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Resumo
O sofrimento psiquico entre universitarios tem se intensificado nas Ultimas décadas, especialmente em
cursos da area da saude, onde as exigéncias académicas sdo elevadas e impactam diretamente o bem-estar
dos estudantes. O objetivo deste estudo foi identificar os fatores desencadeantes, as manifestacbes e as
estratégias de enfrentamento do sofrimento psiquico em estudantes de Enfermagem. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa, de natureza descritiva, realizada com 20 estudantes de uma universidade publica da
regido Centro-Oeste do Brasil. A coleta de dados foi realizada por meio de dois grupos focais, e os dados
foram submetidos a andlise de conteuldo. Os participantes relataram sentimentos de soliddo, ansiedade,
irritabilidade, ins6nia e inseguranca, relacionados a sobrecarga académica, a autocobranga, ao medo do
fracasso e as relagBes com docentes. As estratégias de enfrentamento incluiram o apoio profissional e
social, além de mudancas de comportamento. Também foram mencionadas estratégias ineficazes, como o
isolamento. Conclui-se que o sofrimento psiquico afeta diretamente a qualidade de vida e o desempenho
dos estudantes. Recomenda-se a adogdo de acles institucionais voltadas a promogédo da salide mental,
como grupos de acolhimento, suporte psicoldgico e reorganizacdo das praticas pedagdgicas, visando
criar um ambiente académico mais sauddavel e acolhedor.
Palavras-chave: sofrimento psiquico, promocdo da salde mental, pesquisa qualitativa, estudantes de
enfermagem

Abstract
Psychological distress among university students has intensified in recent decades, especially in health
courses, where academic demands are high and directly impact students' well-being. The objective of
this study was to identify the triggering factors, manifestations, and coping strategies for psychological
distress in nursing students. This is a qualitative, descriptive study conducted with 20 students from a
public university in the Central-West region of Brazil. Data collection was performed through two focus
groups, and the data were subjected to content analysis. Participants reported feelings of loneliness,
anxiety, irritability, insomnia, and insecurity, related to academic overload, self-demand, fear of failure,
and relationships with professors. Coping strategies included professional and social support, in addition
to behavioral changes. Ineffective strategies, such as isolation, were also mentioned. It is concluded that
psychological distress directly affects students' quality of life and performance. It is recommended that
institutional actions be adopted to promote mental health, such as support groups, psychological support,
and reorganization of pedagogical practices, with the aim of creating a healthier and more welcoming
academic environment.
Keywords: psychological distress, mental health promotion, qualitative research, nursing students.

Resumen
El malestar psicoldgico entre los estudiantes universitarios se ha intensificado en las Ultimas décadas,
especialmente en las carreras de salud, donde las exigencias académicas son altas e impactan directamente
su bienestar. El objetivo de este estudio fue identificar los factores desencadenantes, las manifestaciones
y las estrategias de afrontamiento del malestar psicolégico en estudiantes de enfermeria. Se trata de
un estudio cualitativo y descriptivo realizado con 20 estudiantes de una universidad publica de la region
Centro-Oeste de Brasil. La recopilacion de datos se realizd mediante dos grupos focales y se sometio a



un analisis de contenido. Los participantes reportaron sentimientos de soledad, ansiedad, irritabilidad,
insomnio e inseguridad, relacionados con la sobrecarga académica, la autoexigencia, el miedo al fracasoy
las relaciones con el profesorado. Las estrategias de afrontamiento incluyeron apoyo profesional y social,
asi de cambios de comportamiento. También se mencionaron estrategias ineficaces, como el aislamiento.
Se concluye que el malestar psicolégico afecta directamente la calidad de vida y el rendimiento de los
estudiantes. Se recomienda la adopcion de medidas institucionales para promover la salud mental, como
grupos de apoyo, apoyo psicologico y la reorganizacion de las practicas pedagogicas, con el fin de crear
un entorno académico mas saludable y acogedor.

Palabras clave: distrés psicolégico, promocion de la salud mental, investigacién cualitativa, estudiantes

de enfermeria.

