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RESUMO

A adocdo de estilos de vida (EV) saudaveis deve ser vista como uma oportunidade e um
desafio da pessoa, familia e comunidade, possibilitando uma atitude preventiva de saude.

A entrada no ensino clinico (EC) é um momento de mudanca marcante na biografia do
estudante. Consiste numa formacao aglutinadora, mobilizando aprendizagens, permitindo
a aquisicdo de competéncias ao futuro enfermeiro. Na transicdo para o EC o estudante
devera mobilizar recursos, desenvolvendo respostas adaptativas ao novo processo.

Quando tal ndo acontece, reflete-se negativamente ao nivel da satde e do seu bem-estar.

Este estudo teve como objetivos conhecer os EV dos estudantes de enfermagem em EC e

promover a adogdo de comportamentos promotores de salde.

E um estudo descritivo, transversal e quantitativo. Com uma populagio representada por
todos os estudantes da licenciatura de enfermagem de uma Universidade do Norte do
Pais. Amostra de conveniéncia, constituida por 39 estudantes de enfermagem em EC. O
instrumento de colheita de dados foi o questionario “Estilos de Vida Fantastico”. Os
dados foram tratados recorrendo a estatistica descritiva e apresentados sobre a forma de
gréficos e tabelas.

Dos 39 estudantes 82% sdo género feminino e 18% do masculino. Situam-se numa média
de idades de 23 anos. Destes 95% sdo solteiros € 5% sao casados. Quanto aos fatores
determinantes dos EV dos estudantes em EC, no item “familia e amigos”, 95% referem
ter com quem falar de assuntos importantes e 89,7% recebe carinho e afetos.
Relativamente a “atividade fisica/associativismo™ 51,3% dos inquiridos refere “quase
nunca” participar em atividades associativas, 40,3% menciona andar cerca de 30 minutos
diarios, enquanto que 48,7% refere fazer atividade fisica 3 ou mais vezes por semana.
Foram encontrados indicadores de comportamentos saudaveis nas dimensodes “dlcool e
drogas”, “tabaco”, “comportamento sexual e saide” e “outros comportamentos”. Quanto
a “nutricdo” e “sono e stress” deparamo-nos com comportamentos pouco consentaneos.
Relativamente ao “trabalho/tipo de personalidade”, 71,8% diz sentir-se feliz, 54% refere

sentir-se acelerado e/ou atarefado, 46% mencionam sentir-se tensos e/ou oprimidos e 30%

triste ou deprimido.

Os resultados confirmam comportamentos nao tdo saudaveis nas principais determinantes



da saude, havendo necessidade de intervengdes especificas para a promog¢do de EV

saudaveis.

Durante esta transic¢ao, os habitos saudaveis, sao deixados de lado. A adog¢ao de EV requer
a proposicao de estratégias que favorecam a adesdo e a participa¢ao dos estudantes na

realizacdo de agdes de promocao de saude.

Palavras-chave: Estudantes; Ensino Clinico; Estilos de Vida; Determinantes da Satde;

Promocao de Saude.



ABSTRACT

The adoption of healthy lifestyles (EV) should be seen as an opportunity and a challenge

for the person, family and community, enabling a preventive health attitude.

The entry into clinical teaching (EC) is a moment of remarkable change in the student's
biography. It consists of an agglutinative formation, mobilizing learning, allowing the
acquisition of skills to the future nurse. In the transition to the EC the student must
mobilize resources, developing adaptive responses to the new process. When this does

not happen, it reflects negatively on the level of your health and well-being.

This study aimed to know the EV of nursing students in CHD and to promote the adoption
of health promoting behaviors.

It is a descriptive, cross-sectional and quantitative study. With a population represented
by all the students of the degree of nursing of a University of the North of the Country.
Sample of convenience, made up of 39 nursing students in EC. The data collection
instrument was the "Fantastic Lifestyles" questionnaire. The data were treated using

descriptive statistics and presented in the form of graphs and tables.

Of the 39 students 82% are female and 18% are male. They are located at an average age
of 23 years. Of these 95% are single and 5% are married. Regarding the determinants of
students' EVs in CS, in the item "family and friends", 95% refer to whom they talk about
important matters and 89.7% receive affection and affection. Concerning "physical
activity / association" 51.3% of respondents said "almost never" participate in associative
activities, 40.3% said to walk about 30 minutes a day, while 48.7% referred to physical
activity 3 or more times per week. Indicators of healthy behaviors were found in the
dimensions "alcohol and drugs", "tobacco", "sexual behavior and health” and "other
behaviors". As for "nutrition" and "sleep and stress" we are faced with inconsistent
behaviors. Regarding "work / personality type", 71.8% said they felt happy, 54% reported
feeling rushed and / or busy, 46% mentioned feeling tense and / or oppressed and 30%

sad or depressed.

The results confirm not so healthy behaviors in the main determinants of health, and there

is a need for specific interventions to promote healthy VS.



During this transition, healthy habits are left out. The adoption of EV requires the
proposition of strategies that favor students' participation and participation in health

promotion actions.

Keywords: Students; Clinical Teaching; Life styles; Determinants of Health; Health

Promotion.
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Estilos de Vida nos Estudantes da Licenciatura de Enfermagem em Ensino Clinico

INTRODUCAO

O presente estudo de investigacdo surge no &mbito do curriculo pedagdgico do 4° ano da
Licenciatura de Enfermagem da Universidade Fernando Pessoa, no ano letivo de

2018/2019, como requisito para a obtencdo do grau de licenciatura em Enfermagem.

Este trabalho de investigacdo assenta em motivagdes pessoais e académicas por parte da

investigadora.

Como motivagdes académicas destaca-se 0 crescimento a nivel de conhecimento
cientifico, abrangendo uma tematica de interesse publico e pertinente em relagdo ao
ambito da acdo de enfermagem, possibilitando o desenvolvimento de competéncias na
realizacdo de um trabalho deste carater. Relativamente as motivacdes pessoais, este
interesse adveio de uma proposta da orientadora, Professora Doutora Margarida Ferreira,
que fez suscitar o interesse pela area e pela sua importancia no ambito de investigacdo
cientifica.

O tema abordado nesta investigacao foi “Estilos de Vida nos Estudantes da Licenciatura
de Enfermagem em Ensino Clinico”. O interesse em abordar esta tematica surgiu por se
tratar de um tema atual que suscita alguma preocupacdo, principalmente aquando da
realizacdo de Ensinos Clinicos. A literatura indica que um estilo de vida sedentario
constitui um fator de risco para o desenvolvimento de diversas doencgas crénicas,
incluindo doencas cardiovasculares, aumentando a morbilidade, a mortalidade e
reduzindo a qualidade e o tempo de vida.

Segundo a Organiza¢do Mundial da Saude, o Estilo de Vida “é o conjunto de habitos e
costumes que séo influenciados, modificados, encorajados ou inibidos pelo prolongado
processo de socializacdo. Esses habitos e costumes incluem o uso de substancias tais
como o alcool, tabaco, cha ou café, habitos dietéticos e de exercicio. Eles tém importantes
implicagdes para a saude e sdo frequentemente objeto de investigagdes epidemiologicas”

(Porto, E. et al., 2015).

Os EV representam uma oportunidade de promocao de satde. A obtencédo de ganhos em
saude pela adocgdo de estilos de vida saudavel surge como uma forma de influenciar
positivamente a satde (DGS, 2017).
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Séo inumeras as questdes levantadas relativamente aos estilos de vida e promogao da
salde que se entrecruzam com perspetivas diferentes ao nivel da educacdo, podendo ser

potenciadas pela diversidade social e cultural (Santos, L. et al., 2015).

Os EV dos estudantes do ensino superior assumem caracteristicas muito préprias, devido
ao aumento do poder de decisdo e autonomia nas escolhas sobre a sua propria maneira de
viver. Esse periodo de transi¢cdo pode interferir sobre certos fatores, tais como, a dieta
alimentar, o exercicio fisico, os habitos de consumo de alcool, tabaco e drogas psicoativas

e o comportamento sexual (Silva, A., Brito, I. e Amado, J., 2011).

A estrutura do trabalho esta dividida em trés partes elaboradas de forma consecutiva. Na
primeira parte, Fase Conceptual, é definido o tema da investigacéo, os objetivos a atingir
e é efetuada a pesquisa bibliografica com o objetivo de conceptualizar o termo Estilos de
Vida.

Na segunda parte, Fase Metodoldgica, define-se o tipo de estudo, a apresentacdo da
populacdo e amostra, as variaveis em estudo, os métodos de recolha de dados e também

as considerac0es éticas da investigacao.

Por dltimo, a terceira parte refere-se a Fase Empirica, fase em que se realiza a
apresentacdo, analise e discussdo dos resultados obtidos, mediante os objetivos pré-
determinados da investigacéo.

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo e transversal, realizado nos estudantes da
Licenciatura de Enfermagem, em Ensino Clinico, de uma Instituicdo do Norte do Pais,

totalizando cerca de 39 estudantes participantes no estudo.

Os resultados do estudo indicaram que a maior parte dos estudantes de enfermagem
participantes tem um EV saudavel e demonstra ter conhecimento sobre a sua importancia.
A amostra do estudo é predominantemente do sexo feminino (82%), com uma média na

faixa etaria dos 23 anos.

Quanto a pratica de exercicio apenas 48,7% faz exercicio fisico pelo menos trés vezes por
semana. Face a ingestao de duas por¢oes de frutas e legumes so cerca de 41% afirma que
consome diariamente, 43,6% as vezes e 15,4% afirma nunca consumir. Relativamente ao

consumo de fastfood e alimentos hipercaléricos cerca de 17,9% afirma consumir
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frequentemente, 66,7% refere consumir alguns destes alimentos e apenas 15,4% é que
ndo consome nenhum alimento hipercaldrico. Por ultimo, face ao habito tabagico, 41%

dos estudantes sdo fumadores, 7,7% deixou de fumar este ano e 51,3% nao sdo fumadores.
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I. FASE CONCEPTUAL

A fase concetual é uma etapa fundamental no processo de investigacio. E através dela
que surge o levantamento de uma problemaética e procura de resposta, o que faz gerar um

conhecimento (Fortin, 2009).

Segundo Fortin (2009), a fase concetual visa “definir os elementos de um problema.” Por
conseguinte, no decorrer da mesma: “o investigador elabora conceitos, formula ideias e
recolhe a documentagéo sobre um tema preciso, com vista a chegar a uma concecao clara

do problema.”

Fortin (2009, p.49) defende que a fase concetual:

“(...) compreende cinco etapas: 1) a escolha do tema; 2) a revis@o da literatura; 3) a elaboragdo do quadro
de referéncia; 4) a formulacéo do problema; 5) o enunciado do objetivo das questdes de investigagdo e das

hipoteses™.
1. O problema de investigacao

A investigacdo consiste num método que permite ao investigador adquirir novos
conhecimentos. E, portanto, um método que possibilita encontrar respostas para questes
precisas. Consiste em descrever, explicar, em predizer e verificar factos, acontecimentos
ou fenémenos. Por isso, a fase concetual centra-se na definicdo dos elementos de um
problema (Fortin, 2009).

Quivy (2008) considera a fase conceptual como uma fase de rutura. Este autor afirma que
a rutura consiste precisamente em romper com 0s preconceitos e as falsas evidéncias, que

somente nos dao a ilusdo de compreendermos as coisas.

No decorrer desta fase, foi realizada uma ampla revisdo da literatura, que nos permitiu
determinar o nivel dos conhecimentos face ao problema da investigacdo escolhido e
determinar os conceitos que servirdo de quadro de referéncia ao nosso problema,
determinando ainda a escolha do tema, bem como a formulacdo do problema de

investigacdo, questdes, objetivos e elaboracdo da revisao de literatura.

Face ao exposto a problematica em estudo versa os “Estilos de Vida dos Estudantes da

Licenciatura em Enfermagem em Ensino Clinico .
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i. Dominio da investigacao

O dominio é o aspeto geral do problema que se quer estudar. Pode representar-se em
atitudes, comportamentos, crencas, populacdes, problemas clinicos particulares,

observacdes, conceitos, etc., e advirem de diversas fontes (Fortin, 2009).

O tema de estudo € um elemento particular de um dominio de conhecimentos do interesse
do investigador estimulando-o a fazer uma investigacdo, tendo em vista aumentar os seus
conhecimentos. Escolher o tema de estudo € uma das etapas mais importantes do processo
de investigacdo, porque influéncia o desenrolar das etapas seguintes. A mesma autora diz
ainda que o tema de estudo “estd frequentemente ligado a preocupagdes clinicas,

profissionais, comunitarias, psicologicas ou sociais” (Fortin, 2009, p.67).

Nesta fase o investigador escolhe um tema geral, que vai melhorando ou aprimorando de
acordo com a revisdo bibliogréafica efetuada, permitindo a formulacdo precisa do
problema (Fortin, 2009).

Neste ambito, o tema delineado para este estudo centra-se nos “Estilos de Vida dos

’

Estudantes em Ensino Clinico”.
ii. Questdes pivot e questdo de investigacao

A questdo de investigacao € um ponto crucial para o desenrolar de toda a investigacao. A
partir daqui o investigador orienta a sua investigacdo de forma a atingir os objetivos

pretendidos.

Uma questdo de investigacdo € um enunciado claro e ndo ambiguo que precisa dos
conceitos a examinar, especifica a populagdo alvo e sugere uma investigacdo empirica
(Fortin, 2009). Afirma ainda, que a questdo pivd € “uma interrogacdo que procede o tema

de estudo e o situa num certo nivel de estrutura”.

De acordo com Ribeiro (2010), a questdo de investigagdo constitui o elemento
fundamental do inicio de uma investigagdo. O mesmo autor refere que o investigador,
previamente a realizacdo da revisdo bibliografica, coloca uma questdo, apoiando-se nas
observacdes e nas suas experiéncias. Argumenta, que as questdes de investigacao sdo as

gue preveem um processo cientifico capaz de fornecer conhecimentos generalizaveis.
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Deste modo, e tendo em conta o que foi exposto anteriormente, delineou-se para este
estudo a seguinte questdo pivo: Quais os Estilos de Vida dos Estudantes da Licenciatura
em Enfermagem, em Ensino Clinico, de uma Instituicdo de Ensino Superior do Norte do

Pais?".

