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“... Sera que um dia saberemos, afinal, se
estamos no lugar certo? Sera que ha, enfim,
algum lugar certo para viver essa vida que é
um turbilh&o de incertezas que a gente insiste

em fingir que acredita controlar?...
(Ruth Manus)



RESUMO

Introducédo: O conceito de qualidade de vida € bem complexo, abrangente e tem a
subjetividade como componente importante, sendo a compreensao do proprio existir.
A graduacdo em Medicina pode afetar, em menor ou maior grau, a qualidade de vida
dos estudantes. A entrada no curso, principalmente no final da adolescéncia, traz uma
diversidade de embates afetivos, emocionais, fisicos e educacionais que o académico
devera enfrentar. Isso cria uma sensacdo de medo e inseguranca que, em alguns
casos, pode ser intensificado pela necessidade de sair de casa pela primeira vez. O
desligamento da familia cria a necessidade de uma nova adaptacdo, pois ndo ha
preservacdo de afeto e de cuidados que assegurem a sobrevivéncia no cotidiano
Objetivo: Investigar a relacéo entre a frequéncia do convivio familiar e a qualidade de
vida de académicos de Medicina do primeiro, quarto e oitavo periodo do curso.
Métodos: Serarealizado um estudo descritivo com abordagem quantitativa, por meio
de um levantamento de dados obtidos pela resolu¢cdo de um questionéario validado
modificado a académicos do Curso Medicina do Instituto Tocantinense Presidente
Antbnio Carlos Porto — ITPAC, na cidade de Porto Nacional- TO. Resultados
Esperados: Espera-se que quanto maior a frequéncia de visita pelos familiares,
melhores os indices de qualidade de vida. Acredita-se, também, que estudantes de
periodos mais recentes serdo mais afetados, com menores valores na maioria dos
fatores de qualidade de vida analisados.

Palavras-chave: Qualidade de vida, Académicos de Medicina, Convivio familiar.



ABSTRACT

Introduction: The concept of quality of life is very complex, comprehensive and has
the subjectivity as an important component, being the understanding of the existence
itself. The graduation in Medicine can affect in a lesser or greater degree the quality of
life of the students. The entry into the course, especially in adolescence, brings a
diversity of affective, emotional, physical and educational conflicts that the academic
must face. This creates a sense of fear and insecurity, which in some cases can be
heightened by the need to leave home for the first time. The detachment of the family
creates the need for a new adaptation, since there is no preservation of affection and
care that ensure survival in daily life. Objective: To investigate the relationship
between the frequency of family living and the quality of life of medical students in the
first, fourth and eighth periods of the course. Methods: Descriptive study with
guantitative approach. A data survey will be carried out through the application of a
validated questionnaire modified to the Medicine Course of the Tocantinense Institute
President Antonio Carlos Porto - ITPAC, in the city of Porto Nacional-TO. Expected
Results: It is expected that the higher the frequency of the visit, the better the quality
of life indexes. It is also believed that students from more recent periods will be more
affected, with lower values in most quality of life factors analyzed.

Key words: Quality of life, Medical students, Family life.



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS
IQVEM- Inventario de Avaliacdo de Qualidade de Vida do Estudante no Curso de
Medicina
ITPAC — Instituto Tocantinense Presidente Antdnio Carlos
OMS - Organizac¢do Mundial da Saude

TCLE — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
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1 INTRODUCAO

O conceito de qualidade de vida é bem complexo, abrangente e tem a
subjetividade como componente importante, sendo a compreenséao do proprio existir.
A Organiza¢do Mundial da saude (OMS) define como “a percepgao do individuo sobre
a sua posi¢cao na vida, no contexto da cultura e dos sistemas de valores nos quais ele
vive, e em relacdo a seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes”
(WHOQOL,1997).

A graduacdo em Medicina pode afetar, em menor ou maior grau, a qualidade de
vida dos estudantes. Sao varios os fatores influenciadores desse processo, visto que
€ um curso longo, que requer horas de estudos, devido ao curriculo extenso e de
grandes exigéncias. Além de ter de aprender a lidar com situacdes dificeis e
turbulentas, como a morte (FIEDLER, 2008).