Introdugao

O sofrimento psiquico é uma expressao de questdes subjetivas que causam desconforto
emocional e dificuldades nas relacGes pessoais, familiares e sociais, aumentando o risco de
transtornos mentais (Graner & Cerqueira, 2019; Prata et al., 2017). Ele se manifesta por
sintomas como dificuldade de concentracdo, tomada de decisdes, insbnia, esquecimento,
cansaco e outras queixas fisicas (Andrade et al., 2016; Farinhuk et al., 2021).

Do ponto de vista psicodinamico, o sofrimento psiquico é compreendido como a expres-
sdo de sentimentos ligados a experiéncias negativas, que prejudicam a relacdo da pessoa
com o mundo. Esses sentimentos sao dificeis de mensurar e identificar e ndo se limitam a
diagndsticos formais de transtornos mentais (Oliveira et al., 2020; Rafael et al., 2021).

Diversos fatores de risco estdo associados a eventos estressantes, contribuindo para pro-
blemas emocionais, sociais e fisicos. O impacto desses fatores depende da frequéncia, da
intensidade e da interpretacdo pessoal (Pereira et al., 2018). Por outro lado, fatores de pro-
tecdo, como o uso de estratégias de enfrentamento, funcionam como mediadores que favo-
recem um desenvolvimento mais saudavel (Graner & Cerqueira, 2019).

Entre estudantes universitarios, o sofrimento psiquico pode estar relacionado a fatores
como dificuldades financeiras, auséncia de apoio social ou religioso, conflitos interpessoais,
falta de pausas e esgotamento fisico e emocional (Martins & Figueroa-Angel, 2023). Durante
a graduacdo, sdo comuns situacdes de sobrecarga associadas a adaptacdo a novos métodos
de ensino, a avaliagdes rigorosas, a longas horas de estudo e ao distanciamento da rede de
apoio afetiva (Rossato et al., 2022).

No contexto dos cursos da area da saude, esses fatores sdo intensificados por demandas
especificas da formacdo, como a convivéncia precoce com o adoecimento e a morte, a ne-
cessidade de habilidades relacionais e a extensa carga hordria tedrico-pratica. Essas exigén-
cias favorecem o surgimento de sofrimento psiquico, especialmente entre os estudantes de
enfermagem (Bastos et al., 2019; Martins & Branco, 2021).

Estudantes de Enfermagem enfrentam desafios como dificuldades de adaptacdo ao curso,
inseguranca quanto a conclusdo da graduacao e pressdes relacionadas ao futuro profissional
(Lima et al., 2021). A vulnerabilidade é ainda maior entre aqueles com filhos pequenos, sem
rede de apoio afetiva, com dependéncia financeira, inatividade fisica e alimentacdo inade-
qguada (Graner & Cerqueira, 2019).

Além disso, o sofrimento psiquico nesse grupo também estd associado ao ritmo de estu-
do imposto pela instituicdo, a distancia da familia e a transicdo do ensino médio para a uni-
versidade. Nos periodos finais, ha sobrecarga vinculada a tomada de decisGes profissionais e
a proximidade da entrada no mercado de trabalho (Lima et al., 2021).



Cabe destacar que o curso de Enfermagem demanda escuta ativa e envolvimento emo-
cional com os pacientes. Tais exigéncias, quando vivenciadas por académicos ainda em for-
macdo, podem se tornar fontes adicionais de sofrimento, principalmente quando somadas
a0s processos avaliativos constantes e a auséncia de espacos institucionais de acolhimento
(Sousa & Tavares, 2020).

A abordagem qualitativa foi escolhida por sua capacidade de explorar, em profundidade,
os significados atribuidos pelos estudantes as suas vivéncias. Essa perspectiva permite com-
preender o sofrimento psiquico como uma experiéncia subjetiva e contextualizada, articula-
da as exigéncias académicas e as relacdes sociais. Ao valorizar a escuta ativa e a complexida-
de das narrativas, a metodologia qualitativa se mostra adequada para revelar dimensd&es que
dificilmente seriam acessadas por métodos quantitativos, contribuindo para a construcdo de
acOes mais alinhadas as necessidades desse publico.

Nesse contexto, compreender as dimensdes do sofrimento psiquico, as manifestacbes e
as estratégias de enfrentamento entre estudantes de enfermagem é de fundamental impor-
tdncia em um cenario de prevencdo e de promocdo de salude junto a esse publico. Frente a
isso, o objetivo deste estudo foi identificar os fatores desencadeantes, as manifestagdes e
as estratégias de enfrentamento do sofrimento psiquico entre estudantes de Enfermagem.

