudos, trabalho e vida pessoal, fatores que, em 

conjunto, podem influenciar nas condutas de proteção e risco à saúde dos estudantes. Frente a 

esse contexto, esta pesquisa propõe o seguinte questionamento: Quais condutas de proteção e 

risco para saúde são adotadas por estudantes de enfermagem de uma Instituição Pública de 

Ensino Superior? Objetivos: Identificar as condutas de proteção e de risco à saúde de 

estudantes de enfermagem da Universidade Federal do Maranhão, Campus São Luís, 

considerando a dimensão 1 (saúde, educação em saúde e segurança) e a dimensão 6 (saúde 

física) do questionário National College Health Assessment IIc – NCHA IIc; Descrever as 

características demográficas dos estudantes de enfermagem da Universidade Federal do 

Maranhão, Campus São Luís; Descrever as condutas dos estudantes de enfermagem que visem 

promover e conservar a saúde; Identificar os comportamentos que potencializam os riscos para 

a saúde desses estudantes. Materiais e métodos: Pesquisa exploratória descritiva com 

abordagem quantitativa com 334 estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem da 

Universidade Federal do Maranhão, campus São Luís. Para a coleta de dados utilizou-se o 

instrumento National College Health Assessment IIc – NCHA IIc, disponibilizado por meio de 

um formulário no Google forms e encaminhado aos estudantes via e-mail institucional. A 

análise dos dados foi realizada utilizando o software RStudio 2024.09.0 com apresentação dos 

resultados em gráficos e tabelas. A pesquisa tem parecer ético consubstanciado sob o número 

6.125.451. Resultados: Observou-se predominância do gênero feminino (77,8%), da cor de 

pele negra/parda/preta (63,4%) e de adultos jovens com idade entre 18 e 24 anos (71,6%). A 

maioria se identificou como heterossexual (79%) e solteira (94%). Quanto ao rendimento 

acadêmico, 44% dos participantes o consideraram “bom”. Observou-se baixo envolvimento em 

atividades extracurriculares (91,32%) e em competições esportivas intercursos (88%). Na 

Dimensão 1, destacou-se uma autopercepção de saúde considerada “boa” (46,1%) e “razoável” 

(29%). Em relação ao uso de dispositivos de segurança, 37,78% não usam cinto de segurança 

regularmente, enquanto 52,6% afirmaram sempre usar capacete. Na Dimensão 6, 63,17% 

praticaram exercício físico nos últimos 30 dias, 58,91% realizaram o autoexame das mamas e 

houve alta adesão à vacinação, especialmente contra Hepatite B (91,92%), Sarampo (89,92%) 

e Influenza (85,03%). Entretanto, 61,42% dos participantes não realizaram o autoexame dos 

testículos, 39,92% não realizaram o autoexame das mamas e 19,76% relataram não ter dormido 

o suficiente para se sentirem descansados em nenhum dia da semana anterior. Conclusão: 

Diante dos resultados obtidos, o NCHA IIc demonstrou ser uma ferramenta eficaz na 

identificação de comportamentos de proteção e risco à saúde entre estudantes universitários 

brasileiros, reforçando a sua relevância para a construção de currículos inclusivos e estratégias 

de promoção e educação em saúde. Dessa forma, evidenciando a importância da universidade 

como promotora de conhecimento e formação integral, sendo a fase universitária crucial para o 

fortalecimento de práticas saudáveis entre os futuros profissionais de enfermagem. 

Palavras-chave: Comportamento social. Estudantes de enfermagem. Comportamento de 

saúde. 



 

 

ABSTRACT 

 

Introduction: The University offers students several opportunities for personal, emotional, 

intellectual, and professional development, but also presents significant challenges. Among the 

difficulties faced are academic stress, the overload of responsibilities, and the need to balance 

studies, work, and personal life—factors that, together, can influence health-protective and risk 

behaviors among students. In this context, this study seeks to answer the following question: 

What health-protective and risk behaviors are adopted by nursing students at a Public Institution 

of Higher Education? Objectives: To identify the health protection and risk behaviours of 

nursing students at the Federal University of Maranhão, São Luís Campus, considering 

dimension 1 (health, health education and safety) and dimension 6 (physical health) of the 

National College Health Assessment IIc - NCHA IIc questionnaire.To describe the 

demographic characteristics of nursing students at the Federal University of Maranhão, São 

Luís Campus; to describe the behaviours adopted by nursing students to promote and maintain 

health; to identify behaviours that increase health risks among these students. Materials and 

Methods: This is a descriptive exploratory study with a quantitative approach, involving 334 

undergraduate nursing students from the Federal University of Maranhão, São Luís Campus. 

Data were collected using the National College Health Assessment IIc (NCHA IIc) instrument, 

made available through a Google Forms questionnaire and sent to students via their institutional 

email. Data analysis was conducted using RStudio 2024.09.0, with results presented in graphs 

and tables. The study was ethically approved under protocol number 6.125.451. Results: There 

was a predominance of female participants (77.8%), black/brown/black skin colour (63.4%), 

and young adults aged between 18 and 24 years (71.6%). Most identified as heterosexual (79%) 

and single (94%). In terms of academic performance, 44% of participants rated it as 'good'. 

Participation in extra-curricular activities (91.32%) and interscholastic sports competitions 

(88%) was low. In dimension 1, self-perception of health was mostly rated as 'good' (46.1%) 

and 'fair' (29%). Regarding the use of safety devices, 37.78% did not regularly use seat belts, 

while 52.6% said they always wore helmets. In dimension 6, 63.17% had been physically active 

in the last 30 days, 58.91% had performed breast self-exams and there was a high level of 

vaccination compliance, especially for hepatitis B (91.92%), measles (89.92%) and influenza 

(85.03%). However, 61.42% did not perform testicular self-exams, 39.92% did not perform 

breast self-exams, and 19.76% reported not getting enough sleep to feel rested on any day in 

the previous week. Conclusion: The findings of this study demonstrate that the NCHA IIc 

proved to be an effective tool for identifying health-protective and risk behaviors among 

Brazilian university students, highlighting its relevance for the development of inclusive 

curricula and strategies for health promotion and education. This underscores the university’s 

role as a promoter of knowledge and comprehensive training, emphasizing the university phase 

as a crucial period for strengthening healthy practices among future nursing professionals. 

Keywords: Social behavior. Nursing students. Health behavior. 
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1 INTRODUÇÃO  

A Universidade, além de ser um espaço de formação profissional, desempenha um papel 

fundamental no crescimento integral dos estudantes. Ao promover a liberdade acadêmica e 

oferecer uma diversidade de cursos, atividades extracurriculares e interações sociais, cria um 

ambiente propício para que cada indivíduo explore seus interesses e desenvolva habilidades, 

ampliando suas perspectivas e favorecendo o autorreconhecimento e a construção de suas 

identidades (Barros, 2021). Ademais, estar na Universidade integra os projetos de vida de 

muitos brasileiros, que depositam no ensino superior suas expectativas de formação 

profissional, ascensão social e desenvolvimento pessoal (Barros, 2021). 

Para muitos jovens, a entrada na Universidade marca o início de uma jornada de 

autonomia, na qual são confrontados com responsabilidades e escolhas que influenciarão seu 

futuro, caracterizando-se como um período em que podem moldar seus próprios caminhos, 

definir metas e traçar ambições profissionais (Soares et al., 2019). Caracteriza-se também, por 

ser uma jornada repleta de promessas e oportunidades, na qual os jovens vivenciam desafios 

significativos, marcados pelo ritmo acelerado dos estudos, pelas demandas acadêmicas e pela 

pressão por bom desempenho (Soares et al., 2019).  

Ao se envolverem em atividades acadêmicas, projetos de pesquisa, estágios e interações 

com professores e colegas, os estudantes têm a oportunidade de se posicionarem no mundo e 

construírem uma base sólida para sua vida adulta (Murakami et al., 2024). Além disso, as 

exigências do ambiente universitário, como a conciliação entre estudo, trabalho e vida pessoal, 

podem afetar negativamente o bem-estar mental e físico dos estudantes (Soares et al., 2019) e 

contribuir para o surgimento de estresse e esgotamento (Câmara, Carlotto, 2024; Silva et al., 

2021) entre outras implicações para a saúde física e mental. Nesse contexto, o processo de 

ensino deve ir além de respeitar o processo natural de aprendizagem e inserir tanto a 

compreensão do estudante como o incentivo no cuidado com a saúde no contexto geral, 

fornecendo suporte social, emocional e psicológico aos alunos (Lopes et al., 2021). 

O expressivo crescimento de 102,6% no número de estudantes matriculados nas 

Instituições de Ensino Superior (IES), com destaque para a região Nordeste (20,9%), segundo 

Silva e Campos (2023), revela um cenário complexo. A expansão universitária, ao mesmo 

tempo em que democratiza o acesso ao ensino superior, evidencia a necessidade de 

compreender os desafios enfrentados pelos estudantes durante a trajetória acadêmica. A busca 
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por conciliar estudos com trabalho, a adoção de hábitos de vida não saudáveis e a pressão por 

resultados podem gerar um impacto significativo no bem-estar e, consequentemente, na 

permanência dos alunos na graduação Linard et al., (2020). 

Depreende-se que a experiência acadêmica envolve momentos de transformações, 

desafios e dificuldades que precisam ser superados pelos estudantes universitários. Estes 

precisam lidar com a distância de suas residências, o medo, a insegurança e preocupações com 

o mercado de trabalho, entre outros desafios que surgem ao longo dessa jornada (Fernandez et 

al., 2021). 

 Diante desse cenário, a experiência universitária revela-se como um período de 

transição, peculiar na vida do indivíduo, pois geralmente está sincronizado com as mudanças e 

adaptações próprias da transição da adolescência para a vida adulta. Entre essas mudanças, os 

desafios para a saúde física, mental e espiritual são evidenciados pelo medo que o aluno tem de 

lidar com um ambiente diferente do ensino médio, conviver com pessoas fora de seu círculo 

social e enfrentar a sobrecarga de conteúdos que a graduação demanda (Franco et al., 2019). 

Nesse contexto, a formação em enfermagem, marcada por uma carga horária intensa e 

a vivência de situações desafiadoras, expõe os estudantes a altos níveis de estresse. Este, por 

sua vez, pode influenciar negativamente seus comportamentos sociais e de saúde. Como 

apontam Silva et al., (2019), a combinação de exigências acadêmicas e a exposição à realidade 

da prática clínica pode levar à sobrecarga, afetando a capacidade dos estudantes de manterem 

suas relações sociais e familiares, além de impactar sua saúde física e mental. 

Diante das proposições acima, faz-se o seguinte questionamento: Quais condutas de 

proteção e risco para saúde são adotadas por estudantes de enfermagem de uma Instituição 

Pública de Ensino Superior? 

 

1.1 Justificativa e Relevância 

 

A motivação para a realização desta pesquisa surgiu no âmbito do Grupo de Estudo e 

Pesquisa na Saúde da Família, Criança e Adolescente (GEPSFCA) da Universidade Federal do 

Maranhão, vinculado ao Departamento de Enfermagem da UFMA, por meio do projeto 

matricial intitulado “Ambiente acadêmico, comportamentos sociais e de saúde de estudantes de 

enfermagem da Universidade Federal do Maranhão”, ao qual nos foi concedido realizar a 

análise exploratória dos comportamentos de proteção e de risco para a saúde de estudantes de 

Enfermagem da instituição, contribuindo para a produção de conhecimento científico relevante. 
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Nossa experiência como estudantes também nos proporcionou uma visão das 

dificuldades enfrentadas ao longo da graduação, tais como carga horária excessiva, exigências 

acadêmicas elevadas, distância da família e custos relacionados à moradia, fatores que têm um 

impacto direto na saúde e bem-estar dos estudantes, tornando essencial a investigação dos 

mesmos.  

Ressalta-se que a rotina acadêmica representa um aspecto passível de análise no 

contexto da qualidade de vida e saúde dos universitários. A transição para o ensino superior 

acarreta repercussões significativas no estado psicológico dos estudantes, e manter o equilíbrio 

mental diante dos desafios e responsabilidades do ambiente universitário pode ser uma tarefa 

desafiadora. Nesse sentido, é fundamental compreender e explorar os fatores que influenciam 

o bem-estar dos estudantes universitários, a fim de promover estratégias eficazes de apoio e 

intervenção. O estudo desses aspectos comportamentais, sociais e de saúde dos estudantes de 

enfermagem permite uma compreensão mais aprofundada dos desafios enfrentados por esses 

indivíduos, assim como a identificação de medidas preventivas e de suporte adequado para 

promover seu bem-estar durante essa fase de suas vidas (Sousa, 2024). 

Sob essa perspectiva, a relevância desta pesquisa reside em abordar os aspectos 

comportamentais, sociais e de saúde que influenciam a qualidade de vida dos estudantes. Além 

disso, visa contribuir para o avanço científico ao discutir um tema de grande importância para 

a Universidade, fornecendo subsídios para a elaboração e implementação de medidas de apoio 

e intervenções que promovam um ambiente acadêmico mais saudável e acolhedor para os 

estudantes. 

Ademais, essa pesquisa poderá contribuir para que ações de apoio que visem bem-estar 

dos estudantes sejam adotadas, bem como a implementação de estratégias de suporte 

psicológico, apoio à gestão do tempo, incentivo a práticas de autocuidado e promoção de um 

ambiente universitário mais inclusivo e menos estressante podem representar avanços 

significativos para o equilíbrio entre as exigências acadêmicas e a saúde dos estudantes, 

refletindo diretamente na redução de índices de evasão e trancamento de cursos, além de 

promover a formação de profissionais mais preparados e emocionalmente saudáveis. 
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2 OBJETIVOS  

 

✔ Identificar as condutas de proteção e de risco à saúde de estudantes de enfermagem da 

Universidade Federal do Maranhão, Campus São Luís, considerando a dimensão 1 

(saúde, educação em saúde e segurança) e a dimensão 6 (saúde física) do questionário 

National College Health Assessment IIc – NCHA IIc; 

✔ Descrever as características demográficas dos estudantes de enfermagem da 

Universidade Federal do Maranhão, Campus São Luís; 

✔ Descrever as condutas dos estudantes de enfermagem que visem promover e conservar 

a saúde; 

✔ Identificar os comportamentos que potencializam os riscos para a saúde desses 

estudantes. 
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3 REVISÃO DE LITERATURA 

3.1 Comportamentos e crenças de saúde 

 

A Organização Mundial da Saúde (OMS), em 1946, definiu a saúde como um estado de 

completo bem-estar físico, mental e social, e não apenas como a ausência de doença ou 

enfermidade. No Brasil, com a aprovação da Lei 8.080/1990, a saúde passou a ser direito de 

todos e dever do Estado, e em consonância com esse movimento de ampliação do conceito, 

saúde passou a ser compreendida também como efeito de modo de vida, de organização e de 

produção de um certo contexto histórico, social e cultural (Brasil, 1990; WHO, 2019). 