De acordo com Fortin (2009, p.101) “(...) as questdes de investigacdo decorrem do
problema de investigacdo e do seu quadro tedrico e determinam as outras etapas do

processo de investigacdo”, foram definidas as seguintes questdes de investigagao:

e Q1I1:Qual o perfil sociodemografico dos Estudantes da Licenciatura em Enfermagem,

em Ensino Clinico, de uma Instituicdo de Ensino Superior do Norte do Pais?"

e Q2: Quais os fatores bioldgicos, sociais e psicoldgicos, determinantes no estilo de
vida dos Estudantes da Licenciatura em Enfermagem, em Ensino Clinico, de uma

Instituicdo de Ensino Superior do Norte do Pais?"
iii. Objetivo da investigacao

Os objetivos da investigacdo centram-se no objetivo geral e objetivos especificos,

obtendo cada um deles significados e funcdes diferentes.

O objetivo de um estudo € descrever, explicar ou predizer, segundo o estado dos
conhecimentos no dominio estudado (Fortin, 2009). E um enunciado declaratdrio que
precisa da orientacdo da investigacdo segundo o nivel dos conhecimentos estabelecidos

no dominio em questéo.

Ribeiro (2010, p.34) afirma que os objetivos de investigagdo ““(...) representam aquilo

que o investigador se propde fazer para responder a questao de investigacao (...)”.

Para refletir sobre o propésito da presente investigacdo e de forma a responder as
preocupacles evidenciadas na temética em estudo, definiu-se como objetivo geral:
“Conhecer os Estilos de Vida dos Estudantes da Licenciatura em Enfermagem, de uma

Instituicdo de Ensino Superior do Norte do Pais”. Como objetivos especificos:

e Caraterizar relativamente as varaveis sociodemograficas da Licenciatura em

Enfermagem, em Ensino Clinico;

o Descrever os Estilos de Vida dos Estudantes da Licenciatura em Enfermagem, em
20
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Ensino Clinico;
e |dentificar e analisar os fatores determinantes do Estilo de Vida dos Estudantes da

Licenciatura em Enfermagem, em Ensino Clinico.
2. Reviséo da Literatura

Uma investigacao tem sempre um ponto de partida que vai de encontro a problematica e

a questdo imposta (Fortin, 2009).

A revisdo bibliogréfica é imprescindivel em todas as etapas da concetualizacdo da
investigacdo, no sentido em que ela antecede, acompanha ou segue a formulacdo de

questdes de investigacdo (Fortin, 2009).

A revisdo inicial da literatura tem como objetivo reunir informacéo sobre a atualidade de
um tema, consultando diversas obras de referéncia (Fortin, 2009), ou seja, identificar e
localizar os estudos mais relevantes relacionados com o problema de investigacéo
(Coutinho, 2014).

Segundo Fortin (2009), uma revisdo da literatura mostra um agrupamento de trabalhos
publicados e relacionados com o tema a ser investigado e as publica¢bes sdo analisadas
para se poder levantar tudo o que se relaciona com a questéo de investigacdo. Reitera que
arevisdo da literatura € indispensavel tanto para se definir concisamente o problema como
também para se ter uma ideia do estado atual dos conhecimentos sobre o tema especifico,

as suas lacunas e a contribuigéo da investigacdo para o desenvolvimento do saber.

Deste modo procurando situar o estudo num contexto tedrico e especifico utilizou-se
literatura cientifica indexada nas bases de dados: Web of Science e Scientific Eletronic
Library Online (SciELO), recorrendo a palavras chaves como: Estudantes; Ensino

Clinico; Estilos de Vida; Determinantes da Salude; Promocéo da Saude.
Recorreu-se também a pesquisa em livros e trabalhos cientificos.
i. Estudante do Ensino Superior em Ensino Clinico

Na nossa sociedade o desenvolvimento profissional é uma realidade indiscutivel. Com o
objetivo de promover, estimular e proporcionar o aperfeicoamento do intelectual de cada

um tornou-se numa necessidade urgente dar resposta as mudancas profundas e complexas
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que afetam as dimens@es da vida em relacdo aos aspetos fisicos, sociais e econémicos,

intelectuais, morais e espirituais (Costa, 2012).

A enorme complexidade nos cuidados de saude que se tem vindo a verificar ao longo dos
tempos tem estimulado mudancas profundas dos profissionais e estruturas das
organizacOes de salde, propulsionando novas formas tecnoldgicas, modelos de gestéo e
filosofias na prestacéo de cuidados (Costa, 2012).

Ha desafios didrios que exigem do profissional de salde uma reflexdo e um
desenvolvimento de competéncias mais eficazes e, sobretudo, que deem resposta as
necessidades dos utentes. Por essa mesma razdo, as organizacfes de salde procuram e
exigem dos seus profissionais uma maior qualidade no que diz respeito ao seu
desempenho profissional, incentivando a criatividade e a proliferacdo de ideias, dando

apoio e orientacdo nos processos de supervisdo (Costa, 2012).

No decurso da licenciatura de enfermagem é indispensavel a existéncia de uma formacao
clinica - constituindo a parte préatica do curso - que se intercala com a formacéo teorica,
pois é no agir em contexto real que se desenvolvem as competéncias necessarias para uma

boa prestacdo de cuidados de enfermagem.

O EC sempre teve uma ligacdo muito intima e préxima com o ensino no curso de
Enfermagem, de tal forma, que a importancia da formacao e da aprendizagem na pratica
tem-se vindo a destacar nos ultimos anos, tendo um papel mediador na execucdo da
identidade e no desenvolvimento das competéncias dos futuros profissionais de saude
(Costa, 2012).

No seguimento desta revisdo, EC constitui assim uma parte da formacao nos cuidados de
Enfermagem, em que o estudante é integrado numa equipa e esta em contacto direto com
o doente. Aprende a planear, a prestar e a avaliar os cuidados globais de enfermagem,
com base nos conhecimentos adquiridos. O EC, da ao estudante uma oportunidade Unica
para conseguir interligar a parte tedrica, aprendida em contexto de sala de aula, com varias

situacOes que sdo geradas na pratica (Barroso, I., 2009; Costa, 2012).

Cada EC possibilita ao estudante confrontar-se com novas situagdes, relacionadas com a

prestacdo de cuidados e o cuidar de pessoas em contexto real. Sendo esta interacdo uma
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boa oportunidade para que o estudante possa aplicar 0s seus conhecimentos e também
desenvolver outras areas do saber. (Barroso, 1., 2009)

E no EC que através da integracdo num servico e pela passagem da teoria para a pratica,
que deve ser supervisionada e orientada, o estudante compreende de facto a realidade dos
cuidados de Enfermagem. A aprendizagem em contexto clinico € um processo pessoal,

que conduz a transformacéo de valores, atitudes e comportamentos (Costa, 2012).

As instituicdes prestadoras dos cuidados de salde, centram o objetivo na prevencao da
doenca, dependendo da area de intervencdo, enquanto que a instituicdo de ensino superior

tem como ato de responsabilidade a formacdo do estudante (Costa, 2012).

O estudante tem como objetivo primordial assumir um papel ativo e responsavel pela sua
formacéo, conseguindo adquirir uma maior autonomia para saber agir e dar resposta aos

desafios crescentes da profissao (Costa, 2012).

Com a experiéncia do EC, é determinado um primeiro confronto quer ao nivel da
identidade profissional quer ao nivel do padecimento humano, constituindo assim um
ponto fulcral na formacdo e na preparacdo do estudante, que ajudara a dar entrada no

mundo profissional (Cabete, 2016).

Com o contacto inicial em contexto clinico, é normal que seja repleto de ansiedade e de
algum medo, mas, sem dlvida, que sera cheio de novas experiencias, quer possam ser
elas positivas e/ou negativas, levando assim a sentimentos variados (Cabete cit in Pereira,
Motta & Luna, 2016).

Perante a dimensdo emocional do inicio de EC em meio hospitalar, os estudantes esperam
sobretudo que o docente e respetivo orientador seja calmo e compreensivo, que o0 saiba
avaliar e supervisionar, que saiba ter um comportamento ético e que demonstre confianca
e saiba confiar, que saibam transmitir 0s conhecimentos necessarios de maneira a
complementar com o aprendido na teoria e que demonstre respeito pelo estudante
(Cabete, 2016).

Num estudo de Valsecchi e Nogueira realizado em 2002, citado por Cabete (2016), em
relacdo aos aspetos vividos como negativos salientam-se: as dificuldades e angustias

vivenciadas pelo estudante ao relacionar-se com o utente, com o professor e com o
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ambiente que o rodeia; dificuldade em cuidar de pacientes de alta complexidade e em
presenciar a morte e a percecao de que os profissionais de salde sdo insensiveis a dor e a
morte. Como aspetos positivos salientam-se 0 agrado pela implementacdo de uma
assisténcia completa, pelo conforto que € propiciado aos EV, a Saude e aos Determinantes
da Saude.

De entre outros estudos existentes sobre a experiéncia de estudantes de enfermagem em
ensino clinico, é salientado o estudo de Casate e Corréa de 2006 citado no livro da autora
Cabete (2016), que revelou alguns aspetos fulcrais, tais como, o estudante se deparar com
o sofrimento e a fragilidade da pessoa doente, tornando-os simultaneamente vulneraveis
ao sofrimento; outra preocupacdo inicial dos estudantes é fazer a execucdo da técnica
correta em relacdo a quantidade de técnicas que tém que ser realizadas, portanto, o
estudante pretende executar o maior numero possivel de procedimentos, tornando-se
numa situacao de stresse por um lado e por outro lado torna-se num aspeto positivo se
tiver a oportunidade de as fazer; muitas vezes, outro aspeto centra-se na forma como o
profissional de salde executa os cuidados e como o estudante evidencia a forma como é
feita, que por vezes, 0s mesmos se centram na realizacdo da técnica, demonstrando
descaso em relacdo ao utente, o que faz com o estudante muita das vezes ndo se sinta a

vontade com a equipa de saude.

Para concluir, as experiéncias do EC motivam sentimentos positivos, tais como a
gratificacdo e motivacdo, principalmente quando os estudantes sentem que foram Uteis e
se sentem reconhecidos pelo utente e pela equipa de saude/enfermagem; por outro lado,
as experiéncias motivam sentimentos negativos como o medo, a frustragéo, a ansiedade,
inseguranca, tristeza e impoténcia, sobretudo relacionados com situacdes dificeis que o
estudante enfrentou com os utentes, equipa de saude/enfermagem, com os docentes

supervisores e com 0s demais colegas.
ii. Estilos de Vida, Saude e Determinantes da Saude

O conceito de Estilos de Vida é abordado em diferentes areas do conhecimento existindo,
por isso, inumeras definicbes e aplicacbes deste conceito. Segundo Martiniano (2017), 0s
EV referem-se a um padrdo de comportamentos, habitos, atitudes e valores que se
apresentam como relativamente estaveis e se encontram associados a determinados

grupos de individuos.
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E entdo um conjunto de habitos e costumes que sdo influenciados, modificados,
encorajados ou inibidos no decurso do processo de socializagdo, com sérias implicagdes
para a saude que envolvem um conjunto de acdes e pensamentos (e.g., relativos a
educacdo, ao lazer, a nutricdo, familia, higiene, seguranca, habitos e comportamentos de
risco), que caraterizam cada individuo ou um grupo de individuos e que s&o tidos como
elementos estruturadores e requisitos fundamentais para a obtencdo do bem-estar fisico,

psicolégico, mental e social (Martiniano, 2017).

Os EV encontram-se intimamente associados as questdes de saude, sendo importante
fomentar padrBes de comportamento individuais mais favoraveis, no sentido de prevenir
doencas e promover a saude (Martiniano, 2017). Deve ser entendido como uma dimensao
mais abrangente que engloba os diversos padrdes de vida dos cidaddos e o contexto
cultural onde as dinamicas sociais, psicologicas e antropoldgicas ocorrem (Martiniano,
2017).

Ainda dentro dos EV, também se enquadram os determinantes da salide que se encontram
intimamente ligados. Posto isto, sdo diversos os fatores que se encontram associados aos
EV - como por exemplo, a alimentacao, o exercicio fisico, habitos de consumo de tabaco,
alcool e drogas, comportamento sexual, habitos de sono, acidentes e entre outros -, que
afetam a probabilidade de uma pessoa sofrer uma doenga e de sobreviver (caso se

encontre doente) (Martiniano, 2017).

Segundo George (2014), é estimado que “70% dos determinantes estejam fora do sector
da saude”, implica, portanto, que se tenha em consideragdo os planos e programas que

visam a obtencdo de mais ganhos em salde.

Para uma melhor compreensao dos determinantes da salde é frequente que se agrupem
em categorias. Temos entdo, os fixos ou bioldgicos (que se refere a idade, 0 sexo e 0s
fatores genéticos); os sociais e econdmicos (que sdo eles, a pobreza, 0 emprego, posic¢éo
socioecondmica e exclusao social); as ambientais (tal como o habitat, a qualidade do ar,
qualidade da 4gua e o ambiente social); os estilos de vida (que passam pela alimentacéo,
atividade fisica, tabagismo, alcool e comportamento sexual) e, por fim, o acesso aos
servicos (de que fazem parte a educacdo, salde, servigos sociais, transportes e o lazer)
(George, 2014).
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Os determinantes ja mencionados influenciam o estado de saude quer seja o individual, o
familiar ou o comunitario. De entre os determinantes da salde, 0s EV saudaveis sdo 0s
que ocupam um lugar de relevo pela aparente facilidade que apresentam na obtencao de

mais ganhos em saude (George, 2014).

No que diz respeito a diferenca das doencas, que sdo observadas em diferentes paises, 0
Relatorio Europeu de Saude (SNS cit in OMS, 2018), sublinha que essa diferenca se deve
a fatores de risco, dos quais se destacam o tabaco, alcool, pressdo arterial elevada,
colesterol elevado, 0 excesso de peso, a reduzida ingestao de fruta e vegetais e inatividade
fisica. Apesar do aumento da esperanca de vida na regido europeia, o relatorio alerta para
a “incapacidade de travar ou reverter substancialmente os efeitos negativos do tabagismo,
do consumo de alcool, do excesso de peso e obesidade, e as baixas taxas de vacinagao”,

causando assim uma preocupacao ao nivel europeu.

E ainda citado que “as taxas de tabagismo s&o as mais altas do mundo, com uma em cada
trés pessoas com mais de 15 anos a fumar”, o consumo de alcool em adultos ¢ «o mais

alto do mundo» e mais de metade da populacdo tem peso acima da média (SNS 2018).

Portugal ndo apresenta indicadores positivos em relagdo ao excesso de peso, a0 consumo
de alcool e habitos tabagicos (SNS, 2018).

Face ao indicado acima, em relacdo aos habitos tabagicos, “Portugal apresenta uma
prevaléncia de 22,6%, de acordo com dados de 2013. No que respeita ao consumo de
alcool, Portugal encontra-se acima da meédia dos 53 paises. Quanto ao excesso de peso,
Portugal mostra-se alinhado com a média, com uma prevaléncia de excesso de peso
superior a 57%, segundo dados de 2016 (SNS, 2018).