Método

Estaéumapesquisaqualitativanorteada pelo Consolidated Criteria for Reporting Qualitative
Research (COREQ) (Tong, Sainsbury e Craig, 2007). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da instituicdo de origem da primeira autora (Parecer n? 4.682.665), atendendo a
Resolucdo n? 466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saude.

Os participantes foram estudantes regularmente matriculados em um curso de gradu-
acdao em Enfermagem de uma instituicdo publica de ensino superior localizada na regido
Centro-Oeste do Brasil. Os critérios de inclusdo exigiam que os estudantes estivessem com
matricula ativa e tivessem idade igual ou superior a 18 anos. Ndo foram aplicadas restricdes
guanto ao género, ao estado emocional, a situacdo socioecondémica ou ao periodo cursado.
Foram recrutados através da coordenacdo do curso, por meio de solicitacdo de divulgacao
em meio eletrdnico interno e nas midias sociais.

Dois grupos focais foram realizados de forma remota no segundo semestre de 2021, por
meio da plataforma Google Meet. O acesso foi restrito aos participantes que aceitaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), disponibilizado previamente em forma-
to digital. Cada grupo contou com 10 estudantes, com idades entre 19 e 35 anos (média de
23,9 anos), matriculados entre o primeiro e o quarto ano da graduac¢do. A amostra foi predo-
minantemente feminina, composta por 19 mulheres e um homem.

Os encontros foram coordenados por uma enfermeira docente da instituicdo com expe-
riéncia em conducdo de grupos, uma psicologa atuante na promocdo da saude mental em
contextos universitarios e uma estudante de Psicologia integrante do grupo de pesquisa.
Cada grupo participou de oito sessdes, com duragdo média de 90 minutos. Os temas aborda-
dos em cada encontro incluiram: apresentacdo e objetivos do grupo; adaptacdo ao contexto
universitario; salde mental no contexto universitario; relacdes familiares; relaces entre pa-
res; estratégias de autocuidado; expectativas para a vida; e fechamento com feedback.

Os grupos foram estruturados com base na abordagem da Terapia Cognitivo-Comporta-



mental em Grupo (TCCG), com foco em orientacdo e treinamento psicoeducativo. As sessdes
buscaram promover a reflexdo sobre pensamentos, emogdes e comportamentos associados
ao sofrimento psiquico, além de estimular o desenvolvimento de estratégias de enfrenta-
mento mais adaptativas ao contexto académico.

Todos os encontros foram audiogravados e transcritos na integra. O corpus foi analisado
com base na analise tematica reflexiva, conforme as etapas propostas por Braun e Clarke
(2019): familiarizacdo com os dados, codificacdo inicial, busca por temas, revisdo e definicdo
de temas e producdo do relatdrio final. A andlise foi realizada por dois juizes independentes,
com resolucdo de eventuais divergéncias por um terceiro pesquisador. A saturacdo teodrica
foi considerada alcancada ao se observar recorréncia de conteldos e auséncia de novas ca-
tegorias relevantes nas Ultimas sessoes.

Figura 1
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Resultados
Tema 1: Sofrimento psiquico na dimensao emocional e fisica

Foram apontados como fatores de risco para o sofrimento psiquico aspectos relacionados
a propria personalidade, sensacdo de pertencimento, autoconceito e autoestima distorci-
dos, colaborando para a sensacdo de perda de controle e autocobranga, tal como demons-
trado nas falas a seguir:

... apesar de eu ter autoestima baixa em muitas coisas . . . eu gosto de ter as coisas ao
meu controle, e se ndo estiver ao meu controle, eu fico agoniada (E2).

... eu sou muito insegura, tanto em questdo de amizade, em questdo de tudo, eu sou
muito insegura, muito mesmo . .. um tanto de rejeicdo, de certa forma, aquele medo de
“ai, eu posso perder essa amizade”, “ai, serd se essa pessoa ndo se importar mais comi-
go?”, “serd se eu ndo tenho tanta relevdncia assim na vida dessa pessoa?”. Entdo, esses

pega também e acaba em sensibilidade . . . (E16).
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... mas sou muito sentimental, se falar bem de mim, eu choro, se falar de mal, eu choro
também (E19).

