
RESUMO

Objetivo: Identificar a associação entre transtornos mentais comuns (TMC) e o nível de atividade física 
habitual (NAF) em estudantes universitárias. Métodos: Este estudo transversal incluiu 21 acadêmicas, 
submetidas a um protocolo de avaliação, por meio do questionário Self-Report Questionnaire (SRQ-
20) e da avaliação do NAF. As jovens foram classificadas entre mais ativas (>6.000 passos/dia) e 
menos ativas (<6.000passos/dia). Resultados: Não houve associação entre os TMC e o NAF nesta 
amostra de estudantes analisadas (p>0,05). Porém este estudo demonstrou um perfil preocupante, 
relacionado ao baixo NAF (5.318,14 passos por dia) e uma pontuação indicativa de TMC (9,04 no SRQ-
20), indicando dois fatores de risco que podem afetar a qualidade de vida dessas jovens. Conclusão: 
Com base nos dados obtidos, são necessárias estratégias para incentivar a prática de atividade física 
no ambiente acadêmico, melhorando a saúde e o bem-estar físico e mental dos jovens.

PALAVRAS-CHAVE: Saúde Mental; Estudantes; Transtornos Mentais; Atividade Física.

ABSTRACT

Objective: To identify the association between common mental disorders (CMD) and the level of 
habitual physical activityin (HPA) in college students. Methods: This cross-sectional study included 21 
students, in which they were submitted to an evaluation protocol, through the Self-ReportQuestionnaire 
(SRQ-20), and HPA. The young women were classified as more active (> 6,000 steps / day) and less 
active (<6,000 steps / day). Results: There was no association between CMD and NAF in this sample of 
students analyzed (p> 0.05). However, this study showed a worrying profile, related to the low level of 
physical activity (5,318.14 steps per day) and an indicative score of CMD (9.04 in SRQ-20), indicating 
two risk factors that may affect the quality of life of these young women. Conclusions: Based on the 
data obtained, strategies are needed to encourage the practice of physical activity in the academic 
environment, improving the health and physical and mental well-being of young people.
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INTRODUÇÃO

O ingresso ao ensino superior corresponde ao primeiro projeto de vida e profissional de muitos jovens, contudo 

pode ser gerador de crises e de desafios pessoais, interpessoais, familiares e institucionais. Tais desafios estão atrelados 

à adaptação à instituição e ao curso, níveis maiores de autonomia na aprendizagem, novas exigências cognitivas e de 

estudo, gestão do tempo e do dinheiro, afastamento dos amigos e dos familiares, relacionamento com os professores e 

os colegas de classe, tipo de moradia, e perspectivas com a carreira1.

Este contexto pode levar ao desenvolvimento de fatores de risco para afecções psicológicas, corroborando com 

os achados de Ansolin et al.2 e Pinho3. Ansolin et al.2 identificaram, em uma amostra de acadêmicos da área da saúde, 

sintomas associados à fadiga, as sensações de sentir-se nervoso, tenso ou preocupado; ter sensação de tristeza; dentre 

outros. Já Pinho3 encontrou queixas associadas à déficits de habilidades sociais, seguidas do transtorno depressivo e 

transtorno de ansiedade, em uma amostra de acadêmicas jovens, de cursos da área da saúde.

Cabe destacar que esses sintomas podem estar associados ao desenvolvimento dos transtornos mentais comuns 

(TMC), que se caracterizam por sintomas como insônia, fadiga, irritabilidade, esquecimento, dificuldade de concentração 

e queixas somáticas4. Segundo o caderno de Atenção Básica de Saúde Mental do Ministério da Saúde5, diversos fatores 

somados podem resultar no sofrimento mental comum, tais como situação de vulnerabilidade (gênero, pobreza, cor da 

pele e desigualdade), desestabilização (eventos de vida e seus significados, como perda de parentes, relações abusivas 

e violência), o temperamento ou personalidade e baixa autoestima.

Vale destacar que a entrada do jovem na universidade é um período marcante devido a novas relações sociais e 

um novo estilo de vida, trazendo consigo alterações de condutas de saúde, dentre elas a diminuição do nível de atividade 

física. Este fator, que já é um fator de risco para uma série de disfunções, também está associado com os TMC, uma 

vez que o estudo de Adamoli e Azevedo6 identificou uma baixa prevalência de atividade física e de lazer em sujeitos com 

diagnóstico de TMC.