A existéncia de variaveis individuais influéncia a ado¢do dos comportamentos saudaveis,
que variam de acordo com o sexo dos individuos. No caso do sexo feminino, padece de
consequéncias mais graves, sendo menores consumidores de tabaco, tendo incidéncia
para as doencas do foro gastrointestinal e doengas hepaticas, e ainda é referido que as
mulheres sdo as que mais sofrem de doencas cardiacas e acidentes cerebrovasculares. Em
contrapartida, sdo as que mais deixam de fumar, de consumir alcool, que mais facilmente
iniciam a atividade fisica e que se preocupam com uma alimentacdo mais saudavel, em

relacdo ao sexo masculino (Martiniano, 2017).
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Segundo Martiniano (2017), ndo é s6é o sexo que € um fator determinante nos
comportamentos da salde, mas também a idade, experiéncias passadas, estados
emocionais, autoestima, acesso aos servicos de saude, aos fatores de personalidade e

fatores cognitivos.

Considerando o instrumento que sera utilizado na parte empirica, para a recolha de dados
estatisticos — através do Questionario FANTASTICO — sera apresentado de seguida 0s

determinantes que fazem parte dos estilos de vida que estao preconizados no questionario.
o Familia e Amigos
A familia e os amigos fazem parte do suporte social do individuo.

No apoio social, sendo visto como fundamental no processo de controlo de doencas,
existem dois tipos: a formal e a informal. A formal compreende os hospitais e 0s mais
variaveis servicos de salde, profissionais de salde e entre outros servicos que se
encontram organizados para atribuir uma assisténcia e ajuda aos individuos que
necessitem deles. A rede de tipo informal diz respeito aos familiares, amigos, vizinhos,
grupos sociais e entre outros, que sdo suscetiveis de fornecer apoio nas demais atividades

diérias em resposta a determinados acontecimentos dos individuos.

Existe uma enorme relacdo entre o suporte social e a salde. Baseia-se sobretudo na
protecdo contra perturbagdes induzidas pelo stress; o facto de ndo existir um suporte
social também induz a stress e a perda desse suporte é assumida como um fator stressante,

capaz de alterar o bem-estar do individuo. (Martiniano, 2017)
o Atividade Fisica e Associativismo

A atividade fisica e a saude encontram-se interligadas. O exercicio fisico tem a
capacidade de prevenir varias doencas — cardiovasculares, musculo-esqueléticas e
metabolicas —, e por isso, um EV mais sedentario, que se tem vindo a fixar na sociedade,
tem um efeito negativo e reflete-se por isso nas taxas de mortalidade e de morbilidade,
associando-se assim ao aumento da obesidade. Por isso, uma préatica regular de exercicio
fisico (caminhada de trinta minutos por dia) é vital para o bem-estar fisico e mental do

individuo.
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Os beneficios da atividade fisica na salde estdo para além dos fisicos, pois compreende-
se que outros dominios, nomeadamente o afetivo, o social e o cognitivo, sejam
beneficiados. E por isso importante fazer o reforco do associativismo promovendo uma

maior interacdo, envolvimento e participacdo. (Martiniano, 2017)
o Nutri¢do
A alimentacéo é outro aspeto que se associa a salde e aos estilos de vida.

Uma alimentagdo composta por comidas rapidas (fastfood) levou a que houvesse um
aumento significativo de casos de obesidade e de dislipidemias, bem como a diabetes de
tipo 2 e 0 aumento da hipertensao, pois todas se associam entre si. Sobretudo a obesidade,
ja é considerada uma epidemia, e dados da Direcdo Geral de Saude (DGS, 2012) referem
que mais de 50% da populagdo mundial serd obesa em 2025, se ndo houver qualquer tipo

de intervencéo.

Devido as razdes mencionadas anteriormente é tdo importante educar os individuos a
adotar um estilo de vida mais saudavel, sobretudo a base de alimentos ricos em fibra, com
uma porcao adequada de hidratos de carbono, gorduras e proteinas, sendo também muito
importante olhar para a roda dos alimentos, constituindo-se num guia alimentar muito
importante desde 1977, havendo uma reformulacdo da mesma em 2003. N&o esquecendo
que a piramide da dieta mediterranica também se tem vindo a constituir bastante

importante. (Martiniano, 2017)
. Tabaco

O consumo de tabaco é dos principiais causadores de morte prematura, incapacidade e
doenca nos paises desenvolvidos. Atinge ambos 0s sexos e, para além do seu impacto na
mortalidade, fumar também contribui para a diminui¢do de anos de vida mais saudavel
(Martiniano, 2017).

. Alcool e Drogas
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O consumo de bebidas alcodlicas, e nomeadamente o vinho, € uma componente da regido
do Mediterraneo. E consumido tradicionalmente, em quantidade moderada e integrada na
refeicdo e encontra-se associada, em certas situacdes, a diminui¢do do risco de doencas

cardiovasculares.

Todavia, em certos grupos da populacdo, o consumo de alcool, em quantidades mais
elevadas, possui efeitos nefastos para a saude, e contribui para as doencas do foro

neuropsiquiatrico, gastrointestinal, cardiovascular e doencas oncoldgicas.

Também o consumo de outras drogas faz parte da analise dos EV das pessoas. Por essa
razdo, € importante saber-se que a droga é toda a substancia que pode alterar a forma de
funcionamento do organismo ou do espirito, modificando os pensamentos, sensagdes e
comportamentos dos individuos que as consomem ao longo do tempo, podendo chegar a

manifestacdes de dependéncia. (Martiniano, 2017)
o Sono e Stress

O sono é um processo dindmico e reversivel. Traduz-se em um estado comportamental
que faz com que haja um desligamento percetual e de ndo resposta com o meio ambiente,
fazendo o sono parte do processo bioldgico. As principais carateristicas que marcam o
sono sdo a modificacdo do estado de consciéncia, alteracdes posturais e a diminuicédo da
sensibilidade aos estimulos externos. Sabe-se que um individuo dormiu o suficiente se
acordar descansado e ndo tiver vontade de dormir durante o dia, permanecendo em alerta,

podendo variar entre um minimo de trés horas a um maximo de dezasseis horas.

As perturbacdes do sono refletem-se nos EV dos individuos, com significativo impacto
na sua produtividade (quer ao nivel escolar ou mesmo profissional), na diminuicdo das
funcBes cognitivas, emocionais e psicomotoras, nas relacdes interpessoais, no aumento
da morbilidade e bem como no agravamento do seu estado de satde geral. (Martiniano,
2017)

o Trabalho e Tipo de Personalidade

O trabalho € visto como um fator protetor para a satde pois mantém o individuo mais

ativo, quer mentalmente quer até financeiramente. Todavia, por vezes, também podera
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ser um fator de risco, nomeadamente quando se encontra associado a condi¢cdes mais

precarias, como a falta de emprego.

Muitas profissdes sdo tidas como sendo de risco. E o caso dos profissionais de satde,
onde se inserem os médicos e enfermeiros, por exemplo, uma vez que se encontram
expostos a um conjunto de fatores que influenciam, quer direta ou indiretamente, a sua
salde. (Martiniano, 2017)

o Introspecao

A introspecéo refere-se ao ato, através do qual, o individuo observa os contetdos dos seus
estados mentais, associando-se a sua saude fisica e mental, associado & consciéncia
imediata e ndo deve ser considerado um conceito meramente, por isso, esta tao associado

a saude e aos EV.

A falta de otimismo, depressao, tristeza, desapontamento, apreensdo, cansaco fisico e
emocional, sdo problemas associados aos afetos negativos e encontram-se encaixados nos

processos de introspecdo. (Martiniano, 2017)
. Comportamento Sexual

Os comportamentos sexuais encontram-se associados a determinados comportamentos de
risco que podem por em perigo a satde do individuo, sendo um outro aspeto da salde e
dos estilos de vida importante referir.

Destacam-se sobretudo as praticas sexuais ndo seguras; o elevado numero de parceiros
sexuais num curto periodo de tempo, podendo contribuir para o aumento do risco de
contrair infecbes sexualmente transmissiveis (IST); a gravidez ndo planeada, que podera
conduzir & interrupgdo da mesma; o consumo do alcool e/ou de substancias psicoativas
que podem promover a confianca, abertura de comunicacdo, maior sociabilidade e
tambeém euforia; e, por fim, as atitudes e crencas que podem favorecer os comportamentos

sexuais de risco. (Martiniano, 2017)
o Outros Comportamentos (Seguranca e Protecdo Rodoviéria)

A seguranca e protecio sao outros comportamentos que se associam aos EV saudaveis. E

por essa razdo que os acidentes rodoviarios sao um dos problemas de saude publica mais
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preocupantes podendo afetar uma grande proporcdo de pessoas em todas as idades,

nomeadamente 0S mais jovens.

Por isso, é tdo importante adotar medidas de prevencdo de acidentes, bem como de
promocdo da educacdo para a saude, na modificacdo de comportamentos que possam

reforcar a segurancga e a prevencgéo de acidentes. (Martiniano, 2017)

Segundo a Direcdo Geral de Administracdo Interna (2016), “em Portugal, no ano de 2015,
houve uma aposta na prevencao e na fiscalizacao seletiva de comportamentos de risco em
matéria de seguranca, nomeadamente no consumo de alcool, substancias psicotropicas,
excesso de velocidade, uso de telemdvel e outros aparelhos eletrénicos, uso de cinto de
seguranca e fadiga, enquanto eixos prioritarios das forcas policiais e de todas as entidades

com responsabilidade direta ou indireta neste ambito™.

Tendo como referéncia os determinantes descritos, constata-se que os EV sdo um fator

determinante na satde de qualquer individuo.
iii. Promogcao de estilos de vida nos estudantes do ensino superior em EC

Sdo diversos os fatores que podem influenciar de alguma forma a salde de pessoas e
comunidades, que usualmente sdo designados por determinantes da saude. A Carta de
Ottawa para Promocéo da Saude de 1986 e os documentos subsequentes sobre este tema,
realcam toda a importancia de pensar a salde em todas as politicas, nos ambientes
saudaveis, nos EV saudaveis e da necessidade de orientacdo dos servicos de salde para a

prevencdo de doencas e sobretudo para a promocao da satde (DGS cit in OMS, 2017).

Os EV que os jovens-adultos adotam influenciam o controlo e a gestéo da sua vida face
a relacdo que tém com os outros. Neste sentido, os EV dos estudantes do ensino superior
assumem carateristicas muito proprias, especialmente devido ao aumento do poder de
decisdo e também a autonomia nas escolhas sobre a prépria maneira de viver. Esse
periodo de transi¢cdo pode iniciar fatores que se encontram relacionados com os EV,
nomeadamente a dieta alimentar, o exercicio fisico, os habitos tabagicos, alcoolicos e

consumo de drogas e o comportamento sexual (Silva, A., Brito, I. e Amado, J., 2011).

Podemos ainda verificar que a existéncia de diversos fatores pode dificultar a transicéo e

mesmo a adaptacdo dos estudantes ao ensino superior, englobando as carateristicas de
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toda a instituicdo, o ambiente académico, a relagdo existente entre professores e
estudantes, as caracteristicas psicossociais dos discentes e a ida para um determinado
campo de estagio (Abrantes, 1., 2017).

Os estudantes de enfermagem a frequentar EC tém que lidar com outras situacfes
potenciadoras de ansiedade e certas insegurangas que se relacionam com vivencias
positivas e negativas. Estas vivéncias podem passar pelas relagdes interpessoais (a
dificuldade em que o doente tem em aceitar que os cuidados sejam executados pelo
discente, complexidade em estabelecer uma relacdo empatica e terapéutica com o
mesmo), como também pode passar pela dificuldade em lidar com métodos de orientagédo
dos supervisores e tutores, falta de conhecimento e apreensdao com a avaliacdo que €
realizada do EC (Almeida, 2016).

Estas fontes de stresse produzem situacdes de desequilibrio, dificuldades e manifestacfes
fisicas e psicoldgicas para as quais pela inexperiéncia dos contextos, bem como pela falta
de conhecimentos e capacidades individuais e técnicas, os estudantes demonstram-se

incapazes de lidar e de contornar os obstaculos que dai surgem (Cabete, 2016).

Adotando certos comportamentos promotores de salde obtém-se como fim a manutencéo
de um estado de saude positivo que propde alcangar um EV mais saudavel com vista a
promocdo da saude, que deve ser uma meta que as pessoas de todas as idades

podem/devem alcancar.

A promocdo dos EV é formada por habitos e atitudes que se vdo adquirindo ao longo da
vida, sendo de grande importancia uma promo¢do da satde na fase da adolescéncia tendo,
por conseguinte, uma repercussdo na vida adulta (Abrantes, 1., 2017).

O EV promotor da saude de cada individuo passa pelo conjunto de comportamentos
promotores da saude adotados no quotidiano. Servem para manter ou aumentar o nivel de
bem-estar e a autorrealizagdo do individuo tendo como principais componentes as
seguintes dimensdes: responsabilidade em salde, atividade fisica, nutri¢do, relagdes

interpessoais, crescimento espiritual e gestdo do stress (Abrantes, 1. 2017).

Salienta-se que a promocao de um EV mais saudavel passa pelo desenvolvimento do
sentido de competéncia — através da articulagdo de competéncias intelectuais,

fisicas/motoras e interpessoais -, a gestdo das emoclBes — trabalhando a
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consciencializagéo, integragdo e o controlo emocional -, o desenvolvimento da
autonomia em direcdo a interdependéncia, trabalhar a identidade - integrando novas
experiéncias, sensacdes, sentimentos, emocdes e valores -, trabalhar também as relacdes
interpessoais - através da tolerancia, do respeito e da aceitacédo das diferencas individuais
-, desenvolver o sentido da vida - com a formulagéo de planos de a¢éo, tomadas de decisdo
e estabelecimento de prioridades pessoais e profissionais - e, por fim, desenvolver a
integridade - aumentando a capacidade para lidar com a relatividade inerente aos valores
(Abrantes, 1. 2017).

No geral, a mudanga no EV ndo é uma tarefa facil, pode vir acompanhado por uma
resisténcia, o que impossibilita diversas vezes as pessoas de manterem as alteracoes
solicitadas por uma equipa multidisciplinar como manter uma atividade fisica regular,
fazer o controlo do peso, ter um consumo moderado de alcool, sal e agucar, suspender o

uso de tabaco e diminuir do stress (Tassini, 2017).