A OMS define também, comportamento de saúde como qualquer atividade empreendida 

pela pessoa com o propósito de promover, proteger ou manter a sua saúde. Com o passar dos 

anos esses conceitos foram sendo questionados e discutidos por diferentes grupos na sociedade, 

o que se entende que esta mudou seus comportamentos ao longo dos anos, fazendo-se 

necessário a revisão e alteração desses conceitos (WHO, 2019). 

 A perspectiva atual de saúde está direcionada para a promoção e proteção da saúde dos 

indivíduos e das populações. Para o autor, esta concepção atual resultou de diferentes fases 

evolutivas e que foram desde a compreensão da doença num sentido mais restrito (modelo 

biomédico) direcionado para a componente física, do desvio à norma, da teoria do gene e que 

coincidiu com uma ação médica e de intervenção populacional com o controle e neutralização 

dos principais fatores responsáveis pelas epidemias (Machado et al., 2023; Mesquita et al., 

2024). 

Ao passar pelos diferentes momentos históricos da saúde no Brasil, compreende-se que 

as mudanças no cenário e na mente das pessoas foram evoluindo gradativamente, até se chegar 

ao modelo de saúde que temos hoje. Esse fato este que nos leva a questionar como as pessoas 

enfrentam as doenças, quais são suas ações para a manutenção da saúde e que expectativas são 

criadas, como a busca pelo corpo saudável (Machado et al., 2023). 

Nesse sentido, as crenças em saúde representam um conjunto de ideias, valores e 

atitudes que as pessoas têm sobre saúde e doença, influenciadas por fatores culturais, religiosos, 

sociais, econômicos e psicológicos. Diante desses questionamentos surgiram teorias ao longo 

dos anos que tentam explicar o comportamento humano e suas ações. Também é relevante 

destacar que na história da humanidade é marcante a presença de crenças em diversos aspectos, 

como no campo religioso, político, da saúde, nas crenças sobre o desconhecido, o sobrenatural 

e ainda sobre o imaginário coletivo (Costa; 2020; Rezaei; Mianaji, 2019). 
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Para Gonçalves (2021) o Modelo de Crenças em Saúde (MCS) proposto por Rosenstock, 

Stretcher e Becker em 1988 e 1994 ajuda a compreender como um indivíduo organiza suas 

crenças, percepções, atitudes e intenções de forma a predizer cuidados preventivos de saúde. 

Tal modelo prevê que o comportamento é o resultado de crenças centrais que são redefinidas 

pelos sujeitos ao longo dos anos e que, essas crenças centrais são usadas para prever a 

probabilidade de um dado comportamento a ser adotado 

O MCS enfatiza que as ações de um indivíduo são determinadas pela forma como ele 

percebe e interpreta o mundo ao seu redor, sendo essas ações influenciadas por suas escolhas 

em contextos específicos. Assim, os indivíduos tendem a realizar ações para desviar, proteger 

ou controlar condições de saúde-doença se estes se perceberem como suscetíveis a essa 

condição. Também agirão se acreditarem que a condição de saúde tem potencialmente sérias 

consequências para sua vida (Jaberee, et al., 2020). 

É importante compreender como as pessoas atualmente entendem sua saúde ou qual a 

percepção destes indivíduos em relação ao seu meio comportamental em saúde (Moura et 

al.,2018). Para a maioria dos povos hindus por exemplo, seguir uma alimentação 

predominantemente vegetariana abstendo-se do consumo de carne, está baseada em crenças 

orientadoras, justificada pelo ato de não infligir dor e sofrimento a um animal, evitando a 

acumulação de Carmas que tornam a existência terrena mais pesada, atraindo as doenças 

(Monteiro; Ramos, 2018). 

  Os chás e especiarias, são muito comuns na Índia e desde tempos antigos utilizados na 

gastronomia, mas também valorizados pelas suas propriedades curativas. São utilizados com 

diversas finalidades terapêuticas, quer seja a nível gástrico, respiratório, imunológico ou até 

cardíaco (Monteiro; Ramos, 2018). 

Alguns povos das grandes civilizações viam as doenças como decorrentes de causas 

externas e a saúde como recompensa pelo seu bom comportamento. O medo do desconhecido 

e da possibilidade de violação de uma crença ou regra cultural religiosa gerava superstições e 

maus presságios, um acidente ou quaisquer fenômenos externos que atingissem o homem eram 

tomados como algo desencadeado pela influência de forças sobrenaturais. Os cuidados com a 

saúde tinham como objetivo a sobrevivência e se desenvolviam na estrutura social de 

convivência e socialização dentro da tribo e no espaço comunitário (Lourenço et al., 2012). 

Quando se fala em crenças em saúde, não podemos deixar de citar o comportamento das 

pessoas diante do enfrentamento de um evento tão recente: a pandemia da COVID-19, que 
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desencadeou a inquietação e múltiplos questionamentos acerca da real magnitude do 

compromisso social com a saúde e do imaginário das pessoas (Carvalho et al., 2021). 

No Brasil, o contágio aconteceu igualmente, tendo a cidade de São Paulo registrado o 

primeiro caso da América Latina. Enquanto a pandemia se alastrava, ficava evidente que as 

medidas de contenção a serem tomadas eram retardadas (Lima et al., 2020). 

 Foram bem comuns, comportamentos equivocados sobre formas de transmissão, 

tratamento e prevenção, e eles se pautam muitas vezes em informações veiculadas por fontes 

não oficiais que constituem evidentes processos de desinformação, a exemplo das fake news. 

Esses conteúdos, por sua vez, incentivaram a população a intensificar ações demasiadamente 

exageradas (estocar mercadorias), consumir medicamentos inadequados, ter resistência ao uso 

e eficácia das vacinas que foram surgindo, ou ainda sub-reagir à doença espalhando o vírus de 

forma inadvertida (Carvalho et al.,2021). 

 A pandemia trouxe consigo lições para a vida toda. As pessoas passaram a adotar 

medidas simples como por exemplo a lavagem das mãos, como forma de prevenir 

contaminações, manter isolamento quando necessário. Nesse cenário vários Estados e 

Municípios adotaram medidas para suspender, total ou parcialmente, atividades não essenciais, 

de modo a fomentar o distanciamento social.  Mudaram-se não somente hábitos de higiene, mas 

também, a forma de lidar com as doenças, influenciando nos fatores sociais, econômicos, 

espirituais e mentais (Da Silva; 2023) 

 Os autores Buss et al., (2020), destacaram que a influência da saúde sobre as condições 

e a qualidade de vida, e vice-versa, tem ocupado políticos e pensadores ao longo da história. A 

nível científico foi reconhecido que fatores psicossociais desempenham um papel importante 

na previsão do comportamento de saúde e que o aumento da prevalência das doenças crônicas 

não transmissíveis, o envelhecimento populacional, o aumento da esperança média de vida, a 

alteração dos padrões de atividade física e alimentares bem como o elevado grau de 

desigualdades sociais (pobreza, exclusão e suporte social, precariedade laboral) revelam ou 

sugerem padrões comportamentais em saúde. Assim, pode-se dizer que os estilos de vida são 

influenciados por fatores tanto interno e externo ao indivíduo em que variáveis biomédicas e 

psicossociais interagem na vida diária com grande impacto na saúde dos indivíduos e estão 

associadas à probabilidade da etiologia e aparecimento de uma condição crônica de saúde. 

Nesse sentido, é preciso adotar medidas que promovam e previnem os comportamentos 

saudáveis, como por exemplo, a modificação de estilo de vida e o diagnóstico precoce dos 

agravos (Pereira et al., 2020) 
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3.2 Saúde dos jovens 

 

O padrão de comportamento dos jovens reflete o estilo de vida por eles adotado, 

influenciado por suas atitudes, valores e oportunidades (Cruz et al., 2023). Nesse contexto, um 

estilo de vida saudável caracteriza-se por comportamentos que promovam a saúde, previnam 

doenças e agravos, e mantém a qualidade de vida e o bem-estar (Ferreira et al., 2023). 

Souza (2020) disserta que diversos fatores podem influenciar e modificar o 

comportamento alimentar, levando ao excesso de peso, fator que pode desencadear o 

desenvolvimento de doenças crônicas não transmissíveis, além de déficits cognitivos. 

Relacionando, esta condição com  a vida acadêmica dos estudantes de Enfermagem, na qual 

vivenciam extensa carga horária em sala de aula, campos de estágio, atividades 

extracurriculares, de pesquisa e de extensão demandam tempo dos estudantes, forçando-os em 

seu dia a dia a implementarem alternativas facilitadoras, como a substituição de alimentos in 

natura ou minimamente processados por produtos ultraprocessados, prontos para o consumo, 

em detrimento do tempo limitado, acarretando um consumo alimentar insatisfatório (Macedo 

et al., 2020).  

Há evidências de que o comportamento sedentário afeta quase 65% dos jovens 

universitários após o ingresso na universidade, afetando negativamente a saúde física e mental 

do indivíduo. Segundo Souza et al., (2021), os jovens universitários enfrentam eventos 

estressantes que impactam tanto a sua saúde física quanto mental. Isso ocorre porque estão em 

uma fase marcada por diversas decisões importantes, incluindo a necessidade de maior 

autonomia e envolvimento, o desenvolvimento da sua identidade pessoal, sexualidade e 

relacionamentos interpessoais. Além disso, as responsabilidades acadêmicas, quando 

associadas ao sofrimento emocional, podem levar ao surgimento de distúrbios de saúde mental. 

Destaca-se, ainda, que boa parte dos universitários apresentam algum tipo de transtorno 

psiquiátrico, sendo a depressão e a ansiedade os mais prevalentes, efeito da alta pressão 

acadêmica (Fontanelli et al., 2024). 

É importante destacar também, que são observados na população universitária 

alterações no padrão do sono, resultante do estresse pelo estudo, atividades extracurriculares, 

aliadas aos afazeres cotidianos, contribuindo na diminuição da quantidade e qualidade do sono, 
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ocasionando em sonolência diurna e prejuízo no desempenho acadêmico (Fontanelli et 

al.,2024). 

O comportamento sexual dos estudantes influencia diretamente na sua saúde sexual e 

reprodutiva, considerando que o início precoce da atividade sexual tem se tornado cada vez 

mais comum (Castro; Almeida; Rodrigues, 2020). Essa antecipação está associada a 

comportamentos de risco, como a não adoção dos métodos contraceptivos, especialmente 

preservativos, relações com parceiros ocasionais e a combinação do consumo de álcool e outras 

drogas com práticas sexuais, esses fatores os expõem a infecções sexualmente transmissíveis e 

a possibilidade de gravidez (Guedes; Lima; Silva, 2024). 

De acordo com Santos (2022) os comportamentos de risco e o estilo de vida são 

considerados determinantes essenciais para a saúde dos jovens, sendo fundamental que a 

promoção da saúde vá além do desenvolvimento de competências pessoais e sociais e da oferta 

de serviços de saúde acessíveis, abrangendo toda a integralidade do indivíduo. Dessa forma 

essas questões destacam a necessidade de atenção às condições de vida e saúde dos 

universitários para promover um ambiente acadêmico mais saudável e produtivo. 
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4 MATERIAIS E MÉTODO 

 

4.1 Tipo de estudo 

 

Estudo exploratório descritivo com abordagem quantitativa. Segundo Gil (2007) os 

estudos exploratórios têm como umas de suas principais características a descrição de uma 

determinada população, de um fenômeno ou de uma experiência, permitindo uma maior 

familiaridade entre o pesquisador e o tema pesquisado, visto que este ainda é pouco conhecido, 

pouco explorado.  Para Maciel et al., (2019), o estudo descritivo está relacionado com a 

descrição das características ou fatos existentes de forma a possibilitar que os resultados obtidos 

durante um determinado processo, de uma população, sendo constituído com base na relação 

das análises relacionais das variáveis sejam identificados e analisados conforme as suas 

propriedades. 

A abordagem quantitativa fundamenta-se na objetivação e generalização dos resultados, 

utilizando a quantificação na análise de dados por meio de métodos estatísticos (Souza; 

Kerbauy, 2017).  

 

4.2 População  

 

A população foi constituída por estudantes de ambos os sexos, matriculados no curso de 

Enfermagem da Universidade Federal do Maranhão, do campus São Luís, Brasil. 

Conforme a Lista de Alunos Ativos do Curso de Enfermagem, fornecida pela 

Coordenação do curso e extraída do Sistema de Gestão de Atividades Acadêmicas (SIGAA) da 

UFMA, a população inicial era composta por 434 estudantes. No entanto, após a exclusão de 

13 alunos afastados das atividades curriculares, a amostra final foi constituída por 421 

estudantes regularmente matriculados. A população foi determinada de forma intencional, 

incluindo apenas os estudantes que manifestaram interesse em participar da pesquisa. Todos os 

participantes foram devidamente informados sobre os objetivos e procedimentos da pesquisa 

antes de consentirem em participar.  

Do total de 421 alunos matriculados, 29 recusaram-se a participar da pesquisa e 58 não 

demonstraram interesse em participar. Ao total, 334 estudantes participaram do estudo, 

representando um percentual de 79,3%, conforme demonstrado na Tabela 1.  
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Tabela 1 - Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem da Universidade Federal do Maranhão, UFMA, 

Campus São Luís – 2024. 

 
Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Identifica-se pouca adesão à pesquisa dos estudantes do 10º, 7º, e 2º semestre letivo do 

Curso de Graduação em Enfermagem do Campus de São Luís. Este fato pode ser atribuído às 

condições específicas deste semestre como início do curso e ter pouca vivência no meio 

acadêmico, por estarem envolvidos com as atividades do Estágio Curricular Obrigatório, com 

a elaboração do Trabalho de Conclusão de Curso (TCC), preparo para inserção no mercado de 

trabalho por meio de concursos e processos de seleção para os Cursos de Residências. 