Assim, com base no exposto, o objetivo desse estudo foi identificar a associação entre os TMC e o nível de 

atividade física habitual (NAF) em estudantes universitárias do curso de Fisioterapia.

MÉTODO

Esse estudo transversal, descritivo e quantitativo, incluiu uma amostra de conveniência, formada por mulheres, 

de 19 a 39 anos, universitárias do curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Pampa, que já tenham cursado, no 

mínimo, 04 semestres do curso. Cabe destacar que foram escolhidas apenas mulheres, uma vez que o curso selecio-



3ISSN 2236-5834                  

nado apresenta um expressivo número de acadêmicas do sexo feminino. Os critérios de exclusão adotados no presente 

estudo foram: acadêmicas que estivessem em afastamento da universidade por motivo de saúde ou que apresentassem 

diagnóstico de TMC, atestado por laudo médico. Os critérios éticos foram adotados, e o estudo foi aprovado pelo Comitê 

de Ética institucional sob o número 1.694.108, e os participantes assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido 

(TCLE).

O protocolo de avaliação utilizado foi composto por:

a) Questionário de Saúde – construído pelos pesquisadores, incluindo dados de identificação, questões 

relacionadas à saúde, em relação ao uso de medicações, lesões musculoesqueléticas prévias, tabagismo e processo de 

emagrecimento; 

b) Avaliação antropométrica – através da mensuração da massa corporal e da estatura; 

c) Instrumento SRQ-20 (Self-Report Questionnaire)- utilizado para identificar distúrbios psiquiátricos em 

nível de atenção primária, desenvolvido por Harding et al.7 e validado no Brasil por Mari e Williams8. É composto por 20 

questões com respostas “sim” ou “não”, sendo 4 perguntas sobre sintomas físicos e 16 sobre desordens psicoemocio-

nais. A cada resposta “sim” foi atribuído um ponto, resultando em uma pontuação final que varia de 0 a 20 pontos8, sendo 

que a presença de oito ou mais respostas positivas para ambos os sexos, é indicativa de TMC9. Sendo assim, optou-se 

por estratificar os sujeitos em duas categorias: com risco para TMC (≥8 questões) e sem risco para TMC (<8 questões).

d)  Avaliação do nível de atividade física – através do uso de um pedômetro digital (BP, Techline, Brasil), 

instrumento que registra o número de passos diários, a fim de identificar o NAF dos sujeitos através do deslocamento 

(passos/dia) pelas oscilações verticais do corpo10. O instrumento foi entregue para as acadêmicas, configurado individu-

almente (de acordo com a massa corporal e a distância do passo), juntamente com uma ficha de registro do número de 

passos, a fim de que registrassem seus passos por dia, com orientações sobre o seu uso adequado. As mesmas foram 

orientadas a utilizar o pedômetro ao acordar, permanecendo todo o dia com o aparelho, preso à cintura, retirando-o ao 

final do dia, antes de deitar, durante 7 dias consecutivos. No final do sétimo dia, os pedômetros foram entregues às 

pesquisadoras, juntamente com a ficha de registro de passos, devidamente preenchida. Esse procedimento está em 

conformidade com as orientações de Bassett et al.11, ressaltando que as medições devem ser feitas durante 3-7 dias para 

obter estimativas válidas e confiáveis.

Para estratificar a atividade física das participantes da pesquisa, com relação ao uso do pedômetro, estratifica-

mos as estudantes entre mais ativas (>6.000 passos/dia) e menos ativas (<6.000passos/dia), conforme o estudo de Lara 

et al.12, utilizado para amostras menores, em jovens do sexo feminino.

Para a análise dos dados foi utilizada estatística descritiva, por meio de medidas de média, desvio padrão e 

frequências. Para a normalidade dos dados foi utilizado o teste de Kolgomorov-Smirnov que indicou que os dados pos-
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suem uma distribuição normal. O teste “t” para amostras independentes foi utilizado para comparação entre grupos, e 

a correlação de Pearson foi utilizada para verificar a associação entre o NAF e os TCM. Foi considerado para todas as 

análises um nível de significância de p>0,05.

RESULTADO

Foram incluídas 21 acadêmicas, sendo que as características gerais da amostra, incluindo idade, dados 

antropométricos, número de passos diários e valores do SRQ-20 estão presentes na tabela 1. Ademais, 5 relatam uso de 

medicação atual, 3 sofreram lesões prévias, 1 é tabagista e 2 realizaram tratamento para emagrecimento prévio. 