Optar pela adocao de um EV mais saudavel deve ser vista como uma oportunidade e um
desafio do estudante, que deve envolver a familia e a comunidade, pela possibilidade de
se obter uma atitude preventiva no que diz respeito a salde.
Por essa razdo, € importante promover um aumento da literacia em saude, ter pessoas e
comunidades mais ativadas e capacitadas de forma a criar condigdes que favorecam a

tomada de decises face as opg¢des (DGS, 2017).

Segundo o Plano Nacional de Saude (PNS) e a Organiza¢do Mundial de Satude (OMS), a
estratégia Health 2020 é o quadro de referéncia para as politicas europeias da saude. Esta
estratégia centra-se sobretudo na melhoria da salde e bem-estar da populacdo e na
minimizacdo das desigualdades em saude, através do reforco da lideranca e gestdo da
salde. Existem certas prioridades estratégicas que sdo alcancadas através dos objetivos
anteriormente falados, e estas estratégias sdo desenvolvidas segundo abordagens
designadas por whole-society e whole-of-government. Estas prioridades baseiam-se “(1)
investir na saude ao longo do ciclo de vida, capacitando os cidadéaos; (2) combater as
doencas transmissiveis e ndo transmissiveis; (3) fortalecer os sistemas de satde centrados
nas pessoas, bem como a capacidade de resposta em salde publica, nomeadamente a
vigilancia, preparagdo e resposta a ameagas e (4) desenvolver comunidades resilientes e
ambientes protetores” (PNS, 2015).
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Portanto, estas estratégias focam-se em elementos do PNS que se encontram alinhados
com a Estratégia Health 2020 da OMS, que passa pelo foco na salde e no bem-estar;
governanca participativa; whole-of-governement; whole-of-society; abordagem pelo ciclo
de vida; foco na equidade; determinantes sociais; empowerment dos cidaddos; heatlh

impact assessment e foco no sistema de saude (PNS, 2015).

O PNS conta com o contributo de cada um dos seus cidaddos para maximizar a obtengéo
de ganhos em saude sustentaveis, tendo a intencdo de trazer valor ao Sistema de Saude
Portugués, pois considera-se que a salude comeca em casa, na familia, na comunidade e
na sociedade (PNS, 2015). Por isso, é tao importante a educacdo para a saude e a adogdo
de EV mais saudaveis para que haja uma harmonia na vida dos individuos, com o
desenvolvimento de programas de promocéao de salde dentro das universidades (Brito,
2016).

As politicas publicas de promocéo da saude a serem desenvolvidas passam sobretudo por
intervencOes que possibilitem a pratica da atividade fisica e 0 combate a adogdo de
atitudes de risco, possa por haver um controlo mais eficaz da alimentacdo que é
confecionada, além de acompanhamento psicoldgico. Estas agdes teriam como objetivo
a promocdao de EV mais saudaveis durante o ensino superior visando a melhoria da satde

e da qualidade de vida desta parcela da populagéo (Brito, 2016).

Por conseguinte €, cada vez mais necessario, 0 empowerment (empoderamento) dos
individuos e das comunidades no controlo dos determinantes da satde tornando a satde
melhor. O objetivo principal do empoderamento € capacitar os individuos para que, de
forma auténoma, consigam tomar decisdes importantes ao nivel da salde. Esta
capacitacdo pode ser realizada no individuo quer isoladamente, ao nivel da organizacao e

prépria comunidade, promovendo a sua saude e também a dos demais (Martiniano, 2017).

Este empoderamento de individuos e comunidade encontra-se figurada em competéncias
especificas, sendo objetivada na execucdo de projetos de salde e no exercicio da
cidadania, nos processos de participacdo comunitaria e na gestao da informacao da saude

aos grupos e comunidades (Martiniano, 2017).
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Il. FASE METODOLOGICA

Para Fortin (2009, p.211), a fase metodologica “reporta-se ao conjunto dos meios e das
atividades proprias para responder as questdes de investigacdo ou para verificar

hipoteses formuladas no decurso da fase conceptual”.

Para a mesma autora a metodologia também trata de um certo numero de operac¢des ou
estratégias, que especificam como o fendmeno em estudo sera integrado num plano de
trabalho que indicara o percurso a seguir para organizar as fases posteriores da realizacdo
e da interpretacdo. No decurso desta fase a atencdo do investigador é dirigida,
principalmente, para o desenho de investigacéo, a escolha da populacdo e da amostra, dos
métodos de medida e de colheita de dados.

A fase metodoldgica inclui todos elementos que ajudam a conferir & investigacdo um

caminho ou direcao (Freixo, 2011).

Neste sentido, procurou-se descrever de uma forma clara o percurso a realizar na
efetivacdo deste estudo, possibilitando assim uma visao global e objetiva do que sera este
trabalho.

Nesta fase serdo definidos o tipo de estudo utilizado, a populagédo e amostra, as variaveis

em estudo, o instrumento de colheita de dados e tratamento e apresentagdo dos dados.
1. Desenho da Investigacao

Define-se como o conjunto de decisfes a tomar para por de pé uma estrutura, que permita
explorar empiricamente as questfes de investigacdo ou verificar as hipoteses. O desenho
de investigacédo guia o investigador na planificacdo e na realizacdo do estudo de maneira
a atingir os objetivos propostos (Fortin, 2009).

O termo desenho da pesquisa refere-se ao plano de ac¢éo ou estratégia que é criado para

obter a informagdo que se deseja (Sampieri, 2013).

A cada tipo de estudo deve corresponder um método, procedimento ou desenho,
apropriado aos objetivos pretendidos e a natureza do problema, devendo especificar as
atividades que permitirdo obter respostas fiaveis as questdes de investigacdo ou as

hipdteses.
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E importante a definicio do meio, que consiste num lugar onde se realiza um determinado
estudo de investigacdo, tratando-se este sendo fora de um laboratorio, ou seja, onde ndo
existe controlo. Este tipo de estudo é denominado por um estudo em meio natural (Fortin,
2009).

Sendo assim, e de acordo com esta definicdo, este estudo de investigacdo foi realizado
em meio natural, sendo efetuada a colheita de dados numa Institui¢éo de Ensino Superior

do Norte do Pais.
i. Tipo de estudo

Segundo Fortin (2009), a escolha do tipo de estudo encontra-se no decurso da formulagéo
do problema, quando a questdo de investigacao se tornou definitiva, ou seja, a questéo de

investigacdo dita 0 método apropriado ao estudo do fendmeno.

De acordo com o problema definido e tendo em conta o nivel de questdo de investigacao,

a pesquisa é um estudo descritivo, transversal e quantitativo.

Para Fortin (2009), o método quantitativo explica e antediz o fenémeno pela medida das
variaveis e pela analise de dados numéricos. Caracteriza-se por esta mesma medida de
variaveis e obtencdo de resultados numéricos suscetiveis de serem generalizados a outras

populagdes ou contextos.
Segundo Freixo, 0 método quantitativo compreende (2011, p.144 e 145):

“...um processo sistemdtico de colheita de dados observaveis e quantificaveis. E baseado na observacio
de factos objetivos, de acontecimentos e de fenébmenos que existem independentemente do investigador.
(...). Tem por finalidade contribuir para o desenvolvimento e valida¢do dos conhecimentos; oferece

também a possibilidade de generalizar os resultados, de predizer e controlar os acontecimentos.”

r

Para Freixo (2011, p. 107), a finalidade principal do método descritivo ¢ “fornecer uma

caracterizacgdo precisa das variaveis envolvidas num fendmeno ou acontecimento”.

Em relacéo a dimenséo temporal, o estudo é transversal pois, segundo Fortin (2009), este
serve para medir a frequéncia de um acontecimento ou de um problema numa populagéo

em dado momento.
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ii. Populagdo-alvo, amostra e processo de amostragem

Para Fortin (2009, p. 311), uma populacéo define-se como “um conjunto de elementos

que tém caracteristicas comuns.”

Uma populacao particular que é submetida a um estudo é denominada populacao-alvo.
Fortin (2009, p.311), define a populagdo-alvo sendo “o conjunto das pessoas que
satisfazem os critérios de selecdo definidos previamente e que permitem fazer

generalizagdes.”

Em relacédo ao estudo de investigacdo, a populacdo-alvo é constituida pelos estudantes de
enfermagem a frequentar ensino clinico de uma Institui¢do de Ensino Superior do Norte

do Pais.

Para Fortin (2009), a populacdo acessivel € a porcdo da populacdo-alvo a que se pode
aceder. Nesta investigacdo, a populacdo em estudo sdo estudantes de enfermagem a
realizar ensino clinico, constituindo um total de 83 estudantes, que corresponderam aos

critérios definidos e que se propuseram a fazer parte do estudo.

Segundo Fortin (2009, p.312), a amostra € “a fracdo de uma populacdo sobre a qual se
faz o estudo. Ela deve ser representativa desta populacao, isto é, que certas caracteristicas

conhecidas da populagdo devem estar presentes em todos elementos da populagdo.”

Para Freixo (2011, p.182), uma amostra € “constituida por um conjunto de sujeitos
retirados de uma populacéo, consistindo em uma amostragem num conjunto de operacdes
que permite escolher um grupo de sujeitos ou qualquer outro elemento representativo da

populagdo estudada.”

Neste sentido a amostra deste estudo € constituida por 39 estudantes de enfermagem em

ensino clinico.

No presente estudo a técnica de amostragem selecionada ¢ do tipo ndo probabilistico
onde, segundo Coutinho (2014), ndo € possivel especificar a probabilidade de um sujeito

pertencer a uma determinada populacao.
Neste estudo os criterios de inclusdo tidos em consideracdo para definir a amostra foram:

e Ser estudante da Licenciatura de Enfermagem, de ambos 0s sexos;
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e Encontrar-se a realizar Ensino Clinico;
e Que aceitem participar de livre e espontanea vontade.

iii. Variaveis em Estudo
De acordo com a Fortin (2009), as varidveis s&o as unidades de base da investigac&o. Elas
sdo qualidades, propriedades ou caracteristicas de pessoas, objetos de situagdes

suscetiveis de mudar ou variar no tempo.

Para Freixo (2011, p.174):

“Uma variavel pode ser definida como qualquer caracteristica da realidade que pode tomar dois ou mais
valores mutuamente exclusivos. Refere-se ainda a qualquer caracteristica que numa experiencia é
manipulada, medida ou controlada. Uma variavel pode ser classificada de diversas maneiras conforme o
tipo de utilizagdo que dela faz uma investigagdo. (...) uma varidvel é necessaria depois de formular uma
hipdtese. O investigador deve identificar e definir o estatuto das variaveis, tanto na hipdtese como em

qualquer outro ponto da investiga¢do.”

Para Fortin (2009), as variaveis primérias sdo consideradas como principais no estudo e

as que tém maior importancia no momento das conclusées do estudo.

De acordo com o problema formulado, a variavel dependente sdo “Estilos de Vida”. Esta

sera operacionalizada pelas sub varidveis que constituem a segunda parte do questionario.

Para Lakatos e Marconi (2008, p189) “...a variavel independente é a influéncia, que
determina ou afeta uma outra variavel. E o fator determinante, condig&o ou causa para
certo resultado, efeito ou consequéncia. E manipulado pelo investigador.” Para Fortin
(2009), existem ainda as variaveis secundarias, as quais sdo importantes para avaliar a
situacdo em estudo e as variaveis complementares sdo aquelas que utilizamos para

caracterizar a nossa populagao ou amostra.

A variavel complementar sao os “Estudantes de Enfermagem em Ensino Clinico”. Esta

integra a idade, 0 sexo, 0 peso, altura, o estado civil e doenca cronica.
iv. Instrumento de recolha de dados e pre-teste

A colheita de dados efetua-se consoante um plano pré-determinado, ou seja, “é uma
colheita sistematica de informac6es junto dos participantes com a ajuda dos instrumentos

de medida selecionados” (Freixo, 2011, p.190).
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Todo e qualquer plano de investigagéo implica uma recolha de dados originais por parte
do investigador. Um instrumento é algo que permite ao investigador “medir”, ou seja,

“quantificar” o resultado do impacto de uma varidvel independente sobre uma variavel

dependente (Coutinho, 2014).

A escolha do método a utilizar depende das variaveis em estudo, da sua operacionalizagao
e das estratégias adotadas para a andlise e tratamento de dados e resultados. O método
escolhido deve ser capaz de transmitir a informacdo necessaria para responder aos
objetivos do estudo, sendo importante conhecer as suas vantagens e desvantagens (Fortin,
2009).

Para a realizacdo desta investigacdo, foi eleito o questionario como instrumento de
recolha de dados (Fortin, 2009). Para proceder a recolha dos dados utilizou-se um
questionario ja existente, tendo sido pedido autorizacdo para a sua utilizagdo, junto dos

mesmos autores.

Para Fortin (2009, p.380):

“O questionario é um instrumento de colheita de dados que exige das participantes respostas escritas a
um conjunto de questdes. (...). O questionario tem por objetivo recolher informacgéo factual sobre os
acontecimentos ou situagdes conhecidas, sobre atitudes, crencas, conhecimentos, sentimentos, opinides
(...). Os questionarios tanto podem conter questfes fechadas como questdes abertas. Os participantes
devem limitar-se a responder as questdes apresentadas e ndo tém possibilidade de as mudar nem de
precisar o seu pensamento. As questdes sdo apresentadas numa ordem logica e 0s enviesamentos sdo quase

impossiveis. ”

Neste estudo optou-se pela utilizacdo do questionario dos autores Amado, Brito e Silva

intitulado de “Estilo de Vida Fantastico”.

O questionario a utilizar neste estudo (Anexo 1) estd organizado em duas partes,

nomeadamente;

Numa parte inicial, encontra-se uma breve introducdo que apresenta o tema em estudo,
0s objetivos e as notas explicativas sobre o preenchimento do questionario.
Posteriormente, aborda-se a confidencialidade do estudo, bem como a importancia da
colaboracéo, de cada participante, na investigacao.
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A primeira parte visa a caracterizacdo sociodemografica e clinica do estudante, através
da resposta ao género, grupo etario, peso e altura, estado civil, nivel de escolaridade e se

possui ou ndo alguma doenca cronica.

A segunda parte é constituida pelo Questionario “Estilos de Vida Fantastico” (EVF),
adaptado para a populacgdo portuguesa por Silva, Brito e Amado (2014) e que explora 0s
habitos e comportamentos da populacao-alvo relativamente aos estilos de vida adequados
para a salde. Trata-se de um instrumento de autopreenchimento, composto por 30 itens,
todos eles de resposta fechada, que comtemplam 10 dominios da componente fisica,
psicoldgica e social dos estilos de vida. Cada um desses dominios identifica-se com a
sigla “FANTASTICO™:

e Familia e Amigos (item 1, 2);

e Atividade fisica/Associativismo (item 3, 4, 5);

e Nutricdo (item 6, 7, 8);

e Tabaco (item 9, 10);

e Alcool e outras drogas (item 11, 12, 13, 14, 15, 16);
e Sono/Stress (item 17, 18, 19);

e Trabalho/Tipo de personalidade (item 20, 21, 22);

e Introspecdo (item 23, 24, 25);

e Comportamentos de salde e sexual (item 26, 27, 28);
e QOutros comportamentos (item 29, 30).