 

4.3 Critérios de inclusão e não inclusão 

 

Foram definidos os seguintes critérios de inclusão: estudantes de enfermagem do 

Campus São Luís de ambos os sexos; regularmente matriculados do segundo ao décimo 

períodos e frequentando a rotina acadêmica; estar em condições físicas, emocionais e 

psicológicas para responder os instrumentos de coleta de dados.  

Os critérios de não inclusão corresponderam aos estudantes do primeiro período, 

considerando que estão iniciando sua vivência acadêmica na universidade e no curso, o que 

pode limitar sua manifestação sobre certos assuntos, e aqueles alunos que por algum motivo 

estivessem afastados das atividades curriculares.  

 

Semestre do curso de 

graduação 

 Total de alunos 

Matriculados 

         Participantes da Pesquisa 

    N     % 

2 81                 55    67,9 

3 47                 38    80,8 

4 33                 26    78,7 

5 32                 31    96,8 

6 46                 44    95,6 

7 30                  19    63,7 

8 106                 89    83,9 

9 20                17       85 

10 26                15    57,6 

Total 421               334    79,3 
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4.4 Instrumento para a coleta de dados 

5.5.1 National College Health Assessment IIc – NCHA IIc (Anexo1) 

 

O questionário autoaplicável National College Health Assessment (NCHA) foi 

concebido em 1998 pela American College Health Association (ACHA), entidade norte-

americana que atende universidades filiadas na monitoração de indicadores de saúde que podem 

impactar o desempenho acadêmico e a qualidade de vida de estudantes universitários. O NCHA 

aborda questões relacionadas a comportamentos de proteção e risco para saúde, abrangendo 

sete dimensões: (a) educação em saúde, segurança pessoal e violência; (b) bebida alcoólica, 

tabaco e outras drogas; (c) comportamento sexual e contracepção; (d) peso corporal, nutrição e 

exercício físico; (e) saúde mental; (f) saúde física; e (g) dificuldades para o desempenho 

acadêmico. Além dessas sete dimensões, o instrumento reúne questões relacionadas a 

características demográficas (ACHA, 2006). 

Em 2008, a versão original do NCHA passou por uma revisão significativa, resultando 

na criação do NCHA II. Esta versão revisada incorporou novas questões com o objetivo de 

ampliar a abrangência dos comportamentos relacionados à proteção e ao risco à saúde, bem 

como explorar percepções e atitudes em relação a temas de saúde, mantendo as dimensões e o 

formato do instrumento inicial. Na atual versão foi incluída uma lista atualizada de substâncias 

ilícitas, métodos contraceptivos e vacinação. Além disso, novos itens foram introduzidos para 

coletar informações sobre o sono, a ocorrência de lesões intencionais, o uso/abuso de 

medicamentos e a manifestação de sintomas relacionados a outros estágios de saúde mental. 

Em 2011 e 2013, o Comitê Consultivo da ACHA realizou revisões adicionais na versão 

do NCHA II e recomendou a inclusão de novos itens em questões específicas, resultantes nas 

versões NCHA IIb e NCHA IIc, respectivamente (ACHA, 2013). No cenário atual, o NCHA IIc 

(Anexo 1), que passou por um processo de tradução e adaptação transcultural, representa a 

versão mais recente para a avaliação das condutas de proteção e risco à saúde de estudantes 

universitários no contexto brasileiro (Guedes, Silva, 2020). Esta versão possui oito (08) 

dimensões e 64 questões organizadas numa estrutura como apresentada no Quadro abaixo: 
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Quadro 1. Composição estrutural do Formulário National College Health Assessment IIc - NCHA IIc. 

 

  

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Para esta pesquisa optou-se por discutir as dimensões Saúde, educação em saúde e 

segurança (Dimensão 1) e Saúde física (dimensão 6).  

 

4.5 Processo de coleta de dados  

 

A coleta de dados ocorreu nas dependências físicas do Departamento de Enfermagem 

da UFMA, e por meio de link com formulário no Google forms, no Campus São Luís, com 

duração de oito meses, supervisionada pelos pesquisadores responsáveis pelo projeto, precedida 

de reuniões e treinamentos em que os professores e alunos membros do Projeto Matricial 

colaboraram respondendo a pesquisa. 

Os questionários foram auto aplicáveis de forma individual, garantido o anonimato sem 

qualquer identificação dos participantes no questionário. A coleta de dados foi organizada com 

base na Lista de alunos ativos do Curso de Enfermagem, considerando o ano e o semestre letivo 

e avançando à medida que foram concluídas em cada uma das turmas, garantindo a participação 

de todos os matriculados. 

As pesquisadoras enviaram o link do formulário para o e-mail institucional de cada 

discente matriculado por semestre letivo, com definição de devolução de sete dias. Novos 

ORDEM DIMENSÕES 
NÚMERO DE 

QUESTÕES 

01 Saúde, educação em saúde e segurança 07 

02 Bebida alcoólica, tabaco e drogas 11 

03 Comportamento sexual e contracepção 07 

04 Peso corporal, nutrição e exercício físico 04 

05 Saúde mental 08 

06 Saúde física 07 

07 Dificuldade para o desempenho acadêmico 01 

08 Características demográficas 19 

TOTAL DE QUESTÕES 64 
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participantes iam sendo incluídos mediante a finalização da coleta em cada turma do semestre 

do curso. 

Optou-se por iniciar a coleta de dados pelo oitavo período, semestre letivo cujas 

pesquisadoras estavam matriculadas, o que facilitaria o primeiro contato com os estudantes e 

logo após, deu-se início às demais turmas. Além disso, o projeto matricial foi iniciado no 

mesmo período deste estudo, resultando na implementação de um intervalo entre uma pesquisa 

e outra, com o objetivo de evitar sobrecarregar os participantes.  

 

4.6 Análise dos dados  

 

Os dados coletados pelo Google Forms foram exportados e organizados em planilha do 

Excel e posteriormente processados com o software RStudio (2024.09.0) (THE R 

FOUNDATION, 2019). Para análise foram utilizadas técnicas de estatística descritiva e análise 

exploratória univariada para observar a distribuição de frequências das variáveis. 

 

4.7 Apresentação dos resultados 

 

Os resultados foram apresentados por meio de quadro, tabelas e gráficos, em 

conformidade com os objetivos e as dimensões 1 e 6 do NCHA IIc, estabelecidas no estudo. 

 

4.8 Aspectos éticos 

 

Esta pesquisa é parte integrante da pesquisa maior intitulada “AMBIENTE 

ACADÊMICO, COMPORTAMENTOS SOCIAIS E DE SAÚDE DE ESTUDANTES DE 

ENFERMAGEM DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHÃO”, vinculada ao 

Departamento de Enfermagem e ao Grupo de Estudo e Pesquisa na Saúde da Família, Criança 

e Adolescente – GEPSFCA da UFMA. Todavia, o projeto foi apreciado e avaliado pelo Comitê 

de Ética em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Maranhão (UFMA) sob Parecer 

Consubstanciado 6.125.451 (Anexo A).  

Os participantes da pesquisa foram contatados por meio do e-mail institucional e a partir 

de sua concordância por meio da autorização do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 

(Apêndice 1) foram direcionados para responder o instrumento NCHA IIc. O TCLE foi assinado 

em duas vias, sendo uma em posse dos participantes e a segunda sob a guarda da Coordenação 

da Pesquisa. Foram assegurados sigilo das informações e o anonimato dos participantes sem 

nenhuma influência no seu desempenho acadêmico. Por tratar-se de temática sensível, foram 
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adotadas algumas estratégias a fim de garantir aos participantes a pronta disponibilidade de 

escuta, caso algum participante se sinta apreensivo por perguntas relacionadas à sua rotina e 

aos seus comportamentos em saúde. 
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5 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

  

Os dados foram organizados de acordo com os itens das Dimensões 1 e 6 do NCHA IIc. 

Primeiramente serão apresentadas as características sociodemográficas. Em seguida, serão 

abordadas as Dimensões 1 (saúde, educação em saúde e segurança) e a Dimensão 6 referentes 

a saúde física. 

Nas tabelas 2, 3 e 4 serão apresentados a caracterização de variáveis demográficas, 

variáveis acadêmicas, e competição esportiva, respectivamente, dos participantes da pesquisa. 

Essas variáveis compõem as características demográficas do questionário NCHA IIc. 

Tabela 2 - Caracterização de Variáveis Demográficas dos Estudantes do Curso graduação em 

Enfermagem/UFMA, campus São Luís – 2024.                                                                                                                                     

Variáveis  N % 

Idade      

18 a 24 anos 202 71,60 

25 a 45 anos 132 28,40 

Gênero   

Homem 72 21,56 

Mulher 260 77,84 

Não binário 2 0,60 

Etnia   

Branca 118 35,33 

Negra/parda/preta 212 63,47 

Nipônico/amarelo 4 1,20 

Orientação Sexual   

Heterossexual 264 79,04 

Gay 22 6,59 

Lésbica 5 1,50 

Bissexual 41 12,27 

Indeciso 1 0,30 

Pansexual 1 0,30 

Situação Conjugal   

Solteiro  314 94,00 

Casado/vive junto 19 5,70 

Separado/divorciado/viúvo 1 0,30 

Condição de Namoro     

Não está namorando 195 58,38 

Namorando, mas não vivendo junto 121 36,23 
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Namorando e vivendo junto 18 5,39 

Trabalho Remunerado     

Não realiza trabalho remunerado 264 79,04 

1h a 9h semanais 32 9,58 

10h a 19h semanais 9 2,69 

20h a 29 horas 
13 3,89 

30-39 horas 6 1,80 

40h semanais 4 1,20 

≥40 horas 6 1,80 

Trabalho Voluntário   

Não realiza trabalho voluntário 293 87,73 

1h a 9h semanais 33 9,87 

10h a 19h semanais 6 1,80 

20h a 29h semanais 2 0,60 

Plano de Saúde     

Atendimento exclusivo pelo SUS 232 69,43 

Atendimento exclusivo por plano privado 32 9,59 

Atendimento pelo SUS e plano privado 70 20,98 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Com base nos dados sociodemográficos, dos 334 universitários selecionados na 

amostra, observou-se predomínio do gênero feminino 260 (77,8%), 212 (63,4%) da cor de pele 

negra/parda/preta, seguido de 118 (35,3%) brancos, 4 (1,2%) nipônicos/amarelos. Com idade 

de jovem adulto entre 18 a 24, representando a maior parte (71,6%). A maioria dos estudantes 

caracterizam-se como solteiros 314 (94%), 19 (5,70%) são casados e 1 (0,3%) separados.  

Quanto à variável orientação sexual, quando adicionados gays, lésbicas e bissexuais, 

totalizam 68 dos estudantes, o que corresponde a 20,3%. De modo geral e, em todo mundo, 

tem-se observado aumento na diversidade sexual, e reflete mudanças sociais, culturais e legais 

e pode ser explicado por fatores como maior aceitação social pela desconstrução de 

preconceitos, os avanços nas leis e de direitos civis o que facilita a oficialização e a visibilidade 

dessas relações assim como maior autonomia individual dos mais jovens que lhes permitem 

viver de forma autêntica (Hernandéz, Baylão, 2020; Nascimento, Scorsolini-Comin, 2019).  

Para o IBGE (Brasil, 2022), embora ainda seja um percentual pequeno, o aumento de 

unidades domésticas formadas por casais do mesmo sexo foi bastante expressivo e a proporção 

passou de 0,10% em 2010 para 0,54% em 2022, o que representa, em números absolutos, um 

aumento de cerca de 60 mil para 391 mil domicílios. Regionalmente, as maiores proporções de 
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domicílios com pessoa responsável e cônjuge do mesmo sexo foram o Distrito Federal (0,76%), 

Rio de Janeiro (0,73%) e São Paulo (0,67%). Os estados com os menores percentuais foram 

Piauí (0,25%), Maranhão (0,30%) e Tocantins (0,31%). 

O IBGE (Brasil, 2022) divulgou também resultados do Módulo Atividade Sexual da 

Pesquisa Nacional de Saúde (PNS) de 2019. Esta pesquisa mostrou que cerca de 2,9 milhões 

de pessoas se declararam homossexuais ou bissexuais, no país, o que correspondia a 1,8% da 

população maior de 18 anos. Entre os grupos de idade, os jovens de 18 a 29 anos (4,8%) tiveram 

maior percentual de pessoas que se declararam homossexuais e bissexuais e destes 1,5% eram 

da região Nordeste. 

Conforme o levantamento do SEMESP (2020), 57% das matrículas em Instituições de 

Ensino Superior são ocupadas por mulheres. O estudo também aponta que o curso de 

enfermagem é o segundo mais procurado no estado do Maranhão. 

Para Silva et al., (2023), há uma predominância do gênero feminino entre os estudantes 

do Curso de Enfermagem, o que é possível observar também no Curso de Enfermagem da 

UFMA, campus - São Luís, onde 260 (77,8%) são do gênero feminino. Dados aproximados 

foram identificados na amostra analisada por Saho et al., (2021), em uma Instituição de Ensino 

Superior de Salvador, correspondendo a 82,2% de predominância do gênero feminino entre os 

estudantes de enfermagem. Essa alta participação feminina na Enfermagem pode ser explicada 

por fatores sociais e históricos que associam o cuidado à figura feminina apesar do crescimento 

do número de homens na área nos últimos anos (Saho et al., 2021; Silva et al., 2023) 

A predominância da raça/cor negra, preta ou parda, correspondente a 63,4%, pode ser 

explicada pelo estudo de Savi; Bernartt e Mello (2022) sobre cotas raciais na universidade. 

Segundo os autores, a democratização do acesso à educação superior, por meio da política de 

cotas, possibilitou que pessoas negras e de baixa renda tivessem maiores oportunidades de 

ingresso ao ensino superior, promovendo, assim, maior equidade no acesso educacional. Estes 

dados contrastam com o estudo de Costa et al., (2022), que investigou a vulnerabilidade e os 

comportamentos de risco à saúde entre estudantes do curso de enfermagem, no qual 55,7% dos 

participantes se autodeclararam brancos.  

No que se refere ao estado civil, 314 (94%) dos estudantes deste estudo declararam-se 

solteiros. Esse dado pode ser explicado por Mendes et al., (2023), que associam esse fenômeno 

às intensas e complexas exigências vivenciadas durante a graduação, especialmente em cursos 

da área da saúde. Essas demandas requerem maior dedicação e tempo por parte dos alunos, 

interferindo em diferentes dimensões da vida, inclusive a afetiva.  
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A maioria dos estudantes não está em um relacionamento amoroso (58,38%). Essa 

situação pode ser explicada com base no estudo de Nery (2023), que destaca a elevada carga 

horária do curso como uma das principais dificuldades enfrentadas pelos estudantes durante a 

graduação para participar de outras atividades extracurriculares.  