Em relacdo aos aspectos fisicos, o aumento ou a perda de peso corporal foi relatado,
estando ligado ao enfraguecimento da autoestima dos participantes. Esse processo afe-
tou a percepcdo de bem-estar dos estudantes e causou impactos tanto fisiolégicos quanto
emocionais.

... eu percebo que eu tenho problemas com isso, e eu quero resolver esses problemas o
quanto antes, é engordar um pouquinho, eu quero chegar aos meus 50 kg. Eu néo con-
sigo, acredito que por questées emocionais mesmo, eu acabo me estressando muito ou
estudando muito e eu deixo de comer. As vezes eu estou muito estressada e eu deixo de
comer, e ai eu acabo emagrecendo, e isso faz mal para o meu corpo, faz mal para mim
psicologicamente, porque eu nédo estou felizcom o meu corpo . .. (E18).

... Autocuidado, na verdade. E ai eu também me sinto muito ridicula. Eu me sinto hor-
rivel. Por exemplo, na pandemia, eu estava pesando 52 kg, engordei 10 kg na pandemia
... E ai eu peguei para mim, sabe? Eu falei, ndo, eu vou emagrecer, eu vou ter uma
alimentagdo sauddvel. E eu consequi emagrecer uns 10 kg de novo, so que eu estou en-
gordando tudo de novo . . . e ai estd me fazendo ficar mal de novo, porque eu estou me
sentindo muito mal (E10).

Sobre a somatizacGo, uma coisa é gque eu engordei na pandemia, e eu ter engordado
afetou a minha autoestima, que acaba afetando todas as outras coisas, né? A gente, as

vezes, se olha no espelho e néo gosta do que vé . . . dai isso aumenta na tristeza . .. (E7).

ManifestacGes somaticas, como dores no corpo, falta de ar, diarreia e tricotilomania, tam-
bém foram expostas pelos participantes, sendo narradas como associadas ou decorrentes

do sofrimento psiquico.

... eu ficava arrancando os meus cabelos. O meio da minha cabega estd so os cotoqui-
nho de tanto cabelo que eu arrancava, e eu nem me via arrancando, quando eu ia varrer
a casa que eu via aquele tanto de cabelo (E5).

A, eu comecei a perceber que eu ficava muito irritada e aquela aflicGo. Chegava aquele
hordrio e eu ndo conseguia controlar, ndo sabia se eu ia chorar. Falava: “nossa hoje eu
ndo estou bem” (E4).

Quando eu té muito estressado ou quando algo estd me deixando, tipo, muito alucinado,
eu falto muito ar . . . a gente estd com raiva da pessoa ainda, é a pior hora, porque o
meu corpo sente muito, muito, muito, me dd muita falta de ar, me dd muita dor no peito

(E15).

Emergiram também relatos de sintomas depressivos, que, segundo os participantes, sdo
resultantes da rotina dos universitarios de Enfermagem, em decorréncia da crenca de ndo
ser capaz de fazer algo, bem como a sensacdo de perda de controle das préprias manifesta-
cOes do sofrimento.

Sou muito chorona. Eu tenho problema de fobia, entdo eu choro ou eu desmaio. Entéo,
vdrias vezes bati a cabeca em lugares horriveis . . . eu saio de cena e choro . . . ai depois
eu volto . .. me refaco como se eu ndo tivesse chorando nada . . . (E20).



Esses sintomas depressivos afetam a vida didria dos universitarios, prejudicando suas re-
lacBes familiares, académicas, sociais e afetivas, além de impactar a qualidade de vida. Eles
causam alteracdes no sono e na alimentacdo, podendo levar ao isolamento social.

A gente ndo dorme direito, a gente ndo come direito, a gente néo sai de casa. Eu cheguei
num ponto que a minha mde falava para mim assim, pegava a cadeira, colocava Id no
sol e falava: “Senta aqui com esse computador e vai tomar um sol, porque vocé td fican-
do doente” . .. (E1).