Os itens possuem trés opgdes de resposta, com um valor numérico de 0, 1 ou 2 pontos.
As alternativas de resposta encontram-se organizadas em trés linhas para facilitar a sua
codificacdo, pelo que a primeira linha é sempre a de maior valor ou de maior relagédo com

um estilo de vida saudavel (Silva et al., 2014).

A codificagéo das questdes pode ser executada da seguinte forma: 2 pontos para a 12 linha,

1 ponto para a 22 linha e 0 pontos para a 32 linha, somando-se estes valores em cada
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dominio e multiplicando-os por dois, obtém-se o valor correspondente para cada dominio.
Posteriormente, a soma de todos os pontos resultantes de todos os dominios, permite
chegar a um valor global que classifica os individuos de 0 a 120 pontos, identificando-se
cinco niveis de classificacdo que objetivam o comportamento em: de 0 a 46 (Necessita
melhorar); de 47 a 72 (Regular); de 73 a 84 (Bom); de 85 a 102 (Muito bom) e de 103 a
120 (Excelente). Quanto menor for a pontuacdo obtida, maior serd a necessidade de
mudanca comportamental. De uma forma geral os resultados podem ser interpretados da
seguinte forma: “Excelente” indica que o estilo de vida exercera uma elevada influéncia
sobre a satde; “Muito Bom” indica que o estilo de vida exercerd uma adequada influéncia
para a saude; “Bom” indica que o estilo de vida trard muitos beneficios para a saude;
“Regular” significa que o estilo de vida proporciona algum beneficio para a satide, porém
apresenta alguns riscos; “Necessita melhorar” indica que o estilo de vida apresenta muitos

fatores de risco (Silva et al., 2014).

O Pré-teste é realizado com o intuito de verificar a validade, fidedignidade e
operacionalidade do instrumento de pesquisa (que neste caso é um questionario), e de

modo a testar se é adequada a sua utilizacdo como instrumento de pesquisa.

Fortin (2009, p.386), descreve o pré-teste como sendo uma “(...) prova que consiste em
verificar a eficacia e o valor do questionario junto de uma amostra reduzida (entre 10 a
20 pessoas) da populacéo alvo.”. Caso sejam feitas alteragcdes importantes, impde-se um

segundo pré-teste.

Neste estudo ndo houve necessidade de efetuar nenhum pré-teste porque os questionarios
utilizados, como instrumentos de recolha de dados, ja tinham sido testados em estudos

anteriores.
v. Tratamento e apresentacao dos dados

Numa investigacéo os dados reunidos precisam de ser organizados e analisados e, como
na maioria das vezes tomam uma forma numérica, procede-se a sua analise estatistica
(Coutinho, 2014).

Apos a aplicacdo do questionario & amostra estudada, existe a necessidade de organizar,

analisar e mostrar os dados obtidos através de um tratamento estatistico (Anexo VII). Para
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tal foi utilizado um software de estatistica em voga nos nossos dias denominado Microsoft
Office Excel 2013.

De acordo com Fortin (2009), utilizam-se técnicas estatisticas descritivas e inferenciais,
procedendo-se de seguida a sua analise, a interpretacdo e posteriormente a comunicacao
dos resultados. Ainda segundo a mesma autora, 0 método selecionado para a anélise dos

dados deve ser congruente em relagcdo aos objetivos e ao desenho do estudo.

Para o tratamento de dados foi utilizada a estatistica descritiva, com a respetiva analise

de frequéncias e as medidas de tendéncia central (média, moda e mediana).

Os resultados do tratamento dos dados foram apresentados sob a forma de gréaficos e

tabelas com a respetiva informagéo e analise associadas.
2. Salvaguarda dos principios éticos

Os procedimentos éticos abrangem todas as etapas do processo de investigacdo, desde a

escolha e pertinéncia do problema até a divulgacdo dos resultados (Nunes, 2013).

Segundo Fortin (2009, p.180), “Quaisquer que sejam 0s aspetos estudados, a
investigacdo deve ser conduzida no respeito dos direitos da pessoa. As decisdes
conformes a ética sdo as que se fundamentam sobre principios do respeito pela pessoa e

pela beneficéncia”.

De acordo com a mesma autora 0s principios éticos baseados no respeito das pessoas a
aquando da investigacdo com as mesmas Sdo: 0 respeito pelo consentimento livre e
esclarecido; o respeito pelos grupos vulneraveis; o respeito pela vida privada e pela
confidencialidade das informacgfes pessoais; 0 respeito pela justica e pela equidade; o
equilibrio entre vantagens e inconvenientes; a redugdo dos inconvenientes; otimizacao

das vantagens.

Segundo Nunes (2013), a participacdo num estudo de investigagdo, pressupde um

consentimento livre e esclarecido por parte dos sujeitos.

O respeito pelo consentimento livre e esclarecido foi salvaguardado nesta investigacao

pelo que os participantes preencheram o mesmo no qual constavam os objetivos do
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estudo, o caracter voluntario da participacdo, 0 anonimato das respostas e a
confidencialidade dos dados.

Ainda de forma a dar cumprimento aos principios éticos e deontologicos foi solicitado
aos autores do questionario “Estilos de Vida Fantastico” a autoriza¢do para a sua
utilizacdo (Anexo II1). Da mesma forma, foi solicitada & Comisséo de Etica da UFP
autorizacgdo para o desenvolvimento do projeto (Anexo IV), o qual obteve um parecer

positivo.

43



Estilos de Vida nos Estudantes da Licenciatura de Enfermagem em Ensino Clinico

l1l. FASE EMPIRICA

A fase empirica é a mais fascinante pois finalmente percebemos para onde os resultados

nos conduzem, comegando a visualizar os resultados da pesquisa.

Apbs colheita de dados efetuada, através das ferramentas adequadas, os dados sdo
organizados, introduzidos numa base de dados, analisados em termos da finalidade do
estudo, de forma a permitir explorar e/ou descrever fendmenos ou verificar relagGes entre
as variaveis. Posteriormente a isso passamos a interpretacdo, analise e discussao dos
resultados. Assim, de modo a proceder a sua organizacdo e tratamento estatistico
recorreu-se, como ja foi referido anteriormente, ao programa Microsoft Office Excel 2013
para posteriormente dar resposta as questdes delineadas na fase inicial da investigacéo e
iremos tentar relacionar os dados obtidos com o contexto e analisa-lo & luz de resultados

de trabalhos anteriores.

Perante estas consideracdes, inicia-se o capitulo seguinte com a apresentacdo e analise

dos resultados.
1. Apresentacao, analise e interpretacdo dos dados

Fazendo a recolha de dados, é importante organiza-los tendo em conta a sua andlise
(Fortin, 2009). Para Fortin (2009, p.495), “é conveniente apresentar os resultados da
andlise dos dados em quadros e figuras, porque estes ddo uma informacéo clara e

concisa.”.

Relativamente a apresentacdo dos resultados obtidos, deve ser feita uma descri¢do da
amostra, referindo o nimero de participantes e as caracteristicas sociodemograficas,
como, o género, a idade, a situacdo profissional, a escolaridade, estado civil e situacao

atual de doenca.

Face ao exposto, a amostra deste estudo é formada por 39 individuos. Tal como foi
referido na fase metodoldgica, um dos critérios de inclusdo necessarios para integrar a
amostra era 0s participantes terem ambos 0s sexos. Através do grafico n® 1 verifica-se
que 82% constituiam o género feminino e 18% o0 género masculino, correspondendo

assim a 32 mulheres e 7 homens respetivamente.
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Estes resultados estdo em conformidade com o facto de os estudantes da Licenciatura de
Enfermagem de uma Instituicdo de Ensino Superior do Norte do Pais, ter um maior
numero de pessoas do sexo feminino do que do sexo masculino. A feminizacao do ensino
superior, encontrada nos estudos de Silva et al (2015), Santos et al (2014) e Rafael et al
(2016), revelou-se também uma realidade nesta investigacdo, demonstrando assim uma

forte tendéncia para o sexo feminino.

H Feminino @ Masculino

Gréfico n° 1 — Distribuicéo por género

Perante o grupo etario, constata-se uma grande variedade de idades. A maioria dos
participantes encontra-se na casa entre 0s 20 e 0s 24 anos, correspondendo assim a um
total de 29 pessoas (74,3%) da amostra. Com uma média de idades correspondente a 23

anos.

Marques (2017), obteve resultados semelhantes, onde 53% dos estudantes pertenciam ao

grupo etario dos 20 aos 24 anos. Ja neste estudo a média da idade insere-se nos 22 anos.

10 23,1%

17,9%

7,7%
5,1% 5,1%
2,6% 2,6% 2,6%
3 24 25 26 27 28 31

[e)]

12,8% 12,8%
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Gréfico n° 2 — Distribuigdo por Grupo Etério
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peso

IMC = altura?
Baixo Peso <18,5
Peso Ideal 18,5-24,9
Pré-obesidade 25-29,9
Obesidade Grau | 30-34,9

Obesidade Grau Il >40

Tabela 1 - Valores indicativos do IMC

Através dos dados obtidos do peso e da altura, foi calculado o indice de Massa Corporal
(IMC). Feito a avaliagdo do estado ponderal dos elementos da amostra, no grafico n° 3,
pode constatar-se que 69% (27 pessoas) evidenciavam peso normal, seguidos de 28% (11
pessoas) que estavam no estado pré-obesidade e 1 Gnico inquirido que se encontrava em

estado de obesidade (grau 1), correspondendo a 3%.

Marques (2017) obteve resultados semelhantes, onde 72% dos estudantes apresentaram
um valor de IMC que os permitiu classificar em peso normal. No mesmo estudo, 19%
dos estudantes apresentaram valores de IMC que correspondem a um estado ponderal de
pré-obesidade, no que se traduz numa diminuicdo dos resultados face aos resultados
obtidos pela amostra estudada em questdo. E, ainda no mesmo estudo, pode evidenciar-
se que 5% dos estudantes apresentaram valores de IMC que correspondem a um estado

ponderal de obesidade (grau ).

Estes dados permitem inferir a necessidade de intervencdo uma vez que constatamos que

cerca de 31% dos inquiridos se encontram num estado de pré-obesidade e obesidade.

3%

= Baixo Peso = Peso Normal Pré-Obesidade

m Obesidade Grau | = Obesidade Grau Il = Obesidade Grau lll

Gréfico n° 3 — indice de Massa Corporal dos Estudantes
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Considerando o nivel de escolaridade dos intervenientes no estudo, verifica-se que a
maior parte dos individuos, correspondente a 66,7% (26 pessoas), possuiam o Ensino
Secundario; 30,8% (12 pessoas) ja tiraram uma licenciatura e 2,5% (1 pessoa) apresenta

ter um Curso de Especializacdo Tecnoldgica.

Vai de encontro ao esperado, tendo em conta a média de idades tratadas anteriormente.
Era expectavel que a maioria tivesse concluido o secundério e tivesse neste momento a

frequentar pela primeira vez a licenciatura.

2,5%

M Ensino Secundario
M Licenciatura

CET - Curso de Especializagdo
Tecnoldgica

Gréfico n° 4 — Distribuicdo por Escolaridade

Referente ao estado civil dos participantes, conclui-se que 37 dos individuos sdo solteiros
(95%) e 2 encontram-se casados ou em unido de facto (5%). Néo existindo assim

participantes neste estudo que estejam divorciados ou separados nem vilvos.

Marques (2017), obteve resultados semelhantes onde 91% dos estudantes eram
solteiros(as).
Vidvo/a = 0%
Divorciado/a ou Separado/a 0%

Casado/a ou em Unido de Facto . 5%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Grafico n° 5 — Estado Civil
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A variavel sociodemogréafica relativa a situacdo de doenca cronica revela que 95% da
amostra (33 pessoas) ndo se encontravam doentes e 5% (6 pessoas) referiram ter uma

doenca cronica.

Comparativamente com Saraiva (2017), os resultados sdo similares em que 89% dos
participantes ndo se encontravam doentes e cerca de 11% encontravam-se com uma

doenca cronica.

As doencas crénicas estdo intimamente ligadas com os estilos de vida que séo adotados.
E essencial a mudanca, a promocao e prevencdo de estilos de vida mais saudaveis, pois
uma ma alimentacdo e inatividade fisica explicam a tendéncia crescente para 0 aumento
das doengas crénicas. Segundo George (2014), o objetivo geral € “reduzir a prevaléncia de
fatores de risco de doengas cronicas ndo transmissiveis e aumentar a prevaléncia de fatores
de protecdo, relacionados com os estilos de vida, através de uma abordagem integrada e

intersectorial”.

HSim HNao

Gréfico n° 6 — Doenca Cronica

Atendendo a classificacdo dos estilos de vida proposta por Silva et al. (2014), foi possivel
classificar os estudantes de enfermagem, em EC, em funcdo dos seus comportamentos,

tais como iremos ver de seguida.

Dimenséo Familia e Amigos - o grafico revela que uma grande percentagem de estudantes
(94,9%) afirmou que tém sempre com quem falar dos seus assuntos importantes e cerca
de 89,7% também afirmou sempre dar e receber carinhos/afetos. Cerca de 5,1% refere as
vezes ter com quem falar dos seus assuntos e 10,3% também menciona que s0 as vezes é
que d& e recebe afetos/carinhos. De salientar que nenhum dos inquiridos respondeu
“quase nunca”, apresentando-se ser um aspeto positivo. Os resultados revelam-se bons

neste primeiro dominio.
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Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 8 pontos, sendo a
média de 7,59 (Tabela 12).

Em comparacao com o estudo de Marques (2017), verifica-se também que a maioria dos
inquiridos (79,8%) quase sempre tinham com quem falar dos assuntos que séo
importantes e que 74,6% quase sempre davam e recebiam carinho/afetos. Conseguindo

concluir que se obteve resultados semelhantes.

Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Tenho com quem falar dos assuntos que sdo importantes para mim (item 1)

Quase sempre 37 94,9%
As vezes 2 5,1%
Quase nunca 0 0%

Dou e recebo carinhos/afetos (item 2)

Quase sempre 35 89,7%
As vezes 4 10,3%
Quase nunca 0 0%

Tabela 2 — Reposta aos itens sobre a dimensdo Familia e Amigos

Dimensdo Atividade Fisica/Associativismo — a tabela mostra que grande parte dos
estudantes de enfermagem ndo sdo membros de um grupo comunitario (51,3%), embora
28,7% refira que as vezes e/ou quase sempre participam em atividades relacionadas com
grupos comunitérios. Denota-se que 43,6% anda, quase sempre, no minimo 30 minutos
por dia, sendo que 38,5% refere fazé-lo as vezes e 17,9% refere nunca fazer. Cerca de
48,7% dos estudantes realiza atividades fisicas ou desporto durante 30 minutos por dia,
trés ou mais vezes por semana, enquanto 51,2% refere fazé-lo uma vez por semana e/ou

ndo fazer.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 12 pontos, sendo a
média de 6,41 (Tabela 12).

O estudo de Marques (2017) obteve resultados semelhantes onde podemos verificar que
55,5% dos estudantes responderam que quase nunca eram membros de grupos
comunitarios e/ou de autoajuda; 42,4% quase sempre andavam, no minimo, 30 minutos

diariamente e 38,6% afirmaram que as vezes faziam esta atividade fisica; em relacdo ao
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ultimo item, podemos constatar que a maior percentagem dos inquiridos (58,7%)

realizava atividade fisica diariamente.

A atividade fisica representa um importante fator para a melhoria da qualidade de vida da
pessoa, pois sdo varios os beneficios da pratica de atividade fisica associada a um estilo
de vida mais saudavel, promovendo a melhoria da saude, o controlo do peso, beneficios
psicologicos, bem-estar fisico e intelectual e prevencgdo de doengas (Marques, 2017).

Itens N° de estudantes de %
enfermagem inquiridos

Sou membro de um grupo comunitario e participo nas atividades ativamente (item 3)

Quase sempre 6 15,4%

As vezes 13 33,3%

Quase nunca 20 51,3%
Ando no minimo 30 minutos diariamente (item 4)

Quase sempre 17 43,6%

As vezes 15 38,5%

Quase nunca 7 17,9%

Realizo uma atividade fisica (andar, subir escadas, tarefas domésticas,

jardinagem, ...) ou desporto durante 30 minutos de cada vez (item 5)

30U mais vezes por semana 19 48,7%
1 vez por semana 13 33,3%
Né&o faco nada 7 17,9%

Tabela 3 - Respostas aos itens da dimensdo Atividade Fisica/Associativismo

Dimensdo Nutricdo — a tabela mostra que 43,6% dos estudantes come, as vezes, duas
proporgOes de verduras e trés de frutas e 41% refere fazé-lo todos os dias, embora 15,4%
refira que quase nunca o faz. Frequentemente, 84,6% dos inquiridos come alguns dos
alimentos hipercaloricos ou fastfood ou todos, sendo que 15,4% n&o o faz. De destacar
que 82,1% dos estudantes de enfermagem ultrapassou o peso ideal entre 0 a 4 kg,

verificando-se que cerca de 5,1% ultrapassou entre os 4 e os 8 kg e 12,8% em mais de 8

kg.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 12 pontos, sendo a
média de 8,56 (Tabela 12).
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Os resultados encontrados sdo corroborados por Marques (2017), que obteve resultados
semelhantes na mesma instituigdo, relativamente a qualidade/diversidade nutricional dos
alimentos ingeridos, existindo cerca de 71% dos estudantes que frequentemente come
alimentos hipercaloricos, com o fastfood no topo das preferéncias alimentares; ainda
assim evidencia-se uma percentagem razoavel de estudantes (81%) a comer verduras e
frutas diariamente. No seu estudo verificou-se que os estudantes evidenciaram possuir

razoaveis habitos alimentares.

A DGS (2015), refere que a alimentacéo influencia o estado de saide. Segundo Silva et
al (2015), no estudo conclui-se, que os estudantes que consideram ter excesso de peso
sdo aqueles que ndo tém habitos de atividade fisica e que optam por uma alimentacéao
pouco cuidada, dando preferéncia a alimentos fastfood e hipercaldricos. Podemos assim
concluir que esta dimensdo se apresenta com um resultado mais preocupante e com

necessidade de intervengao.

Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Como duas porgdes de verduras e trés de frutas diariamente (item 6)

Todos os dias 16 41%
As vezes 17 43,6%
Quase nunca 6 15,4%

Frequentemente como alimentos hipercaldricos (doces e/ou salgados) e fastfood

(item 7)
Nenhum destes 6 15,4%
Alguns destes 26 66,7%
Todos 7 17,9%
Ultrapassei o meu peso ideal em... (item 8)
0a4dkg 32 82,1%
4 a8 kg 2 5,1%
Mais de 8 kg 5 12,8%

Tabela 4 — Resposta aos itens da dimensao Nutricéo

Dimenséo Tabaco — a maioria dos estudantes (51,3%) afirma néo ter fumado nos ultimos

5 anos e 74,4% referem ndo fumar nenhum cigarro por dia. Todavia, verifica-se a
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existéncia de 41% de fumadores, sendo que cerca de 20,5% fuma de 1 a 10 cigarros por
dia e 5,1% fuma mais do que 10 por dia.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 8 pontos, sendo a
média de 5,59 (Tabela 12).

No estudo de Marques (2017), constasse que os resultados sdo semelhantes aos obtidos
neste estudo, visto que 69,5% dos participantes ndo fumaram cigarros nos Ultimos 5 anos
e 76,8% afirmam ndo fumar nenhum cigarro por dia. Posto isto, podemos concluir que

perante estes resultados esta dimenséo obtém assim um bom resultado.

Ainda assim, é importante salientar que o tabagismo é um dos fatores de risco de maior
impacto na saude e esperanca de vida saudavel e o seu consumo representa a principal
causa evitavel de doencas cardiovasculares e neoplasias (Marques, 2017). E importante
intervir naqueles que afirmam fumar de 1 a 10 por dia e os que fumam mais do que 10

por dia, com uma percentagem de 25,6% neste estudo.

Conclui-se que esta dimenséo apresenta resultados com necessidade de intervengéo.

Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Eu fumo cigarros... (item 9)

Nao, nos ultimos 5 anos 20 51,3%
Néao, no ultimo ano 3 7,7%
Sim, este ano 16 41%

Geralmente fumo por dia _ cigarros... (item 10)

Nenhum 29 74,4%
1a 10 por dia 8 20,5%
Mais de 10 por dia 2 5,1%

Tabela 5 — Resposta aos itens da dimensdo Tabaco

Dimensdo Alcool e Outras Drogas — a maioria dos estudantes de enfermagem consome
em média 0 a 7 bebidas alcoolicas (97,4%); nunca bebe mais de 4-5 bebidas alcoodlicas
na mesma ocasido (56,4%); nunca conduz apos ingerir bebidas alcoolicas (92,3%); nunca
usa substancias psicoativas (92,3%); quase nunca abusa de medicamentos nédo sujeitos a

receita médica (94,9%) e bebe menos de 3 bebidas com cafeina por dia (87,2%).
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No entanto, 12,6% dos estudantes assinalam consumir mais de 12 bebidas alcodlicas e
7,7% refere que raramente conduz apds ingestdo de bebidas alcoolicas. De notar que 7,7%
dos estudantes assinala consumir substancias psicoativas ocasionalmente e/ou
frequentemente, observando-se cerca de 5,1% dos estudantes que por vezes recorre a
medica¢do ndo sujeita a receita médica. Por ultimo, 12,8% dos estudantes refere consumir
bebidas com cafeina entre 3 a 6 vezes por dia.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 24 pontos, sendo a
média de 22,21 (Tabela 12).

Segundo o estudo de Marques (2017), visualizamos resultados semelhantes, considerando
que o consumo de alcool nos estudantes do ensino superior € uma das maiores
problematicas no seio académico e que carece sobretudo de uma mudanca de
comportamento pelos mesmos, podendo vir-se a refletir em graves problemas para a sua
salde quer no presente, quer no futuro. Comparando os resultados com o estudo de Silva
et al (2015), podemos afirmar que os estudantes que participaram no estudo apresentam
um melhor estilo de vida no que diz respeito ao consumo de substancias ilicitas, uma vez
que 59,7% afirmam nunca ter consumido. Verifica-se que a maioria dos estudantes

considera normal o consumo de medicacdo sem receita médica.

Ainda que a maioria afirme ndo consumir substancias psicoativas, existe uma baixa

percentagem de estudantes que ainda afirma consumir e sdo estes casos que carecem de

intervencdo.
Itens Ne de estudantes de %
enfermagem inquiridos
A minha ingestdo semanal de bebidas alcodlicas é... (item 11)
0 a 7 bebidas 38 97,4%
7 a 12 bebidas 0 0%
Mais de 12 bebidas 1 2,6%
Bebo mais de 4 a 5 bebidas alcoodlicas numa mesma ocasido (item 12)

Nunca 22 56,4%
Ocasionalmente 15 38,5%
Frequentemente 2 5,1%

Conduzo veiculos motorizados depois de beber bebidas alcodlicas (item 13)
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Nunca 36 92,3%
Raramente 3 7,7%
Frequentemente 0 0%

Uso substdancias psicoativas ilegais (cannabis, ecstasy, cocaina...) (item 14)

Nunca 36 92,3%
Raramente 1 2,6%
Frequentemente 2 5,1%

Uso excessivamente medicamentos que me receitam ou que posso adquirir

livremente na farmacia (item 15)

Quase nunca 37 94,9%
As vezes 2 5,1%
Quase diariamente 0 0%

Bebo café, cha ou outras bebidas com cafeina (p.e.: Redbull) (item 16)

Menos de 3 vezes por dia 34 87,2%
3 a 6 vezes por dia 5 12,8%
Mais de 6 vezes por dia 0 0%

Tabela 6 — Reposta aos itens da dimens&o Alcool e Outras Drogas

Dimenséo Sono e Stresse — a tabela mostra que 51,3% dos estudantes de enfermagem
refere que as vezes, dorme bem e sente-se descansado; também as vezes 51,7% sente-se
capaz de gerir o stresse do seu dia-a-dia e, quase sempre, 61,5% consegue relaxar e

desfrutar do seu tempo livre.

De notar que 7,7% dos estudantes afirmam ndo dormir bem nem se sentir descansados e

7,7% né&o consegue relaxar nem desfrutar do seu tempo livre.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 12 pontos, sendo a
média de 8,72 (Tabela 12).

Comparativamente com o estudo de Marques (2017), verifica-se que os resultados estéo
proximos dos obtidos neste estudo, pois cerca de 51,2% afirma as vezes dormir bem e
sentir-se descansado, 54,5% também afirma sentir-se capazes de gerir o stresse do dia a
dia e, ao contrario do presente estudo, sé cerca de 43,2% é que diz relaxar e disfrutar do

tempo livre.
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E importante saber gerir 0 sono e o stresse. A ma gestdo implica aumento de doencas que
provocam incapacidade e que podem ser prejudiciais a sade. Em suma, este dominio ndo

apresenta um bom resultado, carecendo assim de intervencéo.

Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Durmo bem e sinto-me descansado (item 17)

Quase sempre 16 41%
As vezes 20 51,3%
Quase nunca 3 7,7%

Sinto-me capaz de gerir o stresse no meu dia a dia (item 18)

Quase sempre 19 48,7%
As vezes 20 51,3%
Quase nunca 0 0%

Relaxo e disfruto do meu tempo livre (item 19)

Quase sempre 24 61,5%
As vezes 12 30,8%
Quase nunca 3 7,7%

Tabela 7 — Resposta aos itens da dimensdo Sono e Stresse

A Tabela 8 configura a Dimensdo Trabalho/Tipo de Personalidade — conclui-se que
94,8% dos estudantes de enfermagem em EC refere que, frequentemente e algumas vezes,
sente que anda acelerado e/ou atarefado; ja 61,5% dos inquiridos quase nunca se sente
agressivos e/ou aborrecidos, no entanto, ha 38,5% dos participantes que se sente
frequentemente e/ou algumas vezes agressivos e/ou aborrecidos. Por fim, cerca de 71,8%

sente-se feliz com o seu trabalho ou atividade em geral.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 12 pontos, sendo a
média de 7,90 (Tabela 12).

Estes resultados estdo em consonancia com o estudo de Virginio (2015), onde a maioria
dos estudantes (76,7%) algumas vezes sente-se acelerados e/ou atarefados. A maioria dos
estudantes (50,8%) afirma andar algumas vezes aborrecido e/ou agressivo. Por outro lado,
a maioria dos estudantes (58,9%) sente-se quase sempre feliz com o que faz e atividades

em geral.
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Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Sinto que ando acelerado e/ou atarefado (item 20)

Frequentemente 16 41%
Algumas vezes 21 53,8%
Quase nunca 2 5,1%

Sinto-me aborrecido e/ou agressivo (item 21)

Frequentemente 1 2,6%
Algumas vezes 14 35,9%
Quase nunca 24 61,5 %
Sinto-me feliz com o meu trabalho e atividades em geral (item 22)
Quase sempre 28 71,8%
Algumas vezes 11 28,2%
Quase nunca 0 0%

Tabela 8 — Respostas aos itens da dimensao Trabalho/Tipo de Personalidade

Dimenséo Introspecéo — verifica-se que 92,4% dos inquiridos se consideram otimistas e
positivos; 51,3% sente-se, frequentemente e/ou algumas vezes, tenso ou oprimido, no
entanto, 48,7% nunca se sente tenso nem oprimido; e 66,7% quase nunca se sente triste

ou deprimido, embora, 33,4% afirme senti-lo.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 12 pontos, sendo a
média de 8,92 (Tabela 12).

No estudo de Virginio (2015), pode constar-se que se obteve resultados semelhantes, onde
se verificou que 53,1% dos estudantes sdo quase sempre pessoas otimistas e positivas.
Contudo 60,8% sentem-se por vezes tensos e/ou oprimidos. Em relacdo aos sentimentos

de tristeza/depresséo estes acontecem por vezes em 53,7% dos estudantes.

E por isso importante a necessidade de acompanhar os estudantes, pois ha um risco
aumentado de alteragdes ao nivel mental. como stress, ansiedade, alteragdes do sono e

contribuir para o0 mau desempenho do estudante em EC.
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Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Sou uma pessoa otimista e positiva (item 23)

Frequentemente 18 46,2%
Algumas vezes 18 46,2%
Quase nunca 3 7,7%

Sinto-me tenso e/ou oprimido (item 24)

Frequentemente 2 5,1%
Algumas vezes 18 46,2%
Quase nunca 19 48,7%
Sinto-me triste e/ou deprimido (item 25)
Frequentemente 1 2,6%
Algumas vezes 12 30,8%
Quase nunca 26 66,7%

Tabela 9 — Resposta aos itens da dimenséo Introspecéo

Dimensdo Comportamento de Salude e Sexual — 87,2% dos estudantes de enfermagem
afirma realizar exames periddicos de avaliacdo do seu estado de salde, no entanto, 12,8%
afirmam quase nunca realizar esses mesmos exames e por essa razdo, estes ultimos,
apresentam um comportamento de risco e pouco saudavel que pode comprometer a sua
salde presente e futura. Ja 87,2% conversa sempre, com o(a) parceiro(o) e/ou familia
sobre temas da sexualidade e 94,9%, no seu comportamento sexual, preocupa-se
frequentemente com o bem-estar e protecéo do(a) parceiro(a).