A maioria dos estudantes não realiza trabalho remunerado (79,04%) nem trabalho 

voluntário (87,73%). Quanto à moradia, 86% residem com familiares. Em relação ao acesso à 

saúde, 69,43% dependem exclusivamente do SUS, enquanto 20,98% utilizam tanto o SUS 

quanto o plano privado de saúde. Esse dado pode ser compreendido pelo fato do SUS ser a 

principal estrutura pública de atendimento no Brasil, alinhado aos seus princípios doutrinários: 

universalidade de acesso, equidade e integralidade da assistência. Por lei, o SUS garante 

serviços gratuitos e acessíveis a toda a população, independente da sua condição 

socioeconômica, livres de preconceitos ou privilégios de qualquer natureza (Brasil, 1990). 

 

Tabela 3 - Variáveis Acadêmicas dos Estudantes do Curso graduação em Enfermagem/UFMA, campus São Luís 

– 2024.                               

Variáveis  N % 

Turno   

Diurno 34 10,18 

Integral 300 89,82 

Rendimento Acadêmico   

Muito bom 31 9,28 

Bom 147 44,01 

Médio 136 40,72 

Fraco 15 4,49 

Muito fraco 5 1,50 

Transferido(a) de outra Universidade   

Sim 31 9,28 

Não 303 90,72 

 Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Embora o curso de Enfermagem da UFMA seja integral, encontrou-se uma limitação no 

processo de coleta dos dados, resultando em 10,18% dos alunos descrevendo seu curso como 

apenas diurno, enquanto 89,82% o descreveram como integral. Ambos possuem rendimento 

acadêmico classificado como bom (44,01%) ou médio (40,72%). A taxa de transferência de 

outras instituições para esta universidade é de 9,28%, sendo pouco significativa, fato este 

explicado em razão de ser uma instituição de Ensino Superior Pública Federal, onde o principal 
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meio de ingresso é o Exame Nacional do Ensino Médio (ENEM), por meio do Sistema de 

Seleção Unificada (SiSU). 

Esse processo seletivo é altamente competitivo, especialmente para cursos como 

Enfermagem, o que pode tornar menos comum a entrada por meio de transferência. Além disso, 

universidades federais costumam ter critérios rigorosos para transferências externas, como 

disponibilidade de vagas, análise curricular e desempenho acadêmico, o que pode contribuir 

para a baixa representatividade dessa forma de ingresso (Consun, 2022). 

O rendimento acadêmico no ensino superior é determinado por diversos fatores 

interligados, incluindo aspectos cognitivos, metacognitivos, psicossociais e contextuais. A 

autorregulação da aprendizagem destaca-se como um componente essencial, ao integrar 

habilidades, motivações, crenças e comportamentos para o desenvolvimento de competências. 

Abordagens de aprendizagem que valorizam a compreensão crítica, juntamente com fatores 

como motivação intrínseca, autoeficácia, adaptação ao ambiente universitário, saúde mental e 

qualidade de vida, influenciam significativamente o desempenho acadêmico. Ademais, 

condições institucionais, como recursos pedagógicos e métodos de ensino, também impactam 

diretamente o sucesso dos estudantes (Caliatto; Almeida, 2020). 

Nesse contexto, o rendimento acadêmico de estudantes de enfermagem em instituições 

federais de ensino superior é influenciado por uma multiplicidade de fatores que abrangem 

aspectos pessoais, sociais e institucionais. De acordo com essa perspectiva, Nóbrega et al., 

(2022) destacam que elementos como a adaptação ao ambiente universitário, a carga horária 

extensa das disciplinas práticas, a conciliação entre estudos e atividades extracurriculares, além 

de questões socioeconômicas, impactam diretamente o desempenho acadêmico desses 

discentes. As autoras evidenciaram que dificuldades relacionadas à gestão do tempo, ao estresse 

decorrente das exigências do curso e à falta de suporte psicopedagógico podem comprometer o 

aprendizado e, consequentemente, a formação integral dos futuros profissionais de 

enfermagem. 
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Tabela 4 – Competição Esportiva dos Estudantes do Curso Graduação em Enfermagem/UFMA, campus São Luís 

– 2024.        

                                                                                                                                  

Variáveis  N % 

Participação em Competições Esportivas     

Colegial (Ensino Médio)     

Sim 8 2,40 

Não 326 97,60 

Universitário (intercursos)     

Sim 40 11,98 

Não 294 88,02 

Extra campus/Faculdade     

Sim 29 8,68 

Não 305 91,32 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

O não envolvimento em competições esportivas foi predominante, tanto em nível 

intercursos, com 294 (88%), quanto em atividades extra campus, com 305 (91,3%) dos 

respondentes, como pode ser observado na tabela 4. 

Para Kertzman (2021), a prática de atividade física é enaltecida como símbolo de 

promoção à saúde, nos quais tanto profissionais quanto alunos da área, ressaltam a temática 

como agente imprescindível para melhor qualidade de vida. No entanto, mesmo com a prática 

sendo amplamente reconhecida como benéfica à saúde e à qualidade de vida, uma parcela dessa 

classe acaba negligenciando a prática pessoal de exercícios físicos tornando-se assim 

contraditória com as suas próprias recomendações. 

Carrijo (2020) cita que a prática de esportes é uma atividade de suma importância para 

todos, inclusive dos estudantes, visto que proporciona uma melhor qualidade de vida por meio 

dos seus diversos benefícios como, prevenção de agravos crônicos, melhora na autoestima, 

aumento da concentração, controle da ansiedade, estresse e insônia, aumento da disposição para 

a realização de atividades cotidianas e também da graduação. 

De acordo com Oliveira et al., (2021), os níveis insuficientes de atividade física entre 

universitários podem ser justificados pelo fato dessa população ser majoritariamente composta 

por adultos jovens, os quais apresentam maior propensão ao desenvolvimento de doenças. 

Nesse sentido, Silva (2023) complementa que esses níveis insuficientes de atividade física 
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impactam negativamente a saúde dos estudantes, contribuindo para o aumento de processos 

inflamatórios, que servem como base para doenças cardiovasculares e metabólicas. 

Santos et al., (2024) destacam a importância de promover incentivos específicos para 

essa população, evoluindo para a adoção de hábitos de atividade física, uma vez que a prática 

esportiva contribui significativamente para a melhoria da qualidade de vida e do bem-estar 

desses estudantes. 

Os autores Araújo et al., (2023) destacam que os programas de extensão universitária 

dentre eles a prática de esportes e gincanas, além de ser um elo entre os alunos e a universidade, 

atende não somente a vizinhança adjacente como atende às necessidades dos próprios 

acadêmicos, funcionários e prestadores de serviços da instituição. Além disso, a extensão 

universitária é extremamente benéfica para a formação dos graduandos, aproximando-os cada 

vez mais de seu processo de aprendizagem com as realidades sociais de atuação profissional. 

Diante disso, Sousa (2023) reforça que as práticas esportivas na universidade são fundamentais 

para o desempenho acadêmico e profissional dos estudantes, promovendo um ambiente 

saudável e integrativo. 

 

5.1 Dimensão: Saúde, Educação em Saúde e Segurança 

 

Essa dimensão avalia indicadores de saúde geral, comportamentos preventivos, acesso 

a informações de saúde, práticas de autocuidado e percepção de segurança no ambiente 

acadêmico.  

O gráfico 1 apresenta a autopercepção de saúde dos estudantes do Curso de Graduação 

em Enfermagem. 

Gráfico 1 – Dimensão 1: Autopercepção de Saúde dos Estudantes do Curso de Graduação em 

Enfermagem/UFMA, campus São Luís – 2024. 
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Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

É importante compreender como as pessoas percebem sua saúde e qual é a percepção 

delas sobre seu comportamento em relação a mesma. A respeito da variável percepção da saúde, 

presente nesta dimensão, foram questionados aos estudantes, como estes descrevem sua saúde. 

Entre os 334 estudantes, 14 (4,2%) descreveram ter uma percepção de saúde excelente, 60 

(17,9%) como uma saúde muito boa, 154 (46,1%) boa, 97 (29%) razoável e 9 (2,6%) avaliaram 

como ruim. 

Nota-se que uma parte considerável da população de alunos pesquisada, mesmo 

considerando que a percepção de saúde é individual e que todos detêm conhecimento sobre o 

conceito de saúde, 46,10% dos estudantes avaliaram sua saúde como sendo boa. 

De acordo com Mattos et al., (2021), indivíduos que percebem sua saúde como boa têm 

maiores probabilidades de estarem saudáveis, enquanto aqueles que a avaliam como ruim 

tendem a apresentar uma qualidade de vida inferior. 

Em estudos comparativos relacionados ao estilo de vida e à percepção de saúde, de 

Oliveira et al., (2023) observaram que estudantes com autoavaliação negativa de saúde 

apresentaram maior probabilidade de percepção negativa quando enfrentavam problemas com 

o sono, uso do cinto de segurança, estresse e práticas de sexo seguro. Além disso, aqueles 

insatisfeitos com o trabalho e o ambiente em que estão inseridos também demonstraram 

tendência a avaliar seu estado de saúde de forma negativa. 

Considerando a relevância da faculdade na vida do estudante, Mostafazadeh et al., 

(2024) sugeriram, em um estudo realizado no Irã, que as faculdades de Enfermagem incluam 

em suas grades curriculares uma disciplina voltada para a educação sobre estilo de vida. Essa 

recomendação é reforçada por Martins et al., (2020), que destacam o estilo de vida como um 

fator relevante no desenvolvimento acadêmico. Nesse contexto, Carloni, Dos Santos e Borges 

(2020) ressaltam a importância de as universidades garantirem a qualidade do cuidado prestado 

na atenção à saúde dos estudantes, por meio de uma formação profissional alinhada à realidade 

vivenciada por eles. 

Segundo Marco et al., (2023), universitários frequentemente adotam 

comportamentos de risco que comprometem a saúde, como alimentação inadequada, 

consumo de álcool, relações sexuais desprotegidas e falta de atividade física, devido às 

exigências acadêmicas. Esses fatores contribuem para uma autopercepção negativa do 

estado de saúde. 
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Fonsêca (2023), em seu estudo sobre os fatores relacionados à autopercepção de saúde 

entre universitários, destaca que essa percepção se refere à maneira como o indivíduo 

compreende e avalia, de forma subjetiva, sua própria saúde. Ao ingressarem no ensino superior, 

os estudantes enfrentam diversas transformações que afetam seus comportamentos de saúde, 

resultando em novos hábitos e costumes que podem provocar mudanças comportamentais e 

sociais. Essa percepção está relacionada a fatores sociodemográficos, como sexo, idade, estado 

civil e cor da pele, bem como a fatores socioeconômicos e psicossociais, incluindo qualidade 

de vida e saúde mental. 

O gráfico 2 apresenta os resultados referentes às informações sobre diversos temas 

recebidos pelos estudantes no ambiente universitário. 

Gráfico 2 – Dimensão 1: Informações recebidas no ambiente universitário/UFMA, campus São Luís – 2024. 

 

 

Fonte: 

Elaborado pelas autoras. 

 

Quando questionados sobre informações recebidas relacionadas a temas da área de 

saúde em sua universidade, observou-se que no geral, “Depressão/ansiedade, prática de 

Atividade Física e Prevenção de Doenças Transmissíveis” foram os temas mais abordados, ao 

passo que “Prevenção de doenças, Dificuldade para dormir e Prevenção de violência”, tiveram 

pouca abordagem no Curso, com valores pouco expressivos na população estudada. 

Com base nos resultados obtidos pela pesquisa, observa-se pouco envolvimento do 

Curso em fornecer informações sobre temas relevantes para a promoção da saúde mental dos 

estudantes, sendo que apenas 36,5% relataram ter recebido informações sobre prevenção ao 

suicídio e apenas 20% sobre controle de estresse.  
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Conforme Ferreira et al., (2023), destaca-se a necessidade da universidade em fornecer 

orientações desde o início do curso de graduação, incentivando a adoção de comportamentos 

que promovam a saúde dos acadêmicos. Para Santana et al., (2022), são grandes os desafios 

que os docentes se deparam em sala de aula para ministrar o conteúdo programático de acordo 

com as prerrogativas da matriz curricular, respeitando-se a visão de mundo do educador e 

atender as necessidades dos alunos. 

Morais (2023) diz que, o planejamento das aulas pelos docentes é uma tarefa de grande 

responsabilidade, uma vez que envolve diversos processos e, ao mesmo tempo, com as devidas 

conexões.  Assim, é preciso ter em mente que o planejamento é necessário, e que não se trata 

de colocar no papel um roteiro exigido pela coordenação do curso, mas também de papel social, 

levando conhecimentos com embasamento teórico/científico. Este por sua vez, corrobora para 

a formação de futuros profissionais, quando aplicada de forma coerente com a realidade, 

prevendo os possíveis contratempos, dado que na maioria das vezes não é possível colocar em 

prática tudo o que foi planejado. 

Para Almeida e Damian (2021), a universidade desempenha a função social de promover 

a formação integral, além de estimular o pensamento crítico, a autonomia e a criatividade. Além 

disso, a universidade é considerada como um espaço potencial para promover a qualidade de 

vida dos estudantes, pois contribui para formar indivíduos mais saudáveis e conscientes de seus 

comportamentos relacionados à saúde, além de favorecer a construção de conhecimentos, 

valores e concepções (Martins et al., 2022).  

 

Gráfico 3 – Dimensão 1: Temas de interesse dos alunos no ambiente universitário. UFMA, campus São Luís – 

2024. 
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Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Com relação ao desejo de receber informações sobre temas da área da saúde em sua 

universidade, os maiores números foram apontados para Depressão com 318 (95,2%) das 

respostas, 316 (93,7%) para controle de estresse e como auxiliar em desastres, 312 (93,4%) 

prevenção de suicídio, e 308 (92,2%) para prevenção de violência sexual. 

Segundo Recima (2024), um dos desafios mais recorrentes no ensino superior é a 

desmotivação dos estudantes, especialmente em cursos voltados à formação em saúde, nos 

quais o desenvolvimento de competências práticas e a retenção de conhecimentos são 

fundamentais. No entanto, essa realidade não se aplica aos alunos do curso de Enfermagem da 

UFMA, uma vez que temáticas, como "Problemas com o uso de internet e jogos eletrônicos" e 

"Práticas de atividade física", receberam uma resposta positiva. Esse cenário sugere que os 

universitários demonstram interesse e motivação para buscar conhecimentos além do que é 

ofertado em sala de aula. 