Tabela 1. Características gerais da amostra

Variável      Valores
Idade (anos)      24,67±3,78
Massa (Kg)      64,52±12,50
Estatura (m)      1,63±0,06
Número de passos     5318,14±2446,71
SRQ-20       9,04±4,14
Análise descritiva, com média e DP±

A figura 1 apresenta a correlação entre o NAF e a Pontuação do SRQ-20 das acadêmicas avaliadas. A análise 

identificou que houve uma associação negativa, porém não significativa entre as variáveis.

 Figura 1. Associação entre o NAF e a Pontuação do SRQ-20
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A figura 2 apresenta uma análise comparativa da pontuação do SRQ-20 entre os sujeitos mais ativos (>6.000 

passos/dia) e menos ativos (<6.000 passos/dia), no qual não foram observadas diferenças significativas entre os grupos.

Figura 2. Comparação da pontuação do SRQ-20 entre mais ativas e menos ativas

Da mesma forma, não houve diferença significativa do NAF entre os sujeitos com risco para TMC (≥8 questões) 

e sem risco para TMC (<8 questões) (figura 3).

 
Figura 3. Comparação do nível de atividade física entre os sujeitos com e sem risco para o desenvolvimento de TMC

DISCUSSÃO

Não foram encontradas associações entre o NAF habitual e os TMC na amostra estudada.  Além disso, não houve 

diferença da pontuação do SRQ-20 entre os sujeitos mais ativos (>6.000 passos/dia) e menos ativos (<6.000 passos/dia), 
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bem como do NAF entre os sujeitos com risco (≥ 8 questões) e sem risco (<8 questões) para o desenvolvimento de TMC.

Tais dados vão ao encontro dos achados de Pie et al.13, no qual avaliaram 83 servidores universitários, e de 

Henriques et al.14, que incluíram 1520 mulheres, sendo 225 delas compreendendo a faixa-etária de 20 a 29 anos, e da 

mesma forma, não encontraram associações entre os TMC e o NAF. Cabe destacar que esses estudos13,14 utilizaram o 

Questionário Internacional de Atividade Física (IPAQ) como instrumento de avaliação do NAF, diferentemente do nosso 

trabalho que usou o pedômetro como método de avaliação.

Contudo, no estudo de Omena Silva e Neto15, foi observada associação entre o NAF (IPAQ), e os TMC (SRQ-

20), em 220 universitários da área de saúde de uma universidade pública. Além desta associação, foi encontrado que os 

estudantes inativos apresentaram três vezes mais chances de desenvolver TMC que os ativos. De forma semelhante, 

Rocha et al.16, em seu estudo com 3.597 indivíduos, encontraram que a prevalência de TMC (através do SRQ-20) 

foi menor entre os indivíduos ativos (sendo a atividade física classificada em leve, moderada ou pesada, conforme 

equivalentes metabólicos). Corroborando, Rios et al.17 incluíram, em seu estudo, 3.597 indivíduos, sendo 1.400 jovens 

com idade entre 15 e 29 anos, e identificaram uma associação negativa entre o NAF de lazer (mensurado através de 

questionário, sendo classificado em leve, moderado ou pesado) e os TMC (avaliado por meio do SRQ-20).

Cabe ressaltar que nos estudos de Rocha et al.16 e Rios et al.17 incluíram uma amostra significativamente maior 

que a do presente estudo, e esse fator pode explicar em parte os resultados distintos entre os estudos. Além disso, os 

estudos apresentados avaliaram a atividade física através de questionário, e o presente estudo optou por mensurar essa 

variável de uma forma mais objetiva e quantitativa, através do uso do pedômetro.

É importante destacar a lacuna de estudos que relacionam o desenvolvimento dos TMC com o NAF mensurado 

através do pedômetro, o que torna o estudo com caráter inovador, pois utilizou uma ferramenta objetiva para avaliar o 

nível NAF . Sob esse aspecto, McNamara, Hudson e Taylor18 reiteram que os pedômetros apresentam como vantagens 

o baixo custo e a praticidade, podendo ser utilizados como determinante do NAF em indivíduos jovens. Corroborando, o 

trabalho de Darvall, Parker e Story19 demonstraram a viabilidade e a aceitabilidade de uma intervenção de atividade física 

orientada pelo pedômetro. Ademais, O’Connell et al.20 encontraram que os pedômetros são precisos em sua sensibilidade 

de detecção de passo e são monitores válidos para a quantificação da atividade física.