A Medicina € um dos cursos mais procurados entre os vestibulandos e requer
exaustiva dedicacdo antes mesmo de ingressar na faculdade. A entrada no curso,
principalmente na adolescéncia, traz uma diversidade de embates afetivos,
emocionais, fisicos e educacionais que o académico devera enfrentar. ISso cria uma
sensacao de medo e inseguranca que, em alguns casos, pode ser intensificado pela
necessidade de sair de casa pela primeira vez. O desligamento da familia cria a
necessidade de uma nova adaptacéo, pois ndo ha preservacéao de afeto e de cuidados
gue assegurem a sobrevivéncia no cotidiano (RAMOS-CERQUEIRA; LIMA, 2002).

O presente projeto objetiva realizar um estudo com académicos do curso Medicina
do Instituto Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto - ITPAC na cidade de Porto
Nacional- TO, com o propésito de comparar a qualidade de vida entre académicos

gue residem longe dos familiares e os que residem com os familiares.

1.1 PROBLEMA DE PESQUISA

A presenca ou auséncia do convivio familiar interfere na qualidade de vida dos

académicos de Medicina?

1.2 HIPOTESE
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- Alunos que moram distante da familia terdo pontuacdes diferentes dos que moram
com a familia no teste utilizado: IQVEM (Inventéario de Avaliacdo de Qualidade de Vida

do Estudante no Curso de Medicina) modificado.

1.3 JUSTIFICATIVA

Calcula-se que durante a formacdo académica, 15 a 25% dos estudantes
universitarios apresentem algum tipo de transtorno psiquiatrico, dentre eles depresséo
e ansiedade, sendo altamente prevalentes nos estudantes de Medicina (CAVESTRO;
ROCHA, 2006).

Um estudo feito em duas escolas médicas do Ceara mostrou que 28,8% dos
estudantes apresentavam sintomas depressivos (PAULA et al., 2014). Outro estudo,
feito na Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Goias, revelou que 26,8%
dos entrevistados também apresentavam sintomas depressivos (AMARAL et al.,
2008). Assim, é detectada alta prevaléncia desses sintomas nos académicos do curso
de Medicina.

Dentre os fatores que podem influenciar nesse resultado, menciona-se a grande
carga horéaria e numero de matérias, contato com doentes e cobranga da instituicao
de ensino e da sociedade quanto ao empenho durante sua formacao (PORCU et al.,
2001).

Além dos problemas de saude mental, a graduacéo em Medicina acarreta diversas
outras mudancgas na qualidade de vida do académico, como diminui¢ao do tempo para
horas de lazer (BAMPI et al., 2013).

De fato, a opcéo por esse curso interfere na qualidade de vida. InGmeras foram as
bibliografias encontradas sobre a qualidade de vida dos académicos de Medicina.
Entretanto, ndo foram encontradas bibliografias diversificadas que relacionassem os
resultados da qualidade de vida desses estudantes com a presenca ou auséncia do
convivio familiar. Diante disso, justifica-se o interesse da pesquisa para estabelecer
essa relacdo, com o intento de apontar possiveis caminhos para minimizar os danos
causados a esses sujeitos.

Além disso, somou-se as vivéncias pessoais das pesquisadoras enquanto
discentes da graduacdo em Medicina. Essas experiéncias suscitaram uma reflexdo

sobre a qualidade de vida dos estudantes de Medicina e sua relagcdo com a presenca
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ou ndo do convivio familiar, sendo o desligamento da familia considerado uma

dificuldade de adaptacédo a vida académica das autoras.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Investigar a relagdo entre a frequéncia de convivio familiar e a qualidade

de vida de académicos de Medicina.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v' Analisar a qualidade de vida de académicos de Medicina por meio de questionario
IQVEM,;

v/ Comparar os resultados obtidos pelo questionario considerando a frequéncia com
gue esses alunos convivem com a familia;

v Verificar se a baixa frequéncia de visita a familia esta correlacionada com menores

valores na maioria dos fatores de qualidade de vida analisados.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 QUALIDADE DE VIDA

O conceito de qualidade de vida abrange diversas esferas. A Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) define qualidade de vida como: “a percepgéo do individuo de sua
posicao na vida, no contexto da cultura e sistema de valores nos quais vive e em
relacdio aos seus objetivos, expectativas, padrées e preocupacdes”. E uma definigéo
subjetiva, logo, € algo que pode ser avaliado pela prépria pessoa e € multidimensional,
incluindo fatores psicolégicos, fisicos, emocionais, sociais, além de outros aspectos
da vida (WHOQOL,1997).