Silva et al., (2024) destacam que a Resolução n° 573, de 31 de janeiro de 2018, aprovou 

o Parecer Técnico nº 28/2018 contendo recomendações do Conselho Nacional de Saúde à 

proposta de Diretrizes Curriculares Nacionais para o curso de graduação em Enfermagem, 

elencando diversos temas que devem ser abordados de forma transversal ao longo do curso, 

incluindo a educação para as relações de gênero e identidade de gênero. 

Ainda segundo Silva et al., (2024), um dos princípios fundamentais da formação do 

bacharel em Enfermagem é a integralidade da atenção à saúde do ser humano, considerando 

suas particularidades ambientais, atitudinais e sociais. Entre esses aspectos, destacam-se: classe 

social, geração, raça/cor, etnia, gênero, orientação sexual, identidade de gênero, além de fatores 

políticos, econômicos, culturais, individuais e coletivos. 

De acordo com Pereira et al., (2022) a motivação para aquisição de conhecimento é um 

fenômeno dinâmico e multifacetado, essencial para o desenvolvimento do aprendizado e para 

o desempenho acadêmico dos estudantes em diferentes níveis de ensino. Nesse contexto, as 

metas de aprendizagem representam o principal fator que leva os estudantes a se envolverem 

em diversas atividades relacionadas ao processo de aprendizado. 

Para Ferrari e Nogaro (2023), a aquisição de conhecimento no ambiente universitário 

ocorre de diversas formas, como por meio da observação, experimentação, reflexão, 

comunicação e interação com diferentes pessoas, elementos que integram a cultura acadêmica. 

Esse processo possibilita ao estudante compreender conceitos, teorias e práticas relacionadas à 
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sua área de formação, com objetivo de desenvolver uma visão crítica e reflexiva sobre o 

conhecimento adquirido. 

 

Gráfico 4 – Dimensão 1: Uso de dispositivos de segurança pelos estudantes. UFMA, Campus 

São Luís, 2024. 
 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Esse item analisa o uso de dispositivos de segurança utilizados pelos participantes nos 

deslocamentos relacionados aos estudos, considerando fatores pessoais, familiares e externos 

que influenciam sua mobilidade, bem como os diferentes níveis de acesso a meios de transporte 

e circulação. Observou-se que, apesar de grande parte desses estudantes serem responsáveis no 

trânsito, evidenciado pelo fato de 55,11% relatarem sempre usar o cinto de segurança ao andar 

de carro, 37,78% referente a soma dos itens “algumas vezes” e “na maioria das vezes”, não 

usam cinto de segurança regularmente, implicando numa conduta de risco. 

Em relação ao uso de bicicleta, apenas 5,39% dos participantes afirmaram sempre usar 

capacete, 32,33% nunca utilizaram esse equipamento e 52,10% declararam não ter andado de 

bicicleta nos últimos 12 meses. Quanto ao uso de capacete em motocicletas, 52,69% afirmaram 

utilizá-lo sempre, 2,69% nunca usam e 29,94% relataram não ter utilizado esse veículo no 

mesmo período. No caso do uso de patins, 75,45% dos alunos disseram não os utilizar, 3,29% 

usam capacete algumas vezes e 10,78% nunca utilizam esse dispositivo de segurança. 



40 
 

 

 

Bianchini (2021) cita que lesões causadas por eventos de trânsito são a principal causa 

de morte de adolescentes e jovens de 15 e 29 anos no mundo, e que o cinto de segurança, além 

de ser um item de uso obrigatório em todo território nacional a todos os ocupantes do veículo 

no Brasil (Lei nº 9.503, 1997), é considerado o equipamento mais eficaz do veículo para reduzir 

a gravidade das lesões em acidentes de trânsito. A mesma autora enfatiza que debater sobre 

segurança no trânsito com jovens e adolescentes é fundamental, visto que, entre 2007 e 2016, 

mais de 33 mil jovens brasileiros entre 15 e 19 anos perderam a vida em acidentes de trânsito. 

De acordo com Almeida (2022), motoristas jovens têm maior propensão a se comunicar 

por telefone celular, ler e enviar mensagens de texto, realizar buscas em redes sociais e navegar 

na internet, especialmente quando estão acompanhados de amigos com comportamentos 

semelhantes. Esses jovens costumam acessar sites enquanto dirigem e relatam sentir-se 

“perdidos e desconfortáveis” sem o celular, e embora alguns considerem aceitável intervir 

quando alguém dirige alcoolizado, não demonstram a mesma preocupação quando a pessoa está 

enviando mensagens. 

Malta et al., (2022) aponta como fatores de risco para lesões e mortes no trânsito o 

crescimento do número de motocicletas e automóveis nas vias, o baixo investimento em 

educação e conscientização sobre trânsito seguro, e comportamentos de risco entre jovens, 

como o uso de álcool e drogas, excesso de velocidade, desrespeito às leis de trânsito, condições 

precárias das vias e falta de manutenção dos veículos. A autora enfatiza a necessidade de aplicar 

rigorosamente a legislação sobre consumo de álcool e direção, impor limites de velocidade, 

incentivar o uso de equipamentos de segurança (cintos, capacetes, cadeirinhas e airbags), evitar 

o uso de celular ao volante e investir em infraestrutura adequada como medidas preventivas. 

Para Soares (2024), conscientizar os jovens sobre a relevância de usar tais dispositivos 

de segurança, pode solucionar muitos problemas, por meio da reflexão crítica e discussão sobre 

os principais aspectos relacionados à saúde e à doença, abordando causas e consequências, 

contribuindo para educar e formar princípios sólidos nos jovens. Esse processo facilita uma 

compreensão mais profunda dos fatores causais de acidentes, sendo a universidade um agente 

essencial para disseminar essas informações. 

 

 

 

 

 

https://www.scielo.br/j/pcp/a/zKpchksmmSD4q8mWPjjGkSJ/?lang=pt#B15_ref
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Tabela 5 – Vivências e Situações de Violência dos Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem/UFMA, 

campus São Luís – 2024. 
 

Variáveis  N % 

Luta corporal 

Sim 
10 3,00 

Não 324 97,00 

Agredido (a) fisicamente   

Sim 10 3,00 

Não 324 97,00 

Ameaçado (a) verbalmente   

Sim 54 16,17 

Não 280 83,83 

Assediado (a) sexualmente sem consentimento   

Sim 76 22,75 

Não 258 77,25 

Tentado (a) penetração sexual (vaginal/anal) sem consentimento   

Sim 5 1,50 

Não 329 98,50 

Penetrado (a) sexualmente (vaginal/anal) sem consentimento   

Sim 2 0,60 

Não 332 99,40 

Vítima de perseguição (sendo espreitado fora da sala de aula, 

próximo à sua residência ou local de trabalho)  
  

Sim 29 8,68 

Não 305 91,32 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Em relação ao envolvimento em lutas corporais e aos diversos tipos de agressões físicas, 

psicológicas e sexuais sofridas por estudantes nos últimos 12 meses, embora muitos tenham 

relatado não ter sido vítimas de assédio ou violência, observa-se que 76 (22,7%) estudantes 

foram assediados sexualmente sem consentimento, 54 (16,1%) sofreram ameaças verbais e 29 

(8,6%) foram perseguidos, com relatos de pessoas espreitando fora de salas de aula, nas 

proximidades de residências ou locais de trabalho. Ademais, 10 (3%) foram agredidos 
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fisicamente e outros 10 (3%) se envolveram em lutas corporais. Tentativas de penetração sexual 

vaginal/anal sem consentimento afetaram 5 (1,5%) dos estudantes, enquanto 2 (0,6%) relataram 

terem sofrido penetração sexual não consentida. 

A violência é um fenômeno que impacta significativamente a realidade social dos 

jovens, sendo um indicativo das dificuldades de inserção em ambientes sociais legítimos, 

incluindo a universidade. De acordo com Maffissoni et al., (2020), a violência é definida como 

qualquer ato intencional que resulte em lesão, dano psicológico, privação de desenvolvimento 

ou morte, praticado contra si mesmo ou contra outra pessoa. 

Esse fenômeno é intensificado pela mobilidade social, decorrente da flexibilização das 

fronteiras físicas e simbólicas entre o meio rural e urbano, das transições do ambiente escolar 

para o acadêmico e de fatores sociais, físicos, emocionais e culturais próprios da juventude. 

Essa realidade também foi evidenciada por Souza e Rocha (2019), que identificaram que 40% 

das estudantes entrevistadas relataram ter sofrido algum tipo de constrangimento ou ofensa, 

20% enfrentaram assédio em ambientes universitários, 28,6% receberam convites sexuais 

inapropriados e 36,6% relataram ter sido alvo de cantadas de cunho sexual. 

Alabarse (2023) destaca que certas práticas e tradições nas universidades, especialmente 

em organizações de irmandades e fraternidades, fomentam comportamentos abusivos. Entre 

essas práticas, incluem-se "trotes" e "rituais" que podem envolver violência sexual, como o 

"bystander", comum entre universitários norte-americanos, no qual um agressor comete o ato 

violento enquanto outros assistem e incentivam. Segundo o autor, o comportamento sexual dos 

acadêmicos ingressantes é moldado pelas relações sociais e subjetivas estabelecidas neste novo 

ambiente, podendo emergir conflitos entre valores conservadores previamente aprendidos e as 

experiências vivenciadas na universidade. 

 

Tabela 6 – Dimensão 1: Relacionamento Íntimo dos Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem/UFMA, 

campus São Luís – 2024. 

Variáveis  N % 

Nos últimos 12 meses, você manteve um relacionamento íntimo:   

Emocionalmente abusivo   

Sim 15 4,49 

Não 224 67,07 

Não mantive relacionamento íntimo nos últimos 12 meses 95 28,44 

Fisicamente abusivo   
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Sim 1 0,30 

Não 238 71,26 

Não mantive relacionamento íntimo nos últimos 12 meses 95 28,44 

Sexualmente abusivo   

Sim 3 0,90 

Não 235 70,36 

Não mantive relacionamento íntimo nos últimos 12 meses 96 28,74 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Quando questionados sobre o relacionamento íntimo nos últimos 12 meses, 15 (4,4%) 

dos estudantes relataram ter vivenciado um relacionamento emocionalmente abusivo, 1 (0,3%) 

fisicamente abusivo e 3 (0,9%) ter vivenciado um relacionamento emocionalmente abusivo 1 

(0,3%) fisicamente abusivo e 3 (0,9%) ter vivenciado um relacionamento sexualmente abusivo. 

Segundo Demenech et al., (2023) a violência sexual forçada pode ser um fator 

significativo para o diagnóstico de Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST) além de estar 

associada um risco moderado a severo de tentativa de suicídio. Observou-se também maior 

prevalência de violência sexual forçada entre indivíduos homossexuais, bissexuais e de outras 

orientações não heterossexuais. Além disso, atos sexualmente violentos podem ocorrer em 

relações não necessariamente marcadas por hierarquias acadêmicas, como entre professores ou 

entre estudantes. 

Santos (2021) ressalta a importância de estabelecer protocolos nas universidades para 

abordar diferentes manifestações de violência, muitas vezes veladas ou socialmente 

naturalizadas. Esses protocolos ou cartilhas são ferramentas essenciais para dar visibilidade ao 

problema, facilitar denúncias e reforçar a responsabilidade institucional no combate a essas 

práticas. 

Miranda (2020) enfatiza que ações de enfrentamento às violações de Direitos Humanos 

devem ser práticas constantes nas escolas e universidades. Além disso, o ensino deve promover 

mecanismos que garantam proteção aos estudantes em situações de vulnerabilidade. Assim, 

trabalhar o ensino sob essa perspectiva pode contribuir para a prevenção de diversas formas de 

violência. 

Permitir a perpetuação da violência no ambiente universitário representa negligência 

com a responsabilidade coletiva, além de violar os direitos dos estudantes e causar sofrimento. 

Portanto, torna-se evidente a necessidade de a universidade desenvolver estratégias eficazes 

para eliminar qualquer tipo de violência (Basso et al., 2022). 
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O gráfico 5 a seguir, apresenta os dados referentes à segurança no campus de acordo 

com os estudantes de enfermagem. 

 

Gráfico 5 – Dimensão 1: Segurança no campus universitário. UFMA, campus São Luís – 2024. 

 

 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

 

Em relação à segurança dos universitários no campus, 219 (66%) afirmaram sentir-se 

pouco seguros durante o dia, enquanto 115 (34%) relataram sentir-se totalmente seguros nesse 

período. No turno da noite, 97% mencionaram sentir-se pouco seguros, e apenas 3% disseram 

sentir-se totalmente seguros. Esta percepção sobre segurança no campus universitário já é 

esperada uma vez que existem relatos de pouca iluminação durante o período mencionado e 

casos confirmados de roubos ou assaltos no local, além do campus está situado próximo a áreas 

com altos índices de violência, agravados por grandes invasões urbanas e pela baixa cobertura 

policial. 

Atualmente, o Curso de Enfermagem encontra-se fora das instalações do campus. No 

entanto, os participantes desta pesquisa vivenciaram a rotina no campus até o final de 2023. 

Além disso, algumas disciplinas ofertadas por outros departamentos ainda são ministradas no 

campus, o que aproxima esses estudantes da realidade vivenciada nesse ambiente.  

Conforme disposto no Art. 6° da Constituição Federal de 1988, a segurança e a educação 

são direitos sociais fundamentais garantidos a todos os cidadãos. Esses direitos visam assegurar 
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a proteção e o bem-estar das pessoas, tanto no âmbito individual quanto coletivo, promovendo 

condições para uma vida digna em sociedade (Brasil, 1988). No contexto universitário, esses 

direitos assumem especial importância, uma vez que o ambiente acadêmico deve garantir 

condições seguras para o desenvolvimento das atividades de ensino, pesquisa e extensão. 

Um estudo realizado por Rego e Pimentel (2021) sobre as perspectivas externas em 

relação à segurança no campus constatou que que o espaço universitário não está imune à 

criminalidade, sendo recorrentes crimes como furtos, roubos, violações contra a dignidade 

sexual e até mesmo casos de estupro. 

Resultados semelhantes foram identificados por Silva et al., (2020), que constataram 

que 88,5% dos universitários de uma universidade federal do nordeste brasileiro relataram 

sentir-se inseguros no campus, enquanto 11,5% deixaram de participar das atividades 

acadêmicas devido à falta de segurança. 