O meu marido . . . que me incentivou a fazer faculdade, mas assim, depois de uns dias
pra trds, ele me pegou chorando . . . e viu a real situagdo que eu estou . . . Ele td mais
de boa, ele estd tendo mais paciéncia . . . porque antes, ele saia pro servico, eu tava no
computador, chegava eu tava no computador . . . ai hoje ndo, ele ja fica mais tranquilo,

ele sabe que estou passando por essa fase . .. (E19).

Em alguns casos, a intensificacdo do sofrimento psiquico gerou quadros de humor depri-
mido e estresse, que, somados a outros acontecimentos nocivos a salde mental, colabora-
vam para o surgimento de ideacdo suicida, conforme exposto na fala do participante E19.

Estava muito estressada, muito. Estava ficando muito deprimida e tinha junto aqueles
problemas particulares, dai vinha outro problema, que as vezes acaba surgindo no meio
do caminho. Entdo, assim, eu realmente estava mal mesmo, até assim, pensando até
umas bobagens que eu ndo deveria estar pensando. Teve uma semana ai que eu estava
bem... precisando de alguém me salvar mesmo (E19).

Tema 2: Sofrimento Psiquico na Dimensdo Académica

O sofrimento psiquico também esta relacionado ao ambiente académico, especialmen-
te nas atividades avaliativas. ManifestagGes somaticas ocorrem quando os estudantes ndo
conseguem realizar alguma atividade proposta, como as crises durante avaliacGes e choro
ao se julgarem incapazes. A competi¢cdo entre pares também foi mencionada como um fator
estressante.

... eutravei no meio da prova. Eu comecei a chorar e eu ndo consequia fazer nada, e eu
tive uma crise no meio da prova (E1).

Eu comecei a fazer uma atividade e eu comecei a chorar porque eu ndo sabia. Eu come-
cei a ler, eu nGo entendi nada. Eu li, eu falava: “gente, que que td escrito aqui, em grego,
latim, qué que é? Porque ndo t6 entendendo isso aqui ndo (E14).

E a pressdo da faculdade acabou com meu psicoldgico, pois estava acostumada com
dtimas notas e ser uma das melhores alunas da sala. Mas a faculdade me mostrou que
eu praticamente néo sabia nada, e veio notas ruins e a vontade de desistir no primeiro
semestre era muito. E tudo muito complicado. Eu simplesmente me senti um lixo e me
sinto até hoje (E10).

O comportamento autoritario de alguns docentes esteve relacionado, segundo as parti-
cipantes, com a sensacdo de perseguicdo e o sentimento de impoténcia frente as demandas
académicas. Também foi relatada a sensacdo de ter sua capacidade enquanto estudante
minimizada por conta de falas de docentes:



. .uma coisa que me abala muito sobre a questdo de expectativas é relacionada as
figuras de autoridade, principalmente professor, se o professor fala alguma coisa que
minimiza (E7).

Se a professora sentasse e me perguntasse a técnica, eu ditava para ela a técnica . . . falei
pra Qela que eu néo queria fazer mais e eu ouvi coisas que, sinceramente, ndo desejo
pra ninguém ouvir . . . eu sei que eu dou conta, jd dei conta de coisa muito mais dificil
na minha vida, mas fica ali na minha cabeca, sabe? No meu ouvido: “vocé néo conse-
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gue”, “vocé ndo td preparada para isso”, “vocé ndo tem controle emocional”, “vocé néo
é capaz de gerenciar uma equipe”, “vocé ndo conseque”. . . eu ndo queria olhar no rosto
dela enquanto ela me falava, e ai eu olhava para minha mdo, olhava pra qualquer lugar
pra néo olhar no rosto dela, porque eu ndo conseguia olhar no olho dela. Ai ela olhou
para mim: “olha pra mim que eu té falando com vocé”. Foi horrivel, foi horrivel. Gente,
olha, sério mesmo, eu nunca tinha reprovado na minha vida e eu reprovei da pior forma

possivel . .. (E1).