A qualidade de vida é uma percepcao estritamente humana, revelando os graus
de satisfacdo encontrados com a vida amorosa, social, ambiental, em familia e da
propria estética existencial. Faz alusdo aos padrées que a sociedade imple e se
mobiliza para conquista-los, seja de maneira consciente ou inconsciente. Faz alusao,
também, ao conjunto das politicas publicas e sociais que orientam o desenvolvimento
humano e as modificagbes positivas nas condicdes e estilos de vida, atribuindo
guantia expressiva das responsabilidades a esfera da salde (MINAYO; HARTZ,
BUSS, 2000).

3.2 QUALIDADE DE VIDA DO ESTUDANTE DE MEDICINA

A definicdo que as pessoas tém acerca da qualidade de vida é constituida pelo
seu referencial e suas condi¢cdes de vida, reforcado constantemente pelas interagdes
entre os diversos ambientes, abrangendo a area do ensino formal (RIBEIRO et al.,
2010).

Na rotina académica, tem-se um espago que propicia vivéncias promotoras e
detratoras da qualidade de vida dos alunos (OLIVEIRA; CIAMPONE, 2008). Em se
tratando do curso de Medicina, pode-se citar diversas causas que interferem
diretamente na qualidade de vida do discente, como a extensa carga horaria a que os
estudantes estdo submetidos na graduagcao de Medicina, ocupadas com atividades
de ensino, pesquisa e extensdo. Esse quadro agrava-se devido a dificuldade de
administrar o tempo com as requisi¢cdes das diversas disciplinas, as quais, muitas

vezes, privam os académicos dos momentos de lazer com amigos e familiares. Além
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disso, soma-se o contato com 0s pacientes, com as doencas graves e com a morte e
a competitividade entre os colegas de curso, que se instiga com a valorizacdo do
desempenho académico durante a graduacéo e persiste até o processo seletivo para
a entrada na residéncia (MELLO-FILHO, 2010; LIMA-GONCALVES, 2002).

Dessa maneira, privacdes dos mais diversificados niveis, a iniciar pelo sono,
periodos de lazer, atividade fisica, convivio familiar, dentre outros, adicionadas a
cobrancas proprias do curso, podem vir a alterar a condicéo psicoldgica do aluno e,
consequentemente, o futuro profissional. Em baixa ou alta prevaléncia, no decorrer da
graduacéo, crises de adaptacao sdo vivenciadas, sendo o estresse e 0s problemas
mentais, como a ansiedade e a depressdo, prevalentes nesta populacdo de
estudantes (COMPTON, CARRERA, FRANK, 2008; MILLAN, ARRUDA, 2008;
CESAR, PAES, NOVAES, 2012).

E importante ressaltar que a exigéncia ao académico de Medicina inicia-se antes
mesmo de entrar na graduacdo, no periodo de preparo para ingressar no curso, Vvisto
gue esta entre um dos mais concorridos. O acesso a uma instituicao de ensino meédico,
no Brasil, exige que o pretendente a carreira médica tenha disposi¢céao para enfrentar
uma disputa acirrada por uma das vagas no curso pretendido. Os estudantes
necessitam abrir mao do convivio com amigos e familiares, assim como se abster de
horas de descanso, do lazer e de atividades fisicas para conseguir alcancar o tao
sonhado objetivo da aprovacdo. Os educandos que conseguem ingressar no curso de
Medicina ja o fazem desta maneira, com elevado nivel de estresse, decorrente do

periodo que passaram se preparando para a concorrida selecao (OLIVEIRA, 2013).

3.3 QUALIDADE DE VIDA DO ACADEMICO E O FATOR “SAIR DE CASA”

A entrada na Universidade € um periodo de mudanca para o jovem adulto. A
conquista de mais autonomia e o fato de assumir responsabilidades, muitas vezes,
fazem com que a saida da casa dos pais cause mudancas nos estilos de vida dos
estudantes universitarios. Junto ao ingresso ao mundo académico, muitas vezes,
consolidam-se ou iniciam-se comportamentos menos saudaveis, nomeadamente o
tabagismo ou aumento do consumo de bebidas alcodlicas (FARIA, 2012).

Dentro desses fatores tem-se a “saida da casa dos pais”. Muitos alunos sao

obrigados a mudar de cidade para ter acesso ao curso de Medicina, geralmente pelo
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fato de a cidade de origem nado oferecer tal curso. Esse fator acarreta grandes
mudancas, responsabilidades e angustias.