Estudo realizado com estudantes de Enfermagem no Norte do Brasil indicou que 51,5% 

dos acadêmicos relataram sentir-se moderadamente seguros no campus, de acordo com o 

formulário aplicado. Essa percepção de segurança é atribuída principalmente à extensão do 

campus universitário, que, por se tratar de uma cidade universitária, enfrenta deficiências em 

termos de iluminação, sistema de segurança e localização (Margotti, Sousa, Braga, 2021), 

corroborando os dados desta pesquisa. 

Conforme o estudo de Pereira e Campos (2022) sobre as percepções da violência de 

gênero no campus universitário da Universidade Estadual de Londrina (UEL), as mulheres 

entrevistadas relataram não se sentirem seguras no próprio campus. Essa situação representa 

um problema para a saúde emocional desses estudantes, considerando que precisam passar 

grande parte do seu dia no ambiente universitário para desempenho de suas atividades 

acadêmicas. 

Resultados semelhantes foram obtidos por Henriques, Merçon-Vargas e Rosa (2023) 

em pesquisa que analisou as vivências de violência entre estudantes universitários. O estudo 

identificou a presença de medo entre os estudantes durante a permanência no ambiente 

acadêmico, especialmente relacionado a roubos, furtos e formas de violência emocional, sexual 

e física. Apesar da baixa frequência de registros de violência dentro do espaço universitário, os 

autores destacam que o medo é constante, particularmente entre grupos considerados 

vulneráveis, como mulheres e pessoas de classe social mais baixa. 
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5.2 Dimensão: Saúde Física 

Nessa dimensão, segundo o instrumento NCHA IIc, todas as perguntas são relacionadas 

a comportamentos ou condutas de saúde, como pode-se observar a partir da tabela 7. 

 
Tabela 7 – Dimensão 6: Saúde Física dos Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem/UFMA, campus 

São Luís – 2024. 

Variáveis  n % 

Nos últimos 30 dias, você tentou alguma das seguintes iniciativas 

para perder/manter o peso corporal 
    

Praticar exercício físico      

Sim 211 63,18 

Não 123 36,82 

Fazer dieta     

Sim 162 48,50 

Não 172 51,50 

Provocar vômito ou tomar laxante     

Sim 12 3,59 

Não 322 96,41 

Usar medicamento dietético     

Sim 8 2,40 

Não 326 97,60 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

A tabela explora as iniciativas adotadas pelos estudantes nos últimos 30 dias para perder 

ou manter o peso corporal. Os resultados mostram que 63,18% dos estudantes afirmaram 

praticar exercícios físicos, enquanto 36,82% não o fazem. Quanto à adoção de dietas, 48,50% 

dos alunos relataram seguir alguma dieta, e 51,50% afirmaram não seguir. Práticas mais 

preocupantes, como provocar vômito ou usar laxantes, foram reportadas por 3,59% dos 

estudantes, enquanto 96,41% negaram tais comportamentos. O uso de medicamentos dietéticos 

foi mencionado por 2,40% dos alunos, e 97,60% relataram não fazer uso dessas substâncias. 

Os resultados refletem tendências de comportamento relacionadas à saúde física entre 

estudantes de enfermagem. Nunes; Chaves e Duarte (2022) destacam que a motivação para a 
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prática de atividade física está associada a uma melhor qualidade de vida, sendo impulsionada 

por benefícios psicológicos e de saúde. Essa observação corrobora com o dado de que 63,18% 

dos estudantes afirmaram praticar exercícios físicos. Por outro lado, a porcentagem de 

estudantes que adotam dietas (48,50%) destaca a busca por alternativas de controle de peso, o 

que, segundo Oliveira (2021), pode ser preocupante quando realizado sem acompanhamento 

especializado, elevando o risco de problemas de saúde 

Embora apenas 3,59% dos estudantes tenham relatado induzir o vômito ou usar laxantes, 

esse comportamento merece atenção. Mantovaneli et al., (2023) ressaltam que, apesar de baixa 

incidência, esses hábitos podem estar relacionados à ansiedade e ao ambiente acadêmico. 

Ademais, o uso de medicamentos dietéticos por 2,40% dos estudantes reforça a necessidade de 

intervenções educativas para promover escolhas saudáveis. 

Sena e Ferreira (2022) apontam que o sobrepeso entre universitários está relacionado às 

demandas acadêmicas, influenciando estilos de vida. Assim, muitos recorrem a dietas e 

exercícios físicos, mas podem também associar esses métodos ao uso de medicamentos, o que 

deve ser monitorado. 

Complementando essa discussão, Purim, Reimann-Junior e Littieri (2021) destacam que 

o incentivo de amigos e profissionais de saúde, a busca por emagrecimento e a satisfação 

corporal motivam a prática de atividades físicas. Contudo, a falta de tempo, derivada das 

exigências acadêmicas, pode ser um obstáculo. Nesse sentido, é fundamental criar estratégias 

que facilitem a adesão a hábitos saudáveis. 

Por fim, Du e Liu (2022) reforçam que a prática de exercícios físicos contribui não 

apenas para a saúde física, mas também para o bem-estar mental, servindo como mecanismo de 

alívio para estresses acadêmicos. Assim, promover o acesso às práticas esportivas no ambiente 

universitário pode ser estratégico para melhorar a qualidade de vida dos estudantes. 

 

Tabela 8 – Dimensão 6: Autocuidado dos Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem/UFMA, campus 

São Luís – 2024. 

Variáveis  n % 

Nos últimos 12 meses, você:   

(Homens) realizou auto exame de testículos   

Sim 26 37,15 

Não 43 61,43 

Não sei 1 1,42 
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(Mulheres) realizou autoexame de mamas   

Sim 152 58,92 

Não 103 39,92 

Não sei 3 1,16 

Usou protetor solar regularmente quando exposto/a ao sol     

Sim 199 59,58 

Não 130 38,92 

Não sei 5 1,50 

Realizou teste para presença do HIV     

Sim 118 35,32 

Não 214 64,08 

Não sei 2 0,60 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

Alguns resultados chamam atenção na pesquisa quanto aos comportamentos de saúde, 

dentre eles, 59,58% usam protetor solar, contudo 37,15% dos homens que responderam ao 

questionário disse realizar o autoexame dos testículos, assim como 39,92% das mulheres não 

realizam autoexame das mamas. 

Segundo Coelho et al., (2024), o autocuidado é uma ferramenta essencial para a 

construção de um estilo de vida saudável, especialmente entre a população universitária, que 

ao ingressarem no ensino superior, frequentemente enfrentam mudanças significativas em seu 

estilo de vida, que podem impactar diversos aspectos, incluindo a saúde física.  

Nesse contexto, a definição de autocuidado proposta por Dorothea Orem (2001), 

complementa essa perspectiva, entendendo-o como um conjunto de práticas realizadas por si e 

para si próprio para a manutenção da própria saúde e bem-estar. Dessa forma, os estudantes ao 

se auto avaliarem e buscarem estratégias para promover a sua saúde, estão agindo de forma 

independente e responsável para a manutenção do seu equilíbrio físico e psicológico. 

Tendo em vista a relação de autocuidado, observa-se que pelo menos a maioria (61,43%) 

dos homens que participaram desta pesquisa, referiram não realizar um autoexame testicular.  

Para Nascimento (2024) esta prática é comum, uma vez que jovens do sexo masculino têm 

pouco conhecimento   sobre   câncer   testicular   e   não costumam fazer o Autoexame Testicular 

mensalmente, e que embora    entre    os    estudantes universitários os níveis de conhecimento 
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e prática do    autoexame    testicular    sejam    um    pouco melhores, ainda    há    espaço    para    

melhorias significativas. 

Quanto ao público feminino, em estudos comparativos, Sousa (2022) cita em uma 

pesquisa sobre realização do exame de mama que a mulher ainda mostra resistência para a 

realização do autoexame das mamas. Entre as universitárias que participaram, o esquecimento 

com um índice de 80% foi o grande motivo da não realização desse exame, 16% responderam 

que por medo não o fazem, 4% responderam que só confiam no médico. Realidade esta que não 

faz parte do público feminino de enfermagem da UFMA, visto que 58,92% já realizaram 

autoexame das mamas. 

Para Rodrigues et al., (2021) Na juventude as fantasias sexuais se transformam em 

experiências sexuais consumadas em decorrência da diminuição das limitações sexuais 

impostas pela sociedade e pelo incremento das atividades hormonais.  Fenômeno este que expõe 

essa população ao risco de adquirir IST, sendo necessário intensificar as ações de prevenção 

nesse grupo, a exemplo de práticas educativas acerca do uso do preservativo e do risco em 

contrair tais infecções. 

Ao analisar a população universitária, algumas questões merecem destaque, tendo em 

vista que o ingresso na universidade é um episódio na vida dos estudantes onde podem suscitar 

variadas modificações comportamentais. Uma destas questões está em identificar grupos de 

riscos para doenças sexualmente transmissíveis, dentre elas o HIV, levando a eles informações 

sobre o tema, além de proteção e apoio (Rodrigues et al., 2021). 

Em seu estudo transversal, Catão et al., (2022) demonstrou que mais de 500 

universitários tiveram baixa prevalência de conhecimento adequado sobre o HIV e suas 

profilaxias. Os saberes variaram segundo as características sociodemográficas, educacionais e 

comportamentais dos estudantes, sendo que aqueles com maior idade, de cursos da área da 

saúde, sem vida sexual ativa nos últimos três meses, que já tinham feito teste rápido para HIV 

e sabiam dizer o que era PrEP e PEP apresentaram maiores acertos. 

Quanto à realização do teste de HIV na população universitária da UFMA, observamos 

uma baixa adesão destes alunos (35,32%). Sendo necessário mais informações prestadas a 

respeito da temática tanto pelo corpo docente, quanto pela universidade sendo esta, principal 

promotora de educação. 

A tabela 9 apresenta os resultados sobre a adesão dos estudantes de enfermagem à 

vacinação. 
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Tabela 9 – Dimensão 6: Adesão às Vacinas pelos Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem/UFMA, 

campus São Luís – 2024. 

Variáveis  n % 

Hepatite B     

Sim 307 91,92 

Não 6 1,80 

Não sei 21 6,28 

HPV     

Sim 208 62,28 

Não 106 31,74 

Não sei 20 5,98 

Gripe influenza A H1N1 (gripe suína) nos últimos 12 meses     

Sim 284 85,03 

Não 39 11,68 

Não sei 11 3,29 

Sarampo/caxumba/rubéola     

Sim 300 89,80 

Não 16 4,80 

Não sei 18 5,40 

Doenças meningocócicas     

Sim 257 76,95 

Não 30 8,98 

Não sei 47 14,07 

Varicela     

Sim 247 73,95 

Não 31 9,28 

Não sei 56 16,77 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

A vacinação é amplamente reconhecida como uma estratégia eficaz na prevenção de 

doenças, promovendo o fortalecimento e a preparação do sistema imunológico para reconhecer 
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e combater microrganismos patogênicos capazes de causar enfermidades. Observando-se que 

são grandes os esforços dos órgãos de saúde para informar toda a sociedade sobre o assunto, e 

deixar explícita a importância da imunização coletiva, ainda assim temos uma grande parcela 

da população, que deixa de tomar vacina por diversos motivos: alguns por negligência ou medo, 

outros são influenciados por movimentos antivacinas, que duvidam e levam outros a duvidarem 

da eficácia de vacinas, testemunhando teorias vazias sem comprovação científica (Lavor et al., 

2024). 

Silva (2023) cita que o avanço na vacinação, em especial da Covi-19, direcionou as 

Instituições de Ensino Superior a reabrirem as portas, readaptando espaços físicos, normas e 

rotinas, a exemplo do uso de máscaras, ainda em cenário pandêmico e carregado de incertezas.  

Jovens estudantes universitários precisaram tomar decisões em torno das quais garantiriam um 

deslocamento seguro no trajeto de casa, lidando com dificuldades financeiras, riscos em torno 

da saúde pessoal e de familiares, entre outros desafios. 

Quanto aos alunos da presente pesquisa, observa-se boa adesão à vacinação, em especial 

contra o vírus H1N1 (gripe suína) onde 85% disseram estar imunizados, assim como as vacinas 

do tríplice viral (89,80%) e 307 estudantes para Hepatite B (91,92%). 

De acordo com o estudo de Li et al., (2023), que investigou os fatores que influenciam 

a aceitação e as intenções da vacinação contra gripe entre estudantes universitários chineses, os 

principais facilitadores para a adesão de vacinas incluem um maior conhecimento sobre os 

benefícios da vacina, a acessibilidade aos centros de vacinação e o fortalecimento do suporte 

social. 

Em estudos comparativos, Alencar (2024) cita que jovens participantes de uma pesquisa 

sobre fake News e adesão vacinal, demonstraram ter conhecimento satisfatório em relação às 

vacinas, identificando a maior parte das afirmativas falsas atribuídas no questionário.  

Entretanto, estes exibiram insegurança ao realizar julgamento de valor sobre assuntos 

específicos, tais como, associação entre vacinas e efeitos adversos graves, sistema imune e 

capacidade imunológica. Isso demonstra que temáticas relacionadas à vacinação ainda geram 

dúvidas e hesitações, podendo corroborar para a baixa cobertura vacinal. 

Marques et al., (2022) cita que a vacinação com os acadêmicos da área da saúde torna-

se importante por se tratar dos futuros profissionais da saúde que serão também modelo de 

conduta para a população. Tendo em vista   que esses acadêmicos serão a base do sistema de 

saúde e, portanto, protagonistas do seu desenvolvimento e melhorias futuras. 
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Na Tabela 10 e gráfico 6 estão apresentados os resultados referentes ao sono e 

sonolência nos estudantes de enfermagem. 

Tabela 10 – Dimensão 6: Sono e Sonolência dos Estudantes do Curso de Graduação em Enfermagem/UFMA, 

campus São Luís – 2024. 

Variáveis  n % 

Nos últimos 7 dias, em quantos dias você dormiu o 

suficiente sentindo-se adequadamente descansado ao 

acordar pela manhã? 

    

Nenhum dia 66 19,76 

1 dia 26 7,78 

2 dias 70 20,96 

3 dias 49 14,67 

4 dias 53 15,87 

5 dias 41 12,28 

6 dias 12 3,59 

7 dias 17 5,09 

Nos últimos 7 dias, a sensação de sonolência ou a 

dificuldade em se manter acordado causou algum tipo de 

problema para você realizar as atividades diurnas? 