Tema 3: Estratégias de Enfrentamento ao Sofrimento Psiquico

Frente ao sofrimento psiquico apresentado pelos universitarios, emergiram falas que de-
monstravam algumas estratégias de enfrentamento, tal como a busca por atendimento psi-
coldgico e o reconhecimento da necessidade de se abrir e pedir ajuda, permitindo que as
pessoas se aproximassem e oferecessem ajuda, tais como observados nas falas a seguir: . . .
fala: “ndo, hoje eu tenho que ir no psicdlogo, que minha cabega ta a mil” (E19). ... me abrir
mais para as pessoas . . . deixar ela, é chegarem mais perto de mim, saber mais da minha
vida. (E11)

Para os participantes, hd um reconhecimento de que o enfrentamento ndo deve se base-
ar apenas no uso de métodos farmacoldgicos, demandando a necessidade de mudanga nas
préprias atitudes de enfrentamento ao sofrimento. Além disso, ha apoio dos pares na busca
por profissionais de salide mental.

Falei: eu vou ao médico. Fui e fiz um monte de exames, ele disse: “néo tem nada. Ndo
estd faltando nada” e me passou um remédio para controlar a ansiedade . . . Ela (MAE)
propds que eu passasse por um psicologo e a psiquiatra que minha irmd passava, né?. ..
E ai surgiu também o grupo da professora. Falei: “vou participar, vou procurar alguma
solucgdo, porque so o remédio ndo vai ajudar, eu preciso mudar minha cabega” . . . (E4).

Desvelaram-se, ainda, falas que representam estratégias de enfrentamento ineficazes,
comprovando passividade frente a algumas demandas, bem como o ato de se esconder,
visando evitar desconforto.

Entdo eu ndo vou falar mais. Eu fico quieta. Por mais que isso esteja me fazendo um
pouco mal, estd sendo melhor do que prolongar uma discusséo e a gente se machucar,
entendeu? E bem complicado, mas é a tUnica solucdo, porque néo tem jeito (E10).

... Sevocé é uma pessoa que vocé sempre se torna um camaledo nos locais, vocé sem-
pre, tipo assim, tenta colocar algo seu, como se vocé colocasse sua forma de ser atrds,
como se fosse um personagem, pra Vocé sempre aparecer uma pessoa boa e depois vocé
mostrar quem é vocé de verdade, seus segredos, no caso (E15).



Por outro lado, uma relacdo saudavel entre docentes e académicos foi vista como um
fator de protecdo e de enfrentamento frente ao sofrimento psiquico. Nessas situacdes, os
alunos se sentem acolhidos e acreditam que os professores podem ouvir suas queixas e difi-
culdades sem prejudicar seu desempenho académico.

Eu chorei muito na aula do professor X. Ele foi e chegou e conversou comigo. Aquilo Id,
eu acho que eu ndo vou esquecer nunca o que ele tinha comentado comigo, que ele fa-
lou assim: “é normal as pessoas se sentirem assim quando chega”. Ele até contou toda
historia dele . . . e ele falou: “é normal vocé estar assim, entdo o recomendado é vocé
marcar com o psicélogo. Nos temos o psicologo X aqui”. Até ai eu nem conhecia, e ele
falou: “é so vocé ir na coordenacdo fazer uma ficha, desabafar com ele, vocé conversa,
joga pra fora essa incerteza e ter planejamento. Vocé planejando rotas de estudo, vocé
vai consequir e vai dd certo” (E16).

Discussao

Os relatos dos participantes indicaram que individuos com baixa autoestima e menor
senso de controle tendem a experimentar maior desconforto em situagdes fora de seu con-
trole, levando a ansiedade e ao sofrimento emocional. A inseguranca, o medo da rejeicdo
e a sensibilidade a criticas foram aspectos mencionados de forma recorrente, sinalizando a
presenca de um autoconceito distorcido e de dificuldades em estabelecer um sentimento
de pertencimento.

Um estudo aponta que a autoestima elevada esta relacionada a um maior senso de va-
lor pessoal em universitdrios, funcionando como protecdo contra o impacto do estresse.
Ja as distor¢des no autoconceito tendem a enfraquecer a capacidade de enfrentamento,
favorecendo sintomas ansiosos e sofrimento psiquico (Preto et al., 2020). Nesse contexto, o
acolhimento institucional e o incentivo a escuta ativa surgem como estratégias preventivas
importantes.

Além das questdes emocionais, os participantes relataram alteracGes fisioldgicas, como
perda ou ganho de peso, dores corporais, alteracdes alimentares, falta de ar e comporta-
mentos compulsivos, como a tricotilomania. Esses sintomas evidenciam a conexdo entre
sofrimento psiquico e queixas fisicas, reforcando a necessidade de estratégias integradas de
cuidado, que vao além da escuta clinica e envolvam agdes intersetoriais.