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 12 pontos, sendo a
média de 8,87 (Tabela 12).

De acordo, com o estudo de Marques (2017), podemos comparar os resultados obtidos no
estudo presente. Cerca de 49,1% dos estudantes, as vezes realizam exames periodicos,
seguidos de 26,7% que s@o os estudantes que os realizam sempre e 24,2% sao 0s que
afirmam quase nunca realizar estes exames. Da mesma amostra, 53,9% afirmam que as
vezes conversavam com os/as parceiros(as), familia e/ou amigos(as) sobre temas
relacionados com sexualidade e 91% quase sempre, no seu comportamento sexual, se

preocupavam com o bem-estar e a protecdo dos parceiros(as).
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A educacdo sexual é a mais importante forma de prevencéao de problemas ligados a satde
sexual e reprodutiva dos jovens. E por isso importante, promover atitudes e

comportamentos saudaveis (Marques 2017).

Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Realizo exames periddicos de avaliacdo do estado de saude (item 26)

Sempre 15 38,5%
Algumas vezes 19 48,7%
Quase nunca 5 12,8%

Converso com o(a) parceiro(a) e/ou familia sobre temas da sexualidade (item 27)

Sempre 14 35,9%
Algumas vezes 20 51,3%
Quase nunca 5 12,8%

No meu comportamento sexual preocupo-me com o bem-estar e a protecio do(a)

parceiro(a) (item 28)

Quase sempre 37 94,9%
Algumas vezes 2 5,1%
Quase nunca 0 0%

Tabela 10 - Respostas aos itens da dimensdo Comportamento de Salde e Sexual

Dimenséo Outros Comportamentos — 64,1% cumpre sempre as medidas de protecéo e/ou
seguranca pessoal e rodoviaria e 66,7% refere que sempre respeita as regras de seguranca
rodoviaria. No entanto, 30,8% dos estudantes afirma que s as vezes € que cumpre essas

medidas e 33,3% as vezes respeita essas regras de seguranca rodoviaria.

Para este dominio os resultados observados, situam-se entre os 0 e 0s 8 pontos, sendo a
média de 6,51 (Tabela 12).

Comparando com os estudos de Marques (2017) e Virginio (2015) constata-se que 0s
resultados séo ligeiramente diferentes com os do presente estudo, pois ambos apresentam
percentagens de 83,9% e 84,5% em relacdo ao cumprimento das indicagdes como peéo e
passageiro, cumprindo assim as medidas de protecdo e/ou seguranca pessoal e rodoviaria.
Também podemos constatar que a grande maioria dos estudantes, 77,5% e 85,8%,

referiram cumprir as regras de seguranca rodoviaria. Ainda existe uma percentagem
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significativa de estudantes que afirma que sO as vezes é que cumpre essas medidas e

também sé as vezes € que respeita as regras de seguranca rodovidria.

Apesar de a maior parte dos estudantes apresentarem comportamentos saudaveis e com
respeito pela sua vida e a dos outros, talvez fosse importante a promocéo e prevencao de

medidas que visam comportamentos promotores de seguranca rodoviéria.

Itens N° de estudantes de %

enfermagem inquiridos

Cumpro sempre as medidas de protecdo e/ou seguranca pessoal e rodoviéria

(item 29)
Sempre 25 64,1%
As vezes 12 30,8%
Quase nunca 2 5,1%

Respeito sempre as regras de seguranca rodoviaria (item 30)

Sempre 26 66,7%
As vezes 13 33,3%
Quase nunca 0 0%

Tabela 11 — Resposta aos itens da dimensdo Outros Comportamentos

Atendendo a classificacdo dos estilos de vida proposta por Silva et al. (2014), foi possivel
classificar os estudantes de enfermagem em EC em funcdo dos seus comportamentos,

através da cotagdo do Questionario “Estilos de Vida Fantastico” (Anexo VI).

Neste sentido, o Gréafico 7 mostra que a maioria (62%) apresenta um estilo de vida “Muito

Bom”, 0 que indica que o EV exercera uma adequada influéncia para a satde.

Ainda assim, é de salientar que, 8% tem um estilo de vida “Regular”, 15% tem um estilo

de vida “Bom” e 15% um estilo de vida “Excelente”.

Comparando com os valores obtidos no estudo de Marques (2017), é possivel categorizar
0s EV dos estudantes em que 50,3% obtiveram pontuagdes que permitiram classifica-los
como tendo um EV “Muito Bom”, seguidos de 29,7% que revelaram um “Bom” EV e de
12,9% que evidenciaram um EV “Regular”. O préprio estudo realizado por Amado et al
(2014), obteve valores que caraterizaram os estudantes desse estudo com valores globais

de EV mais baixos que os obtidos na presente investigacao.
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Gréafico n° 7 — Classificagdo dos EV dos Estudantes de Enfermagem em Ensino Clinico

Por fim, a sensibilidade de um instrumento de medida diz respeito a sua capacidade para
discriminar os sujeitos. Para o estudo da sensibilidade devem ser utilizados alguns
indicadores de referéncia, nomeadamente: a proximidade da média, desvio padréo,
mediana e moda (Almeida, L. e Freire, T., 2010; Maroco, 2011).

A Tabela 2 apresenta os valores de referéncia para cada uma das dimensées do EVF e do

seu total.

Em suma, estes dados permitem concluir que o Questionario “Estilos de Vida Fantastico”

se mostrou sensivel, sendo assim capaz de descriminar os sujeitos.

Medidas Média Dp Mediana Moda Minimo Maximo
Familia e Amigos 759 0,93 8 8 0 8
Atividade 6,41 3,42 6 8 0 12
Fisica/Associativa
Nutricao 856 244 8 8 0 12
Tabaco 559 2,76 7 8 0 8
Alcool e outras drogas 22,21 2,78 22 24 0 24
Sono/Stresse 8,72 281 9 12 0 12
Trabalho/Tipo de| 7,90 231 8 8 0 12
Personalidade
Introspecédo 8,92 2,79 9 12 0 12
Comportamento de satde e | 8,87 1,86 8 8 0 12
sexual
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Outros comportamentos 6,51 1091 8 8 0 8

Total EVF 76,71 22,12 79 88 0 120

Tabela 12 — Sensibilidade do Questionario “Estilos de Vida Fantastico”

2. Conclusodes do estudo
As principais conclusdes, face as variaveis sociodemogréaficas do estudo, foram:

e A amostra é constituida por 39 estudantes de enfermagem em EC pertencentes a
uma Instituicdo de Ensino Superior do Norte do Pais, no ano letivo 2018/2019, em
que 82% sao do sexo feminino e 18% do masculino, com uma média de idades de

23 anos, sendo que, 95% dos estudantes séo solteiros;

e Tendo por base o célculo do IMC foi possivel avaliar o estado ponderal dos
estudantes, constatando-se que a maioria (69%) evidencia um peso normal, 28%
encontra-se no estado de pré-obesidade e cerca de 3% encontra-se em estado de
obesidade (grau I), por essa razdo visualiza-se a necessidade de intervencao neste

dominio;

e Quanto a ser portador de doenca cronica, tendo em conta que a maioria dos
inquiridos é jovem, é expetavel que sejam adultos saudaveis e conclui-se que 95%
ndo é portador de nenhuma doenca cronica aquando da realizacdo do estudo, ainda
se constatou a necessidade de intervir neste dominio face aos 5% portadores de

doenca cronica.
Relativamente a caracterizacdo dos EV dos estudantes de enfermagem em EC:

e Os estudantes apresentam melhores resultados ao nivel dos dominios “Familia e
Amigos ” (com uma média de 7,59), “Alcool e Outras Drogas” (com uma média de
22,21), “Introspecao ” (com uma média de 7,64), “Comportamentos de saude e vida
sexual ” (com uma média de 8,87) e “Outros comportamentos ” (com uma média de
6,51).

e Os resultados obtidos criam alguma preocupacéo ao nivel dos dominios “Sono e
stresse ” (com uma média de 8,72), “Trabalho e Tipo de Personalidade ” (com uma

média de 7,90) e “Tabaco” (com uma media de 5,59).
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e Os dominios com piores resultados, ou seja, onde os estudantes apresentam um
inferior EV sdo na “Atividade fisica e associativismo” (com uma média de 6,41) e
no dominio “Nutri¢do ” (com uma média de 8,56), constatando-se o carecimento de

intervir nestes dominios face aos resultados encontrados.
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CONCLUSAO

A Investigacdo Cientifica € uma atividade de procura de conhecimentos que, por um lado,
visa conhecer e compreender melhor a realidade e, por outro, é essencial para o progresso
do mundo e desenvolvimento de novas teorias. A mesma encontra-se frequentemente a
procura de resultados, que vai por isso exigir persisténcia, um certo rigor e uma grande

responsabilidade ética.

Os enfermeiros e estudantes de enfermagem precisam cada vez mais de desenvolver o
seu conhecimento cientifico e a sua aplicacdo pratica a nivel dos cuidados que executam
e prestam aos seus utentes. Por isso, a investigacao constitui-se num processo importante
para o desenvolvimento continuo da Enfermagem e para uma correta tomada de decisdes,

com vista a uma melhor prestacéo de cuidados.

Apbs a analise dos resultados obtidos através da aplicacdo do instrumento de recolha de
dados aos estudantes de enfermagem participantes no estudo, estdo reunidas condic¢des

para se criar um conjunto de conclusfes que serdo apresentadas de seguida.

Em primeiro, conclui-se que os resultados do estudo vao de encontro aos resultados de
diversos estudos feitos anteriormente que demonstraram que os EV tém um impacto

positivo na qualidade vida das pessoas.

De salientar que os EV pouco saudaveis (habitos sedentérios, dietas pouco equilibradas,
consumo de alcool e tabaco e a ma gestdo do stresse) sdo fatores de risco para o
aparecimento de doencas crénicas, que apresentam grande impacto na morbilidade, no

bem-estar, na qualidade de vida e mortalidade.

O objetivo deste estudo passava pela avaliagéo e conhecimento dos Estilos de Vida dos

Estudantes da Licenciatura de Enfermagem em Ensino Clinico.

Os resultados permitem encontrar uma amostra constituida por 39 estudantes, a maioria
do sexo feminino, pertence ao grupo etario dos 20-24 anos e sendo maioritariamente

solteiros(as).

O estudo revela que os estudantes de enfermagem em EC apresentam na sua maioria um
estilo de vida global classificado como “Muito Bom”, em que 0s piores resultados foram
sobretudo ao nivel das dimensdes “atividade fisica e associativismo™ e “nutri¢cao”.
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Apesar de esta ter sido a conclusdo geral em funcgéo dos resultados encontrados, numa
anélise minuciosa das respostas dos participantes foi possivel identificarem-se alguns
comportamentos de risco, embora em menor percentagem, que nao deixam de ser

preocupantes. Esses comportamentos podem ser resumidos:

e 17,9% dos estudantes ndo caminha pelo menos 30 minutos diarios e 51,2% néo faz
exercicio fisico, ou se o faz, € apenas uma vez por semana;

e 15,4% ndo tem uma alimentacdo equilibrada com verduras e frutas diarias, pelo que
84,6% dos inquiridos afirma consumir alimentos hipercal6ricos ou fastfood
frequentemente e 82,1% ultrapassou o seu peso ideal e 17,9% em mais de 5 kg;

e 41% destes estudantes é fumador, em que 5,1% afirma consumir mais do que 10
cigarros por dia;

e 12,6% dos estudantes inquiridos consome mais de 12 bebidas alcodlicas; 7,7%
assinala consumir substancias psicoativas; 5,1% recorre a medicacdo ndo sujeita a
receita médica e 12,8% consome mais de trés bebidas com cafeina por dia;

e 7,7% dos estudantes ndo dorme bem nem se sente descansado e 7,7% n&o consegue
relaxar nem desfrutar do seu tempo livre;

e A grande maioria dos estudantes anda frequentemente acelerado e/ou atarefado;
38,5% sente-se agressivo e/ou aborrecido, muito embora 71,8% esteja feliz com o
seu trabalho e atividade geral;

e 92,4% considera-se otimista e positivo; 51,3% sente-se frequentemente tenso ou
oprimido e 33,4% afirma sentir-se triste ou deprimido;

e 12,8% dos inquiridos neste estudo assinala que quase nunca realiza exames médicos
de rotina para avaliar o seu estado de saude e 12,8% afirma quase nunca conversar
com o parceiro/a ou familia sobre temas de sexualidade;

e Grande parte dos estudantes utiliza sempre as medidas de protecdo e/ou seguranca
pessoal e rodoviaria, bem como refere que sempre respeita as regras de seguranca

rodoviaria.
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Quanto as limitagdes do estudo, passam pela utilizacdo de um questionario online. Por
um lado, veio permitir o acesso a todos os estudantes de enfermagem e de uma forma
mais rapida, por outro, ndo permitiu a supervisdo do preenchimento do mesmo. Conclui-

se assim que a aplicacdo presencial poderia permitir corrigir esta falha.

Outra limitacdo consciente passa pelo calculo do IMC, que foi obtido em funcdo dos
dados que os estudantes colocaram no peso corporal e altura no questionario online, visto
que esses valores ndo foram avaliados presencialmente, o que pode traduzir-se em

respostas falseadas.

A (ltima limitacdo deste estudo consiste nas questdes pertencentes & dimenséo Alcool e
Outras Drogas”, pois apesar do Questionario “Estilos de Vida Fantastico” estar validado
para a populacdo portuguesa, as mesmas que caracterizam o consumo de bebidas

alcodlicas tém intervalos extensos.

Na &rea da salde o conhecimento é muito importante para que o jovem-adulto se sinta
capacitado para decidir e escolher as op¢Ges mais adaptadas e menos nocivas a sua satde.
Por isso, € fundamental um maior investimento na prevencdo e sensibilizacdo das
comunidades académicas para esta problematica, promovendo comportamentos

saudaveis para a obtencdo ganhos em salde.