Assim, a adaptacdo a vida universitaria adiciona-se a experiéncia de morar fora
de casa pela primeira vez e suas consequéncias. Nao ha garantia de afeto e de
cuidados que assegurem a sobrevivéncia no cotidiano, exacerbando ainda mais a
inseguranca do pos adolescente. Tudo esta por sua conta: organizar as atividades do
dia a dia, descobrir um jeito novo de estudar e estabelecer novos vinculos afetivos.
Nesse novo contexto, enfrentara a relacdo com pessoas diferentes, a ameaca do trote,
as festas, o alcool, as drogas disponiveis e algumas vezes impostas e as primeiras
decepcdes (RAMOS-CERQUEIRA,; LIMA, 2002).

Nesse entendimento, vale ressaltar que sdo varios os fatores que fazem o cidadao
mudar de cidade, podendo ocorrer de maneira voluntaria ou for¢ada, constituindo-se
como uma experiéncia de vida desafiadora e repleta de ensejos ou ameacadora,
produzindo estresse, sofrimento fisico e psicoldgico. O sentimento de “Saudades de
Casa - Homessickness” ocorre em decorréncia frequente da mobilidade geografica.
No momento em que esse sentimento se torna excessivo, a adaptacdo a nova
situacao fica afetada, trazendo consequéncias prejudiciais ao bem-estar do individuo,
podendo inclusive culminar com o retorno inesperado a sua residéncia de origem. A
nova situacao impde ao individuo diversas exigéncias de adaptacédo. De fato, o acesso
a recursos, até entdo facilmente disponiveis na sua residéncia de origem (familia,
amigos, sociedade), é agora dificultado (SILVA, 2013).

Os estudantes abandonam o conforto de seus lares e adquirem novas
responsabilidades, a partir do momento que vao viver sozinhos ou nas famigeradas
republicas. Roupa lavada, cama arrumada e comida na mesa serdo, portanto, coisas
do passado. A aprovacdo no vestibular pode significar o fim das facilidades e do
aconchego da casa dos pais. Os mais preparados nao vao sofrer tanto, comparado
aos menos preparados (NASSA, 2001).

Na presenca dessas transformacdes, esses estudantes fardo diferentes
adaptacdes em suas vidas, que poderao ser eficazes ou ndo. E notdrio, contudo, que
essas mudancas na vida tém sido correlacionadas ao alto nivel de estresse e a outros
sintomas emocionais, o que pode ser observado em estudos como o de Oliveira
(2013), em estudantes de Medicina da Universidade Federal da Bahia e o de Pereira
(2014), também em académicos de Medicina. Pode-se inferir, portanto, que quanto

mais ineficaz a adaptagéo, maior podera ser o halo depressivo desse estudante.
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O poder de concentracgdo nas atividades habituais e a capacidade de retencdo dos
estudantes podem estar comprometidos por esses sentimentos, 0 que,
consequentemente, pode ocasionar prejuizo cognitivo, reducdo da desenvoltura
académica e da percepcdo de dominio sobre as exigéncias académicas (BURT,
1993).

Outro aspecto quanto a qualidade de vida a ser mencionado é o alimentar. Quando
0 académico passa a morar sozinho, ha mudanca em seu padrao alimentar, pois,
muitas vezes, passa a alimentar-se fora de casa, 0 que estd associa-se a habitos
alimentares menos saudaveis e a desequilibrios nutricionais. Estudos demonstram
que tais refeicbes s&o desequilibradas, pois incluem grandes quantidades de
alimentos, mais caloricas, com altos niveis de gordura total e saturada e contem
baixos niveis de fibras, célcio e ferro, referente ao baixo consumo de leite, frutas e
hortalicas (LINHARES, 2012).

Em um estudo realizado por Vizzotto, Jesus e Martins (2017), em que pesquisaram
gualidade de vida em estudantes de duas universidades de Portugal, as implicacdes
mais expressivas referiam-se aos universitarios que sairam da casa da familia para
estudar, 0s quais possuiam niveis bem mais superiores de ansiedade, estresse e
depressdo, do que aqueles que viviam com a familia e estudavam em uma
universidade mais préxima de suas casas.