Esses autores ainda relatam que a atividade física integra um estilo de vida saudável e apresenta benefício 

para a saúde física e mental, e uma contagem diária de 10 mil passos é recomendada globalmente para atingir um nível 

adequado de atividade física. No entanto, em nosso estudo, a média de passos das jovens avaliadas ficou abaixo desse 

ponto de corte (5.318,14 passos por dia), indicando um baixo nível de atividade física, constituindo um fator de risco 

para o desenvolvimento de doenças crônicas, como mostra o estudo de Tudor-Locke et al.21. Esses autores analisaram 

o comportamento de indivíduos jovens e encontraram probabilidades reduzidas de obesidade ou sobrepeso / obesidade 
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relacionadas a cada incremento de 3.000 passos dados por dia. Ainda, em uma amostra de adultos, houve correlação 

negativa entre o número de passos diários com indicadores de saúde, como  por exemplo, o percentual de gordura 

corporal, a circunferência da cintura e o índice de massa corporal22. 

Apesar do presente estudo não encontrar associações entre o NAF e questões relativas à saúde mental, foi 

observado um perfil preocupante relacionado ao baixo NAF (5.318,14 passos) e uma pontuação indicativa de TMC 

(pontuação de 9,04 no SRQ-20) nas jovens avaliadas, indicando dois fatores de risco que podem afetar a qualidade de 

vida das mesmas.

Corroborando, Rios et al.17 também encontraram perfil semelhante, em que a maioria dos jovens investigados 

foram classificados como praticantes de atividade física leve, e a prevalência de TMC foi significativa entre jovens da 

mesma faixa-etária do presente estudo. Ainda, o trabalho realizado por Padovani et al.23 evidenciou que indicadores 

de estresse, burnout, ansiedade e depressão revelaram-se comuns em uma amostra formada por jovens acadêmicos, 

sendo a população feminina a mais vulnerável. Os autores também consideraram que o sofrimento psicológico pode ter 

implicações consideráveis no processo de aprendizagem e formação do futuro profissional.

Considerando o perfil encontrado em nosso estudo, é importante que ações preventivas sejam fomentadas no 

âmbito acadêmico, conforme exposto por Leite et al.24.  Esses autores inferem também que os acadêmicos merecem 

atenção quanto aos aspectos relacionados à segurança, recursos financeiros, cuidados de saúde, oportunidades de 

recreação e lazer. Além disso, sabendo que as acadêmicas apresentam mais queixas de sofrimento mental, é relevante 

promover ações de cuidado e prevenção da saúde mental das mesmas6. Ademais, Silva e Costa25 encontraram maior 

prevalência de TMC em mulheres acadêmicas do curso de fisioterapia, quando comparado a outros cursos da área, 

amostra essa estudada no presente estudo.

Durante a graduação, ações preventivas são fundamentais desde o início da vida acadêmica. As dificuldades e 

anseios na vida desses estudantes começam a aparecer devido a fatores que vão desde o medo de uma rotina nova que 

se inicia, até a ansiedade da finalização do curso e as exigências da sociedade quanto ao mercado de trabalho. Assim, 

com base nos resultados do presente estudo, e revelada a necessidade de políticas Universitárias que proporcionem 

apoio integral ao estudante, o estudo ressalta a importância da universidade em fomentar ações integradas de prevenção 

e tratamento do estudante universitário, bem como o estímulo a prática de atividade física.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Neste estudo, não foi possível constatar estatisticamente a relação entre o NAF e os TMC, porém demonstrou 

um grupo homogêneo, caracterizando a população acadêmica avaliada, que em sua grande maioria apresentou-se 
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inativa e com indicativo de TMC. Este estudo chama a atenção para a importância de programas de atenção à saúde 

no meio acadêmico, incluindo ações que favoreçam a prática de atividade física de lazer, tendo em vista a contribuição 

do comportamento ativo na melhoria da saúde mental. Nota-se a necessidade de mais estudos que contemplem o 

universitário, de forma mais global, priorizando o corpo e mente deste futuro profissional da área da saúde. Ademais, 

sugere-se que mais estudos com esse enfoque sejam realizados com o público masculino, incluindo cursos de graduação 

de áreas diversas.
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