  

Nenhum problema 71 21,26 

Pequenos problemas 171 51,20 

Mais que pequenos problemas 59 17,66 

Grandes problemas 26 7,78 

Problemas bastante grandes 7 2,10 

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

 

De acordo com Sousa et al., (2023), a sonolência é caracterizada pelo aumento da 

propensão a cochilar ou adormecer durante o dia, bem como pela dificuldade de se manter alerta 

nesse período. Esse quadro está frequentemente associado a uma redução na latência do sono, 

o que pode indicar a presença de distúrbios do sono. 

Quando questionados a respeito de por algumas vezes sentir sonolência diurna ou 

dificuldade em se manter acordado causou algum tipo de problema, como pode-se observar na 

tabela 7, uma grande maioria, totalizando 171(51,2%) disseram ter pequenos problemas. Nota-

se, portanto, que uma grande parte dos alunos de enfermagem sofrem de sonolência mesmo que 

de forma mínima, podendo interferir na realização de algumas atividades diárias 
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Lemos et al., (2023) abordam em seu estudo sobre a qualidade do sono e sonolência 

entre estudantes universitários que a pressão acadêmica, aliada ao hábito de acordar muito cedo, 

à carga horária extensa, às atividades extracurriculares e às responsabilidades sociais, leva à 

alteração do padrão de sono de muitos estudantes, tornando-o irregular e insuficiente. Além 

disso, para Costa, Rodrigues e Gouveia (2021) o uso de substâncias ou medicamentos, 

sonolência diurna, como também distúrbios psiquiátricos são considerados os principais fatores 

que alteram o padrão de sono. 

De acordo com Maronesi et al., (2022), a má qualidade do sono, comum entre estudantes 

de enfermagem, pode gerar diversas consequências negativas, como níveis elevados de estresse. 

Fatores como o tempo de deslocamento entre a residência e a universidade, além das horas 

diárias dedicadas aos estudos, contribuem significativamente para essa condição. Essas 

questões também impactam diretamente no rendimento acadêmico, tornando-se um desafio 

para os estudantes na conciliação entre vida acadêmica e bem-estar. 

Além disso, um dos maiores desafios enfrentados pelos acadêmicos é a adaptação ao 

ambiente universitário, próprio da fase de formação profissional. Nesse contexto, os estudantes 

de enfermagem costumam experimentar uma piora na qualidade do sono, devido a diversos 

estressores provenientes das avaliações acadêmicas, das rotinas das aulas e das atividades 

extracurriculares. Isso resulta na privação de tempo para o descanso necessário, em função das 

atividades diurnas (Silva, 2023). 
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Gráfico 6 - Frequência sobre tempo dos Estudantes para conseguir dormir. Curso de Graduação em 

Enfermagem/UFMA, campus São Luís, 2024. 

  

Fonte: Elaborado pelas autoras. 

  

 

O Gráfico 6 apresenta um panorama detalhado sobre a frequência com que os estudantes 

do Curso de Enfermagem da UFMA, campus São Luís, enfrentam dificuldades para dormir no 

ano de 2024. Um percentual considerável de 44,61% dos estudantes relatou acordar muito cedo 

e ter dificuldades para voltar a dormir; um total de 12,28% dos estudantes indicou que se sentia 

cansado durante o dia, sugerindo que a privação de sono pode estar impactando em suas 

atividades; 6,89% dos estudantes afirmaram ir para a cama por estarem exaustos, indicando que 

suas necessidades de sono não estão sendo atendidas; um percentual de 3,89% dos estudantes 

relatou demorar muito tempo para dormir após se deitar, o que indica que, além de ter 

dificuldades para iniciar o sono, alguns também enfrentam problemas para mantê-lo. 

Para Araújo (2021), o ingresso no ensino superior é considerado uma experiência 

estressora, principalmente nos primeiros anos de graduação, momento em que ocorre a 

passagem da adolescência para a vida adulta. Essa fase pode trazer repercussões para a vida dos 

estudantes, as quais envolvem delimitação da identidade pessoal, alta demanda acadêmica 

imposta aos universitários acarretando extensão da vigília, em contrapartida, os horários de 

início das aulas pela manhã obrigam os estudantes a acordar cedo, provocando privação de sono 

na semana e consequentemente aumento da sonolência diurna. 

Segundo Dal Pozzo (2024), alterações na quantidade e qualidade do sono podem 

comprometer aspectos físicos e mentais, trazendo consequências de um sono ruim. Tais 

problemas podem comprometer aspectos fisiológicos e comportamentais que ocorrem nos 

indivíduos, reduzindo a imunidade, prejudicando desempenho físico e transtornos mentais. 
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Ainda de acordo com a literatura, poucas horas de sono por noite associam-se à má qualidade 

de sono (p<0,05), mostrando que a população universitária de cursos da saúde, principalmente 

os noturnos, necessitam de uma avaliação mais específica para futuro planejamento de 

intervenções voltadas à promoção de sono saudável (Santana; 2023). 

Em um estudo comparativo, Dal Pozzo (2024) diz que, houve uma maior prevalência 

de sonolência excessiva diurna em estudantes do sexo feminino, com baixos escorres nos 

domínios físico e psicológico no que tange a qualidade de vida. Tendo como principal motivo 

ser um público universitário com altas demandas acadêmicas, como estudo, carga horária 

elevada, onde muitas vezes ficam em estado de vigília durante a noite para estudar, ocasionando 

na curta duração do sono. 

Para Magalhães (2023), a qualidade do sono é de suma importância na saúde pública 

tendo em vista que a falta ou má qualidade, torna-se um fator de risco para acidentes, problemas 

interpessoais e diminuição da produtividade e da qualidade de vida. A saúde do sono tende a 

revelar o desempenho de um indivíduo ou população, pois fornece dados não somente para a 

identificação e tratamento de distúrbios, como também contribui para a elaboração de 

atividades voltadas à promoção e prevenção da saúde geral. 

Por fim, Costa (2021) enfatiza que a  importância  do sono  vai além  das necessidades     

fisiológicas,  podendo estar associada à alteração do estado geral de saúde dos estudantes,   

como  a  sonolência  diurna, alterações do humor,  confusão mental, diminuição do estado  de  

alerta e danos na memória, conscientiza ainda que é de extrema importância o acompanhamento  

da  saúde  do  sono dos acadêmicos,   para   que   estes   auxiliem   em planejamentos de ações 

de conscientização dessa  problemática, colaborando também para  seu enfrentamento. 
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6 CONCLUSÃO  

 

Diante dos resultados obtidos, o NCHA IIc demonstrou ser uma ferramenta eficaz para 

identificar comportamentos de proteção e risco à saúde entre estudantes universitários 

brasileiros. Esse diagnóstico é essencial para orientar a construção de currículos mais 

inclusivos, que considerem as diversas necessidades dos alunos, desde dificuldades de leitura e 

escrita até a disponibilidade de horários para participação em outras atividades na Universidade 

e fora dela. 

A utilização de um instrumento validado e reconhecido pela comunidade científica 

reforça a credibilidade dos dados, possibilitando a criação de estratégias de promoção e 

educação em saúde. Essas ações podem não apenas fortalecer práticas saudáveis e prevenir 

agravos à saúde, mas também contribuir significativamente para a permanência e o sucesso 

acadêmico dos estudantes, apoiando sua formação integral como futuros profissionais. 

A pesquisa demonstrou que os estudantes de enfermagem da Universidade Federal do 

Maranhão adotam condutas diversas relacionadas à proteção e risco à saúde. Entre as condutas 

de proteção, destacam-se a adesão à vacinação, a percepção positiva sobre a própria saúde e o 

uso frequente de dispositivos de segurança no trânsito, uso regular de protetor solar, além do 

auto exame de mamas pelo público feminino. Também foram observadas práticas de 

autocuidado, como a busca por informações sobre prevenção de doenças e participação em 

atividades educativas sobre saúde. 

Entretanto, condutas de risco foram identificadas, como a baixa adesão à prática regular 

de atividades físicas, a não adesão à prática de esportes na universidade, dificuldades para 

manter um padrão adequado de sono e a percepção de insegurança no ambiente universitário, 

especialmente no período noturno, falta de autoexame de partes íntimas pelo público masculino. 

Ademais, relatos de episódios de violência e assédio ressaltam a necessidade de políticas 

institucionais mais efetivas para proteção e acolhimento dos estudantes. 

Esses resultados reforçam a importância da universidade, especialmente o Curso de 

Enfermagem, implementar programas de educação em saúde, campanhas de prevenção à 

violência e iniciativas que incentivem a prática de atividades físicas e o autocuidado. A criação 

de espaços seguros e inclusivos é fundamental para o bem-estar e a qualidade de vida dos 

estudantes. 

Apesar dos resultados relevantes, esta pesquisa baseou-se em dados autodeclarados, o 

que pode ter gerado vieses de resposta, como a superestimação de comportamentos positivos e 
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a subestimação de práticas de risco, especialmente as questões que pedem recordatórios de 12 

meses. Futuras pesquisas com amostras mais amplas e abordagens longitudinais podem 

aprofundar a compreensão desses fenômenos. 

Ademais, a presente pesquisa nos faz refletir sobre o quão desafiador e importante é o 

papel da universidade como promotora de conhecimento, sendo esta a principal responsável 

pela formação e qualificação dos alunos. Tendo em vista o contexto já apresentado, depreende-

se que a fase universitária é uma excelente oportunidade tanto para promoção quanto para 

proteção às condutas de risco dos estudantes, que posteriormente serão futuros profissionais 

promotores de saúde e educação.  
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APÊNDICE 

 

 

APÊNDICE 1 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO Título do 

Projeto: COMPORTAMENTOS SOCIAIS E DE SAÚDE DE ESTUDANTES DE 

ENFERMAGEM: UMA ANÁLISE EXPLORATÓRIA 

Convidamos você a participar da pesquisa sobre Comportamentos Sociais e de Saúde de 

Estudantes do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Maranhão com vistas a 

identificar aspectos que impactam tanto positiva quanto negativamente na saúde e no bem-estar 

do estudante de Enfermagem ao longo de sua formação. O objetivo da pesquisa é compreender, 

a partir da perspectiva do estudante, o convívio no ambiente acadêmico, a relação com colegas 

e professores, assim como a rotina e as atividades da vida diária que possam impactar na vida, 

na saúde e nos estilos de vida. A pesquisa está sendo realizada pelos membros do Grupo de 

Estudo e Pesquisa na Saúde da Família, da Criança e do Adolescente vinculado ao 

Departamento de Enfermagem da UFMA. Caso aceite participar da pesquisa, você será 

convidado a preencher três questionários com perguntas que dizem respeito ao ambiente 

acadêmico, a seu bem-estar, os comportamentos em saúde e a presença de sintomas depressivos, 

ansiedade e irritabilidade. Além disso, você poderá ser convidado a participar de entrevista 

aberta de modo que você possa falar livremente sobre sua compreensão sobre comportamentos 

em saúde e de que modo estes comportamentos protegem ou prejudicam sua saúde. O registro 

da entrevista será realizado com auxílio de equipamentos de áudio (gravadores), e os 

pesquisadores poderão fazer anotações durante a atividade. Após o término da entrevista, os 

arquivos de áudio serão utilizados para a transcrição das falas que serão registradas de forma 

anônima. Estes registros serão apagados após cinco anos. Os riscos de sua participação na 

pesquisa são mínimos, no entanto, existe a possibilidade de você se sentir desconfortável com 

algum dos itens ou perguntas dos pesquisadores. Há possibilidade de desconforto com relação 

ao questionário ou demais instrumentos de coleta, mas, você terá total liberdade para não 

responder alguma questão, se assim o desejar. Os possíveis benefícios decorrentes da 

participação na pesquisa são a possibilidade de troca e diálogo entre você e seus colegas, a partir 

do qual poderão ser identificados fatores que impactam tanto positiva quanto negativamente na 

sua saúde. A partir da identificação destes fatores, estratégias e abordagens para fortalecer os 

fatores positivos e, dentro do possível, modificar os fatores estressores/negativos poderão ser 

elaboradas.  
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 Sua participação na pesquisa é totalmente voluntária, ou seja, não é obrigatória. Caso você 

decida não participar, ou ainda, desistir de participar e retirar seu consentimento, não haverá 

nenhum prejuízo em sua avaliação curricular. Não está previsto nenhum tipo de pagamento pela 

sua participação na pesquisa e você não terá nenhum custo com respeito aos procedimentos 

envolvidos. Caso seja identificada, durante qualquer etapa do estudo, a necessidade de 

atendimento psicológico e/ou psiquiátrico, a equipe de pesquisa responsabiliza-se pela 

prestação de assistência imediata, bem como de acompanhamento, sem que isso implique em 

qualquer custo para você. Os dados coletados durante a pesquisa serão sempre tratados 

confidencialmente. Os resultados serão apresentados de forma conjunta, sem a identificação 

dos participantes, ou seja, o seu nome não aparecerá na publicação dos resultados. O Comitê de 

Ética em Pesquisa da Universidade Federal do Maranhão é responsável pela avaliação e 

acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas ligadas à instituição que envolvam 

a participação de seres humanos. Caso tenha alguma dúvida, você pode entrar em contato com 

o CEP da UFMA pelo telefone (98) 3272-8708, ou pelo E-mail cepufma@ufma.br. Poderá 

também contatar com a equipe de pesquisa através dos seguintes contatos: pesquisadores 

responsáveis Prof.ª Dr.ª Francisca Georgina Macedo de Sousa pelo telefone (98) 982159674; 

Profa. Mestre Lidiane Andréa Assunção Barros (98) 988615002. Esse Termo será assinado em 

duas vias, sendo uma para o participante e outra para os pesquisadores.  

 

                                     Nome do participante da pesquisa 

         __________________________________________________________  

                                          Assinatura do Participante 

                                              

                                                    Pesquisador  

 

               _____________________________________________________________   

                                     

        São Luís, ________/________/_______ 
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ANEXO A – PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP 
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ANEXO B – NATIONAL COLLEGE HEALTH ASSESSMENT IIC – NCHA IIC  

Comportamentos de Risco e Proteção para Saúde   
Instruções   

As questões deste inquérito estão relacionadas com vários aspectos de sua saúde e a sua participação é 

totalmente voluntária. Ao optar por participar deste levantamento, você pode ignorar qualquer questão que 

não esteja confortável para responder. Porém, é recomendável que você responda a todas. Suas respostas 

serão mantidas em total sigilo.  
  