A literatura também relaciona alteragdes corporais, insatisfacdo com a imagem e sofri-
mento emocional, sendo frequente, entre universitarios, a presenga de sintomas depressi-
vos associados a esses fatores (Dell’'Osbel et al., 2018; Morato et al., 2022). Quando ndo re-
conhecidos, esses sinais tendem a ser negligenciados ou naturalizados, dificultando o acesso
a cuidados adequados.

A necessidade de pertencimento surge como um fator de risco para o sofrimento psiqui-
co, pois se refere ao desejo fundamental de se sentir aceito e integrado a grupos sociais.
Quando esse pertencimento é fragilizado, surgem sentimentos de soliddo, isolamento e re-
jeicdo, afetando negativamente o bem-estar emocional e fisico e contribuindo para proble-
mas como ansiedade, depressao e estresse. Pessoas que ndo se sentem integradas podem
ter baixa autoestima e sentir que ndo sdo valorizadas ou respeitadas (Santos & Castanho,
2021).



ManifestacGes como irritabilidade, aflicao e dificuldade de autorregulacdo emocional fo-
ram descritas pelos participantes e podem indicar transtornos de ansiedade ou depressao.
Esses sintomas prejudicam a qualidade de vida e interferem nas atividades cotidianas. A lite-
ratura confirma a prevaléncia desses sintomas na populagdo universitaria, incluindo estresse
constante, cansaco e dores de cabeca, além de sintomas depressivos (Girardi & Martins-
Borges, 2017; Lima et al., 2021).

Alguns estudantes relataram sentimentos de incapacidade, perda de controle e desespe-
ranca, indicando sintomas depressivos relacionados a rotina académica. Depoimentos como
os dos participantes E20 e E1 revelam choro frequente, sensibilidade emocional acentuada,
vergonha e desmotivacdo para as tarefas cotidianas.

Esses sintomas afetam os vinculos familiares e afetivos, ampliando os efeitos negativos
da cobranca académica. O desgaste emocional favorece o isolamento social e compromete
ainda mais a saude mental, reforcando a urgéncia de estratégias preventivas, como suporte
psicologico e agdes institucionais de acolhimento.

O sofrimento psiquico pode evoluir para quadros de humor deprimido e de estresse,
especialmente diante de desafios sociais e académicos, aumentando o risco de ideagdo sui-
cida. O participante E19 relatou ter enfrentado uma fase intensa de sofrimento, marcada por
depressdo, estresse e pensamentos suicidas. Essas manifestagcdes impactam diretamente o
desempenho académico e podem estar associadas a ideacdo suicida (Jardim et al., 2020;
Lima et al.,, 2021).

O ambiente académico pode ser extremamente estressante e desafiador para muitos
estudantes, com repercussdes graves para a saude mental. Os relatos indicam que as ativi-
dades avaliativas geram elevada pressao e ansiedade, podendo desencadear manifestacGes
somaticas e emocionais. A competicdo entre pares também é apontada como um fator de
estresse significativo.

Os relatos sobre posturas arbitrarias de alguns docentes sdo particularmente preocupan-
tes. Eles revelam como a relagdo com figuras de autoridade pode impactar a autoestima
e a confianca dos estudantes, levando ao sentimento de impoténcia e inadequacdo. Esses
relatos contribuem para que se pense em estratégias que tornem o ambiente académico
respeitoso e acolhedor, no qual os estudantes possam se sentir valorizados e apoiados em
sua jornada de aprendizagem.

Estudos indicam que a sobrecarga da graduacdo, especialmente em cursos da saude, é
um dos principais fatores de estresse e sofrimento entre universitarios. A exigéncia exces-
siva faz com que o tempo de descanso e lazer seja substituido por demandas académicas,
gerando descrenca, irritabilidade, crises emocionais e choro frequente (Barros et al., 2017,
Nascimento et al., 2018).

A autocobranca por desempenho, acentuada em cursos como Enfermagem pela respon-
sabilidade assistencial, pode levar a valorizacdo das notas em detrimento da aprendizagem.
Isso favorece a competicdo, o isolamento, a inseguranca e sentimentos de fracasso, afetando
negativamente a autoestima (Ribeiro et al., 2020; Gomes et al., 2018).