Em outra pesquisa, também em Portugal, Silva (2013) estudou académicos em
mobilidade internacional, os quais apresentaram sentimentos de saudade de sua
casa, relacionando isso ao mal-estar psicolégico nos estudantes. Corroborando com
esses achados, Osse e Costa (2011) constataram, em estudantes da Universidade de
Brasilia procedentes de outros estados, que a maioria apresentava prodromos que
indicavam ansiedade, depressao e dificuldades em pedir ajuda.

Fioravanti et al. (2005) observaram em seu levantamento de dados, na
Universidade de Campinas — UNICAMP, que ha um aumento significativo na
porcentagem de académicos de Medicina estressados oriundos de outros estados em
relacdo aos nativos de Campinas. Na literatura médica isso é descrito como estresse
de adaptacao.

Diversos estudos, como o trabalho desenvolvido por Alves et al. (2010),
demonstram, por meio do instrumento Whoqol-bref, que a qualidade de vida dos
estudantes de Medicina sofre desgastes no dominio psicolégico durante o curso

médico, sendo que Fioravanti et al. (2005), ao estudarem fatores de estresse entre
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alunos da Universidade Estadual de Campinas, concluiram que, para terem uma
melhor qualidade de vida, os alunos deveriam praticar esportes de forma mais regular,
tendo um maior contato com seus familiares e evitando assim a solid&o, evidenciando
a importancia do convivio familiar para uma melhor qualidade de vida do estudante.

Para que estudantes se tornem mais confiantes e criativos, é fundamental uma
boa qualidade de vida e reduzido nivel de estresse no decorrer da formacao
académica. Essas condi¢cdes refletem positivamente no desenvolvimento das
habilidades e das competéncias da atuacdo médica e da relacdo médico-paciente
(GROSSEMAN, 2001; GROSSEMAN, PATRICIO, 2004).
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4 METODOLOGIA

4.1 DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo de cunho descritivo com abordagem quantitativa. Sera
realizado um levantamento de dados por meio da aplicacdo de um questionario
validado modificado a académicos do Curso Medicina do primeiro, quarto e oitavo
periodo do curso do Instituto Tocantinense Presidente Anténio Carlos Porto — ITPAC,
na cidade de Porto Nacional- TO.

4.2 LOCAL E PERIODO DE REALIZACAO DA PESQUISA

O estudo sera realizado com académicos de Medicina nas salas de aula do
Instituto Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto - ITPAC na cidade de Porto

Nacional- TO durante o periodo letivo dos estudantes, de agosto a setembro de 2019.

4.3 POPULACAO E AMOSTRA

A populacao estudada sera composta por académicos do curso Medicina do
Instituto Tocantinense Presidente Anténio Carlos Porto - ITPAC na cidade de Porto

Nacional- TO do segundo semestre de 2019.

Fardo parte da pesquisa os académicos de Medicina do primeiro, quarto e
oitavo periodo do curso que estardo matriculados no segundo semestre de 2019.2 e

estima-se entrevistar 185 alunos.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO

o Académicos do Instituto Tocantinense Presidente Antbnio Carlos Porto —
ITPAC de Porto Nacional que estardo matriculados no primeiro, quarto e oitavo
periodos do curso no segundo semestre de 2019;

e Académicos de Medicina que concordarem em aceitar participar da pesquisa e

assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
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4.5 CRITERIOS DE EXCLUSAO

e Desisténcia do voluntario em participar do estudo;

e Questionarios que nao forem completamente e/ou adequadamente respondidos.

4.6 VARIAVEIS

As variaveis que compdem o questionario IQVEM séo:
- Qualidade de vida geral;
- Gestéo do tempo;
- Interacao social,
- Satisfacdo com o curso;
- Inseguranga quanto ao futuro profissional;
- Saude Mental;
- Aspectos financeiros;
- Aspectos didaticos- pedagdgicos;
- Capacidade de concentracdo e assimilacao;
- Relacionamento afetivo;
- Suporte a saude;
- Satisfacdo em ajudar o outro;
- Relacionamento inter-pares;
- Relacionamento com docentes;
- Cobranca quanto ao desempenho.
Além dessas variaveis serdo acrescentadas:

- Frequéncia com que o aluno visita sua familia;
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- Sexo;

- Periodo em que se encontra matriculado.

4.7 INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS, ESTRATEGIAS DE APLICACAO,
ANALISE E APRESENTACAO DOS DADOS

Para a coleta dos dados utilizar-se-4 um questionario validado modificado,
IQVEM- Inventario de Avaliagcdo de Qualidade de Vida do Estudante no Curso de
Medicina (FIEDLER, 2008). A partir desse questiondrio serdo coletadas informacdes
sobre a qualidade de vida dos académicos de Medicina abordando aspectos gerais,

fisicos, psicologicos, gestdo de tempo e ambiente de ensino.