Para responder às questões, assinale a opção que corresponde à sua situação. Selecione apenas uma  
única opção;    

Não escreva seu nome ou faça alguma marca em qualquer parte do inquérito que possa identificá -lo.   

Muito grato pelo seu tempo e posicionamento para a conclusão deste inquérito. Agradecemos sua participação. 

 

 

Dimensão 1: SAÚDE, EDUCAÇÃO EM SAÚDE E SEGURANÇA  

1. De maneira geral, como você descreve sua saúde?  

        ( ) Excelente  ( ) Muito boa     ( ) Boa  

        ( ) Razoável      ( ) Ruim                ( ) Não Sei  

         Assinale a coluna apropriada para cada um dos itens abaixo  

2. Você tem recebido informações sobre os seguintes temas em sua Universidade  

INFORMAÇÕES  SIM  NÃO  

Consumo de bebida alcoólica e de outras drogas   (    )  (    )  

Gripe/inflamação de garganta  (    )  (    )  

Depressão/Ansiedade   (    )  (    )  

Transtornos Alimentares  (    )  (    )  

Dor e perdas (morte)  (    )  (    )  

Como auxiliar outras pessoas em desastres  (    )  (    )   

Prevenção de lesões   (    )  (    )  

Alimentação   (    )  (    )  

Prática de atividade física   (    )  (    )  

Prevenção de gravidez  (    )  (    )  

Problema com uso de internet e jogos eletrônicos   (    )  (    )  

Dificuldades de relacionamento interpessoal  (    )  (    )  

Prevenção de violência sexual  (    )  (    )  

Prevenção de doenças sexualmente transmissíveis   (    )  (    )  

Dificuldade para dormir   (    )  (    )  
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Controle de estresse   (    )  (    )  

Prevenção de suicídio   (    )  (    )  

Uso de tabaco  (    )  (    )  

Prevenção de violência   (    )  (    )  

          

 

 

 

3. Você está interessado(a) em receber informações sobre os seguintes temas em sua Universidade 

INFORMAÇÕES  SIM  NÃO  
 

Consumo de bebida alcoólica e de outras drogas   (    )  (    )  

Gripe/inflamação de garganta  (    )  (    )  

Depressão/Ansiedade   (    )  (    )  

Transtornos Alimentares  (    )  (    )  

Dor e perdas (morte)  (    )  (    )  

Como auxiliar outras pessoas em desastres  (    )  (    )  

Prevenção de lesões   (    )  (    )  

Alimentação   (    )  (    )  

Prática de atividade física   (    )  (    )  

Prevenção de gravidez  (    )  (    )  

Problema com uso de internet e jogos eletrônicos   (    )  (    )  

Dificuldades de relacionamento interpessoal  (    )  (    )  

Prevenção de violência sexual  (    )  (    )  

Prevenção de doenças sexualmente transmissíveis   (    )  (    )  

Dificuldade para dormir   (    )  (    )  

Controle de estresse   (    )  (    )  

Prevenção de suicídio   (    )  (    )  

Uso de tabaco  (    )  (    )  

Prevenção de violência   (    )  (    )  

 

 4.  Nos últimos 12 meses com que frequência você usou (Marque a coluna apropriada para cada   item)  

ITENS  RARAMENTE  
A MAIORIA DAS 

VEZES  

Cinto de segurança quando andou de carro  (    )  (    )  

Capacete quando andou de bicicleta  (    )  (    )  

Capacete quando andou de motocicleta  (    )  (    )  

Capacete quando utilizou patins   (    )  (    )  
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Eu não andei com nenhum desses veículos nos últimos 12 meses   (   )  

       

5. Nos últimos 12 meses:  

ITENS  SIM  NÃO  

Você se envolveu em luta corporal?  (    )  (    )  

Você foi agredido (a) fisicamente (não inclui violência sexual)?  (    )  (    )  

Você foi ameaçado(a) verbalmente?  (    )  (    )  

Você foi assediado(a) sexualmente sem seu consentimento?  (    )  (    )  

Você foi tentado(a) a penetração sexual (vaginal/anal) sem seu consentimento?  
(    )  (    )  

Você foi penetrado(a) sexualmente (vaginal/anal) sem seu consentimento?  (    )  (    )  

Você foi vítima de algum tipo de perseguição (por exemplo, por pessoas espreitando 

você de fora de sua sala aula, nas imediações de sua residência ou local de trabalho; 

recebeu repetidos e-mails ou chamadas telefônicas)?   
(    )  (    )  

       

 

6.    Nos últimos 12 meses, você manteve um relacionamento íntimo que foi:  

ITENS  SIM  NÃO  

Emocionalmente abusivo (por exemplo: ridicularizado(a), agredido(a) verbalmente 

por expressões pejorativas, gritos)?  
(    )  (    )  

Fisicamente abusivo (por exemplo: socos, tapas, pontapés)?  (    )  (    )  

Sexualmente abusivo (por exemplo: forçado(a) a ter relação sexual quando você 

não queria, forçado(a) a realizar ou a permitir a realização de um ato sexual 

indesejado em você?   
(    )  (    ) 

 

     7.   O quanto seguro(a) você se sente:  

ITENS  
TOTALMENT

E SEGURO(A)  
POUCO 

SEGURO  

No campus universitário durante o dia?  (    )  (    )  

No campus universitário no período da noite  (    )  (    )  

Na comunidade no entorno do campus universitário durante o 

dia?   
(    )  (    ) 

 

Dimensão 6: SAÚDE FÍSICA   

  

38. Nos últimos 30 dias, você tentou alguma das seguintes iniciativas para perder/manter o peso corporal: (Marque 

a coluna apropriada para cada item)  

  



78 
 

 

 

ITENS  SIM  NÃO  

Praticar exercício físico  (    )  (    )  

Fazer dieta  (    )  (    )  

Provocar vômito ou tomar laxante  (    )  (    )  

Usar medicamento dietético  (    )  (    )  

 

39. Nos últimos 12 meses você: (Marque a coluna apropriada para cada item)  

ITENS  SIM  NÃO  
NÃO  

SEI  

Realizou exames odontológicos e procedimentos de limpeza dos 

dentes  
(    )  (    )  (    )  

(Homens) Realizou autoexame de testículos  (    )  (    )  (    )  

(Mulheres) Realizou autoexame de mamas  (    )  (    )  (    )  

(Mulheres) Realizou exames ginecológicos de rotina  (    )  (    )  (    )  

Usou protetor solar regularmente quando exposto/a ao sol  (    )  (    )  (    )  

Realizou teste para presença do vírus da imunodeficiência humana 

(HIV)  
(    )  (    )  (    )  

 

40. Você já recebeu as seguintes vacinas: (Marque a coluna apropriada para cada item)   

ITENS  SIM  NÃO  
NÃO  
SEI  

Hepatite B  (    )  (    )  (    )  

HPV (câncer de colo do útero)  (    )  (    )  (    )  

Gripe influenza A H1N1 (gripe suína) nos últimos 12 meses  (    )  (    )  (    )  

Sarampo/caxumba/rubéola  (    )  (    )  (    )  

Doenças meningocócicas (p.ex. meningite)  (    )  (    )  (    )  

Varicela  (    )  (    )  (    )  

 

41. Nos últimos 12 meses, você foi diagnosticado ou tratado por profissional de saúde em algumas dessas doenças? 

(Marque a coluna apropriada para cada item)  

ITENS  SIM  NÃO  ITENS  SIM  NÃO  

Alergia  (   )  (    )  
Pressão arterial elevada  (    )  (    )  

Asma  (   )  (    )  
Colesterol elevado  (    )  (    )  

Dor lombar  (   )  (    )  
Infecção por HIV  (    )  (    )  

Fratura óssea/entorse  (   )  (    )  
Síndrome do intestino irritável  (    )  (    )  

Bronquite  (   )  (    )  
Enxaqueca  (    )  (    )  

Clamídia  (   )  (    )  
Mononucleose (doença do beijo)  (    )  (    )  

Diabetes  (   )  (    )  
Doença inflamatória da pelve  (    )  (    )  
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Infecção no ouvido  (   )  (    )  
Lesão por esforços repetitivos  (    )  (    )  

Endometriose  (   )  (    )  
Sinusite  (    )  (    )  

Herpes genital  (   )  (    )  
Infecção de Garganta  (    )  (    )  

Verruga genital/vírus do 

papiloma  

(   )  (    )  
Tuberculose  

(    )  (    )  

Gonorreia  (   )  (    )  
Infecção urinária  (    )  (    )  

Hepatite B ou C  (   )  (    )        

 

42. Nos últimos 7 dias, em quantos dias você dormiu o suficiente sentindo-se adequadamente descansado ao 

acordar pela manhã?  

  
ITENS      

Nenhum dia  (    )  4 dias  (    )  

1 dia  (    )  5 dias  (    )  

2 dias   (    )  6 dias   (    )  

3 dias   (    )  7 dias   (    )  

 

 

43.Por vezes, algumas pessoas se sentem sonolentas durante o dia. Nos últimos 7 dias, a sensação de sonolência 

ou a dificuldade em se manter acordado causou algum tipo de problema para você realizar as atividades diurnas?  

ITENS   Marque a opção  

Nenhum problema  (    )  

Pequenos problemas  (    )  

Mais que pequenos problemas  (    )  

Grandes problemas  (    )  

Problemas bastante grandes  (    )  

 

44. Nos últimos 7 dias, com que frequência você: (Marque a coluna apropriada para cada item)  

ITENS  
Nenhum 

dia  1 dia  2 dias  
3 

dias  
4 

dias  5 dias  6 dias  7 dias  

Acordou muito cedo pela 

manhã e não conseguiu  
voltar a dormir  

(    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  

Sentiu-se cansado, esgotado 

ou sonolento durante o dia  

(    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  

Foi para cama por sentir-se 

que não poderia ficar mais 

acordado  

(    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  



80 
 

 

 

Depois que foi para cama 

demorou muito tempo  
para dormir  

(    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  (    )  

 

 

CARACTERÍSTICAS DEMOGRÁFICAS  

 

46. Qual sua data de nascimento?   

   

                                   

47. Qual seu gênero?     

Homem   (   )   Mulher   (   )  

  

48. Qual sua orientação sexual?  

Heterossexual (  )  
 

Gay/Lésbica (  )   
Bissexual (   )   Indeciso (  )  

  

49. Qual sua altura (cm)?______________________  

50. Qual seu peso corporal (kg)? ______________________  

51. Em que ano você estuda?  

ITENS  Marque a opção  

1º ano de graduação  (   )  

2º ano de graduação  (   )  

3º ano de graduação  (   )  

4º ano de graduação  (   )  

5º ano de graduação  (   )  

  

52. Em que turno você estuda?  

ITENS  Marque a opção  

Diurno  (   )  

Noturno   (   )  

Integral   (   )  

  

53. Nos últimos 12 meses, você se transferiu para esta universidade?  
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ITENS  Marque a opção  

Não   (    )  

Sim   (    )  

  

54. Como você descreve sua etnia?  

ITENS  Marque a opção  

Branca  (   )  

Negra  (   )  

Nipônica  (   )  

Indígena  (   )  

Outra (Especifique:_____________________________________________)  

  

 

55. Você é estrangeiro?  

ITENS  Marque a opção  

Não   (   )  

Sim   (   )  

  

56. Qual é sua condição de namoro?   

ITENS  Marque a opção  

No momento não estou namorando   (  )  

Estou namorando, mas não vivemos juntos   (   )  

Estou namorando e vivemos   (   )   

Estou namorando e vivemos juntos   (   )  

  

57. Qual é a sua situação conjugal?  

ITENS  Marque a opção  

Solteiro(a)  (  )  

Casado(a)/Vivendo em concubinato   (   )  

Separado(a)  (   )   

Divorciado(a)  (   )  
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Viúvo(a)   (   )  

  

 

58. Com quem você reside a maior parte do tempo?  

ITENS  Marque a opção  

Residencial no campus universitário   (  )  

Com amigos em república estudantil   (   )  

Em casa com membros da minha família   (   )   

Na casa de família com pessoas não parentes   (   )  

Sozinho(a)   (   )  

  

59. Quantas horas/semana você trabalha recebendo remuneração?   

ITENS  Marque a opção  

Não realizo trabalho remunerado   (  )  

1 – 9 horas  (   )  

10 – 19 horas  (   )   

20 – 29 horas  (   )  

30 – 39 horas  (   )  

40 horas   (   )  

Mais de 40 horas   (   )  

  

60. Quantas horas/semana você realiza trabalho voluntário?  

ITENS  Marque a opção  

Não realizo trabalho voluntário   (  )  

1 – 9 horas  (   )  

10 – 19 horas  (   )   

20 – 29 horas  (   )  

30 – 39 horas  (   )  

40 horas   (   )  

Mais de 40 horas   (   )  
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61. Qual é o seu principal plano de saúde?  

ITENS  Marque a opção  

Plano de saúde disponibilizado pela universidade a seus alunos  (   )  

Plano de saúde privado dos meus pais/parentes  (   )  

Eu tenho plano de saúde privado próprio   (   )  

Não tenho plano de saúde   (   )  

Não tenho certeza se tenho plano de saúde  (   )  

  

 

62. Qual é o seu rendimento acadêmico médio (conceitos/-notas)?  

ITENS  
Marque a 

opção  

Muito bom   (   )  

Bom   (   )  

Médio   (   )  

Fraco   (   )  

Muito fraco   (   )  

 

63. Nos últimos 12 meses, você participou de competições esportivas organizadas nos seguintes níveis?  

ITENS  SIM  NÃO  

Colegial (Ensino Médio)  (   )  (   )  

Universitário (intercursos/ano)  (   )  (   )  

Extracampus/faculdade  (   )  (   )  

Colegial (Ensino Médio)  (   )  (   )  

 

64. Você apresenta algumas dessas condições especiais?  

ITENS  SIM  NÃO  

Déficit de atenção ou hiperatividade  (   )  (   )  

Doenças crônicas (p.ex. diabetes, hipertensão)  (   )  (   )  

Deficiência auditiva/surdo  (   )  (   )  

Distúrbio de aprendizagem  (  )  (  )  

Dificuldade para se locomover  (   )  (   )  
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Deficiência visual/cego  (   )  (   )  

Condição psiquiatra  (   )  (   )  

Distúrbio de fala ou linguagem  (   )  (   )  

Outros distúrbios  (   )  (   ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