Sobre a relagdo professor-aluno no contexto académico, os docentes tendem a ocupar
espacos primordiais frente as questdes de bem-estar dos estudantes; no entanto, a variabili-
dade do perfil dos docentes dificulta a criacdo de vinculos (Macédo, 2021). Situacdes em que
alunos sdao submetidos a condutas vexatdrias e repressivas por parte de docentes com perfil



autoritario sdo fatores que colaboram para a manifestacdo do sofrimento na populacdo uni-
versitaria (Andrade & Leite, 2019).

Para lidar com os diversos fatores de risco mencionados pelos participantes, foram men-
cionadas estratégias de enfrentamento utilizadas no cotidiano académico. Eles reconhecem
a importancia de buscar ajuda profissional e de mudar suas proprias atitudes diante do sofri-
mento, em vez de depender apenas de medicamentos. Além disso, o apoio social, incluindo
amigos e professores, é visto como crucial para enfrentar dificuldades académicas e emocio-
nais. Por outro lado, estratégias ineficazes, como evitar conflitos e se isolar, também foram
mencionadas.

A literatura indica que a busca por apoio emocional ainda é insuficiente entre universi-
tarios, em razdo dos estigmas e da dificuldade em identificar locais de acolhimento (Arenas
et al., 2019). A escolha por estratégias de enfrentamento ineficazes se relaciona a falta de
compreensdo sobre as causas do sofrimento psiquico, o que dificulta a identificacdo de ne-
cessidades e 0 acesso a suporte adequado (Oliveira, Macedo & Sousa, 2020).

A relacdo saudavel com os professores emerge como um fator protetivo relevante.
Docentes que promovem proximidade, com empatia, reciprocidade e respeito, fortalecem a
sensacao de acolhimento e seguranca dos estudantes, facilitando o enfrentamento de difi-
culdades emocionais (Andrade & Leite, 2019).

Essa construgdo afetiva entre professor e aluno, somada ao apoio profissional em saude
mental, contribui para a promocdo da satde no ambiente académico. O professor, ao identi-
ficar sinais de sofrimento, torna-se pega-chave no enfrentamento dessas demandas (Santos
& Gondim, 2021).

Consideragoes Finais

O sofrimento psiquico é uma realidade para muitos universitarios, associado a diversos
fatores de risco. Como estratégias de enfrentamento, os académicos recorrem a profissio-
nais de salde mental e compartilham suas dificuldades com amigos e professores, formando
uma rede de apoio. A relacdo sauddvel entre docentes e discentes também se configura
como um fator de protec3o. E crucial que os estudantes reconhecam a importancia de cui-
dar da saude mental e busquem ajuda quando necessario, com o suporte das instituicdes de
ensino para a promocdo da salde mental.

Além disso, é fundamental compreender a relagdo entre aspectos emocionais e fisicos
para a promocdo integral da sadde e do bem-estar dos individuos. Nesse sentido, a imple-
mentacdo de mudancgas e estratégias para mitigar os fatores que contribuem para o so-
frimento psiquico dos jovens universitarios é essencial. Entre as possiveis mudancas, des-
tacam-se acdes como a diversificacdo das formas de avaliacdo, a reorganizacdo da carga
hordria das disciplinas, a criacdo de espacos de escuta qualificada e o incentivo ao equilibrio
entre atividades académicas e de interacdo social.

Este estudo apresenta limitacGes, pois a coleta de dados foi realizada com académicos de
um Unico curso e durante um periodo pandémico, o que pode ter intensificado o sofrimen-
to psiquico desse grupo. Por outro lado, os depoimentos revelaram aspectos emocionais
importantes que necessitam ser abordados. Recomenda-se o engajamento em atividades
voltadas a promocdo da saude mental, tais como grupos terapéuticos, rodas de conversa,



campanhas educativas e apoio psicolégico acessivel no ambiente universitario. Ademais,
sugere-se a implementagao de estratégias que considerem as necessidades desse publico,
incluindo acesso a atividades de lazer, redes de apoio, manutencdo do contato familiar e

fortalecimento das relacdes entre professores e alunos.
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