Como sugestdo emerge a necessidade da definicdo e implementacdo de programas de
intervencdo junto da comunidade académica, de forma a potenciar comportamentos
salutares e a divulgacdo dos resultados do presente estudo, através da participacdo em
congressos e apresentacdo de um artigo, para uma maior consciencializagdo da

populacéo.
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Questionario

O meu nome ¢ Ana Joao Azeredo Pégas, aluna de 4° ano da Licenciatura de Enfermagem na
Universidade Fernando Pessoa e estou a realizar um estudo que se insere no &mbito do Projeto
de Graduagao, sob orientagao da Prof. Margarida Ferreira, que se intitula de “Estilos de Vida
Saudaveis nos Estudantes de Enfermagem em Ensino Clinico”.

Gostariamos de saber a sua opiniao relativamente a determinados aspetos referentes ao seu Estilo
de Vida.

Consideramos a sua participagao muito importante, pelo que solicitamos que responda com
sinceridade ao questionario que a seguir se apresenta. Nao existem respostas certas ou erradas e
todas as respostas, serao tratadas de forma confidencial e anénima.

Responda, em fungao daquilo que acontece na sua vida, nao como gostaria que ela fosse.
Obrigado por preencher este questionario e por participar nesta investigagao.

Parte I — Questionario Sociodemogriafico e Clinico

Por favor, responda as seguintes questdes sociodemograficas e clinicas:

1. Género

Masculino O

Feminino [

2. Idade anos

3. Peso/Altura:
Peso kg
Altura cm

3. Estado civil:
Solteiro/a [0
Casado/a ou em Uniao de facto O
Divorciado/a ou Separado/a [
Viuvo/a O
4. Nivel de Escolaridade
Licenciatura 0
Mestrado O
Doutoramento [

Outra:

7. Possui alguma doenc¢a crénica:
Sim O
Nao [
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Obrigado!
Responda agora as questdes que se encontram em seguida, na Parte I1I

Parte II — Questionario Fantastico

Esta parte do questionario € constituida pelo instrumento “Estilo de Vida Fantastico”, adaptado
para a populagao portuguesa por Silva, Brito e Amado (2014) e que explora os habitos e
comportamentos relativamente aos estilos de vida adequados para a saude.

Pedimos-lhe que responda as questdes, colocando um xis (x) a frente da afirmagao que se adequa
a sua realidade.

Relembramos que deve responder em fungdao daquilo que acontece na sua vida, e ndao como

gostaria que ela fosse.

Como é o meu estilo de vida?
Preencha a grelha considerando o seu estilo de vida no tltimo més. Assinale com um xis (x) a

opg¢do que considere mais correta.



F A N T A S T | C (0]
Familia e Atividade Nutrigao Tabaco Alcool e outras drogas Sono e Trabalho/ Tipo Introspegao Comporta Outros
Amigos Fisica/Associa Stress de personalidade mento de | comportament
tivismo saude e 0s
sexual
Tenho com Sou membro de Como duas Eu fumo cigarros... A minha ingestdao Uso substancias Durmo bem e Sinto que ando Sou uma pessoa Realizo Como pedo e
quem um porgbes semanal de bebidas psicoativas ilegais sinto-me acelerado e/ou otimista e exames passageiro
falar dos grupo de verduras etrés | Ndo, nos ultimos 5 alcodlicas é: (cannabis, ecstasy, descansado: atarefado: positiva: periédicos cumpro as
assuntos comunitério e de frutas anos cocaina...): de avaliagdo medidas de
~ - . ) x - protecéo e/ou
que sdo participo nas diariamente: N&o, no ultimo ano Quase sempre | Quase nunca Quase sempre do estado
. - . . N . de seguranca
importantes atividades Sim, este ano 0 a 7 bebidas Nunca Algumas vezes As vezes de saude: 9 ¢
. . . . < essoal e
para ativamente: Todos os dias 7 a 12 bebidas Ocasionalmentel As vezes Frequentemente Quase nunca P
. R ) rodovidria:
mim: As vezes Mais de 12 Frequentemente Quase nunca Sempre
Quase sempre Quase nunca bebidask As vezes
. Sempre
Quase sempre As vezes Quase N
As vezes
As vezes Quase nunca nunca
Quase nunca
Quase nunca &
Dou e recebo Ando no Frequentemente Geralmente fumo Bebomaisde4 a5 | Uso excessivamente Sinto-me Sinto-me Sinto-me tenso Converso Como condutor
carinho/afetos: minimo 30 como alimentos por dia (cigarros)... bebidas alcodlicas medicamentos que | capaz de gerir aborrecido e /ou oprimido: com o(a) (ou futuro
minutos hipercaléricos numa mesma me receitam ou que o stresse no e/ou agressivo: parceiro(a) condutor)
Quase sempre diariamente: (doces e/ou Nenhum ocasido: posso adquirir meu dia a dia: e/ou familia | respeito as regras
As vezes salgados) e 1a 10 por dia livremente na Quase nunca Quase nunca sobre temas de seguranga
Quase nunca Quase sempre fastfood.. Mais de 10 por dia farmacia: Algumas vezes Algumas vezes de rodovidria (cinto
As vezes Nunca Quase sempre | Frequentemente Frequentement | sexualidade: | de seguranga, uso
Quase nunca Nenhum destes Ocasionalmente e de telemovel, ...):
Algum destes Frequentemente Quase nunca As vezes
Todos As vezes Quase nunca Sempre

As vezes

Sempre
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Quase diariamente Quase As vezes
nuncall Quase nunca
Realizo uma Ultrapassei o meu Conduzo veiculos Bebo café, cha ou Relaxo e Sinto-me feliz com Sinto-me triste No meu
atividade fisica peso ideal em... motorizados outras bebidas com desfruto do o] ou deprimido: comportam

(andar, subir
escadas, tarefas
domésticas,
jardinagem, ...)
ou
desporto
durante
30 minutos de

cada vez:

3 ou mais vezes
por semana

1 vez por
semana

Ndo fago nada

Oadkgl
4a8kgl
Mais de 8 kg @

depois de beber

bebidas alcodlicas:

Nunca
Raramente

Frequentemente

cafeina (p.e.:

Redbull):

Menos de 3 vezes por
dia

3 a 6 vezes por dia
Mais de 6 vezes por

dia

meu tempo

livre:

Quase sempre
As vezes
Quase nunca

meu trabalho e

atividades em geral:

Quase sempre
As vezes

Quase nunca

Quase nunca
Algumas vezes
Frequentement

eld

ento sexual,
preocupo-
me com o
bem-estar e
a protegao
do(a)

parceiro(a):

Quase
sempre
As vezes
Quase

Nunca
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Anexo Il

Consentimento Informado
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DECLARACAO DE CONSENTIMENTO

Considerando a “Declaragio de Helsinquia” da Associa¢io Médica Mundial

(Helsinquia 1964; Téquio 1975; Veneza 1983; Hong Kong 1989; Somerset West 1996 e Edimburgo 2000)

Designacao do Estudo (em portugués):

----------------------------------------------------- , compreendi a
explicacdo que me foi fornecida acerca da minha participacdo na investigagdo que se
tenciona realizar, bem como do estudo em que serei incluido. Foi-me dada oportunidade

de fazer as perguntas que julguei necessarias e de todas obtive resposta satisfatoria.

Tomei conhecimento de que, de acordo com as recomendacdes da Declaragdo de
Helsinquia, a informacdo ou explicacdo que me foi prestada versou os objetivos e 0s
métodos e, se ocorrer uma situacdo de pratica clinica, os beneficios previstos, 0s riscos
potenciais e o eventual desconforto. Além disso, foi-me afirmado que tenho o direito de
recusar a todo o tempo a minha participacao no estudo, sem que isso possa ter como efeito

qualquer prejuizo pessoal.

Por isso, consinto que me seja aplicado o formulério, se for caso disso, propostos pelo

investigador.

Data: / /20

Assinatura do Estudante:

O Investigador responsavel:
Nome:
Assinatura:

Comissao de Etica da Universidade Fernando Pessoa
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Anexo Il

Pedido de Autorizacdo aos autores do Questionario “Estilo de Vida Fantastico”



Estilos de Vida nos Estudantes da Licenciatura de Enfermagem em Ensino Clinico

Google Apps da Universidade Fernando Pessoa Correio - Questionario ... https://mail.google.com/mail/u/0%ik=c4dd7cOba3&view=pt&secarch=all...
',..-\\ [UNIVERSIDADE
] [FERNANDO PESSOA Ana Jodo <29118@ufp.edu.pt>
Ly ==

Questionario FANTASTICO - Estilos de Vida

Armando <armandos@esenfc.pt> 22 de outubro de 2018 as 08:13
Para: Ana Jodo <29118@ufp.edu.pt>

Muito bom dia. Serve este email para autorizar a utilizagdo do “Estilo de Vida FANTASTICO”.
Cumprimentos

Armando Silva

De: Ana Jodo [mailto:29118@ufp.edu.pt]

Enviada: 18 de outubro de 2018 20:38

Para: armandos@esenfc.pt; irmabrito@esenfc. pt
Assunto: Questionario FANTASTICO - Estilos de Vida

[Citagdo ocultada]
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Anexo IV

Parecer da Comisséo de Etica para o desenvolvimento do projeto
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,e"" ETwo,

Universidade Femando Pessca

www.ufp pt

‘5" Pessonm®

Exmo. Senhor
Prof. Doutor Luis Martins
Director da FCS

Porto, 08 de Janeiro de 2019

Exmo. Senhor Prof. Doutor,

A Comisséo de Etica, depois de apreciado o projeto de investigagdo de Ana Jodo Azeredo Pegas,
intitulado “Estilos de Vida Saudaveis dos Estudantes de Enfermagem em Ensino Clinico” e realizado no
ambito da Licenciatura em Enfermagem, considera o estudo pertinente com o titulo e os objetivos
concordantes. A Comissdo de Etica considera que ndo ha nada a opor, desde que o_consentimento

informado ndo seja arquivado, nem anexado ao questiondrio, de forma a garantir a
confidencialidade e o anonimato dos dados.

Com os melhores cumprimentos.

A Presidente da
Comisséo de Etica da UFP

é“ Sawr EM{“

Susana Teixeira Magalhaes

Funda;lo Ensino e Culmn “Fernando Pessoa”

wmum -l 11 Hicia e Tecnologia | Praga 9 de Abril, 343 « 4249-004 Porto-Portugal + T.+35122 5071300 « F +351 22550 8269 « geral @ulp pt
(h:uldmne(tnmxmiml uxo\as«mummmu (lﬂmDiHmBS Am 150 Porto Portugal T +35122.507 4630 F 435122507 4637 - R Delbm ala, 334 - 4200253 Prco - Portugal
7 435122509 637 =7 +351258 741026 - F.+351 258 741 412 - geral phima®ufp pt

'ﬁil
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Anexo V

Dados colhidos através do Questionario “Estilo de Vida Fantastico”
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30
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27
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21
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15

14

13

12

Q
11

Q

10

Q9

Q8

Q7

Q6

Q5

Q4

Q3

Q2

Q1

Género

N° de
Questionario

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
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23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34
35
36
37

38
39

Legenda:

Q - Questéo

F — Feminino

M — Masculino
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Anexo VI

Cotacao do Questionario “Estilos de Vida Fantéstico”
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Cotacao do “Estilos de Vida Fantastico”

A cotacdo do “Estilos de Vida Fantastico” foi feita manualmente com recurso ao
Microsoft Excel. Com cerca de 10 dominios, cada item (cerca de 30) possui trés opcoes

de resposta que é cotada de 0 a 2 pontos.

De forma a facilitar a codificacdo, a primeira linha é cotada com 2, a segunda linha com
1 e a terceira linha com 0. Faz-se a soma destes valores em cada dominio e multiplica-se

por dois, obtendo-se o valor correspondente para cada dominio.
Resultado do Dominio = Somatdrio dos itens de cada dominio x 2

O Dominio Familia e Amigos € composto por 2 itens (Q1 e Q2); o calculo do dominio

faz-se da seguinte forma: (Q1 + Q2) x 2.

O Dominio Atividade Fisica e Associativismo é composto por 3 itens (Q3, Q4 e Q5); o

calculo do dominio faz-se da seguinte forma (Q3 + Q4 + Q5) x 2.

O Dominio Nutrigcdo é composto por 3 itens (Q6, Q7 e Q8); o calculo do dominio faz-se
da seguinte forma (Q6 + Q7 + Q8) x 2.

O Dominio Tabaco é composto por 2 itens (Q9 e Q10); o calculo faz-se da seguinte forma

(Q9 + Q10) x 2.

O Dominio Alcool e Outras Drogas é composto por 6 itens (Q11, Q12, Q13, Q14, Q15,
Q16); o célculo faz-se da seguinte forma (Q11 + Q12 + Q13 + Q14 + Q15 + Q16) x 2.

O Dominio Sono e Stresse € composto por 3 itens (Q17, Q18 e Q19); o calculo faz-se da
seguinte forma (Q17 + Q18 + Q19) x 2.

O Dominio Trabalho/Tipo de Personalidade € composto por 3 itens (Q20, Q21 e Q22); o
calculo faz-se da seguinte forma (Q20 + Q21 + Q22) x 2.

O Dominio Introspegdo é composto por 3 itens (Q23, Q24, Q25); o calculo faz-se da
seguinte forma (Q23 + Q24 + Q25) x 2.

O Dominio Comportamento Sexual e Saude é composto por 3 itens (Q26, Q27 e Q28); 0
calculo faz-se da seguinte forma (Q26 + Q27 + Q28) x 2.

O Dominio Outros Comportamentos é composto por 2 itens (Q29 e Q30); o calculo faz-
se da seguinte forma (Q29 + Q30) x 2.
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Posteriormente, é efetuada a soma de todos os dominios, permitindo assim chegar a um
valor global que classifica os individuos de 0 a 120 pontos, em que entre os O e 0s 46
pontos “Necessita melhorar” o EV; entre os 47 e 72 pontos o EV ¢ “Regular”; entre os 73
e 0s 84 pontos os individuos tém um “Bom” EV; entre os 85 e os 102 pontos 0 EV é

considerado “Muito Bom” e, por fim, entre os 103 e os 120 pontos ¢ “Excelente”.
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Anexo VII

Tratamento Estatistico do Questionario “Estilos de Vida Fantastico”
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Femining - 1
Mazeuling - 2

Média =

E
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1
1
1
1
1
1
H
1
1
1
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1
H
1
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1
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1
1
H
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1
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1
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1
1
1
1
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op= Fam
Midinz 2306
Modaz T 23
Mediana ¥ 23

H
Altura
16
168
166
16

|
IMC
245
13,83
243
22,66
26,22
20,81
26,53
2167
240
24,16
2454
20,57
20,43
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225
20,81
13,23
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Mo
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Mo
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