O presente projeto sera submetido ao Comité de Etica da FAPAC/ ITPAC Porto
e somente apds a sua aprovacao sera iniciado a sua execucao. No més de agosto de
2019, sera pedida a autorizacdo de um dos docentes dos respectivos periodos para a

aplicacdo do questionario na sala de aula durante o seu horario de aula.

No primeiro periodo serd contatada a professora Andriele Gasparetto da
disciplina de Integracdo Ensino- Servico | e estima-se aplicar o questionario a cerca
de 70 alunos; no quarto periodo seré pedida a autorizacdo ao professor Felipe Munhoz
da disciplina de Epidemiologia e estima-se aplicar o questionario a cerca de 68
alunos, e por ultimo sera pedido a autorizacdo do professor Danilo Ruiz da disciplina
de Saude do adulto e do idoso lll, do oitavo periodo, e estima-se colher os dados de
cerca de 47 académicos. Caso ndo haja essa autorizacdo, serd pedida autorizacao

para outros professores do periodo.

ApoOs essa autorizacao, sera lido em voz alta o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), oportunizando aos académicos tirarem qualquer duvida quanto
a pesquisa. Os questionarios serdo entregues para todos os académicos presentes
na sala de aula junto com o TCLE, que tera duas vias, uma entregue ao sujeito que
participara da pesquisa e outra que ficara com o pesquisador, todas serao
devidamente assinadas tanto pelo académico como pelo pesquisador. Junto sera
entregue também uma caneta. Os estudantes que nao quiserem participar da
pesquisa, ndo precisardo se manifestar ou dizer para os pesquisadores, apenas

entregardo os papeéis sem resposta e assinatura.
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A coleta de dados dar-se-a através de respostas obtidas com 0s questionarios,
realizando a tabulacdo dos dados objetivos no programa Microsoft Excel 2016, sendo

confeccionados posteriormente graficos.

Serdo comparados os indices de qualidade de vida dos alunos de acordo com
a frequéncia do convivio familiar e se existe diferenca entre os periodos do curso
analisados. Para isso, sera realizado teste de multivariancia TWO WAY ANOVA
seguido do post test T-student, sendo consideradas significativas as diferencas < 5%
(p =0,05).
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5 DELINEAMENTO DA PESQUISA

A pesquisa sera realizada com a aplicacdo do Inventario de Avaliacdo de
Qualidade de Vida do Estudante no Curso de Medicina- IQVEM, para levantamento
de dados junto aos académicos de Medicina do primeiro, quarto e oitavo periodo do
curso que estardo matriculados no semestre de 2019.2 no Instituto Tocantinense
Presidente Antdnio Carlos Porto — ITPAC de Porto Nacional. Sera pedido autorizagéo
prévia de um dos docentes dos respectivos periodos para aplicacdo do questionario
durante sua aula. A seguir, o IQVEM modificado seré aplicado a todos os académicos
presentes em sala de aula, que concordarem em assinar o TCLE.

Apds o levantamento de dados, serd feita a transcricdo dos dados para o
programa Microsoft Excel 2016 e logo em seguida sera realizado teste de
multivariancia TWO WAY ANOVA seguido do post test T-student para comparar 0s
indices de qualidade de vida entre os alunos que visitam a familia com frequéncia e
0S gue nao visitam e se existe diferenca considerando o tempo a partir dos periodos
do curso analisados. Esses dados computados serdo utilizados para elaboracdo de

graficos.
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6 ASPECTOSETICOS

O Conselho Nacional de Saude, por meio da resolucédo n°® 466 de 12 de dezembro
de 2012, estabeleceu as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisas
envolvendo seres humanos. Esses principios norteardo a pesquisa sendo
respeitadas. A pesquisa s6 sera realizada ap0s a aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP).

Para acatar ao principio da dignidade da humana é imperioso que toda a
pesquisa se processe apos consentimento livre e esclarecido dos sujeitos, individuos

ou grupos para que manifestem a sua concordancia a participacao na pesquisa.

6.1 RISCOS

Os riscos da pesquisa sdo minimos. Tais riscos estdo relacionados aos danos
guanto a dimenséao fisica, psiquica, moral, intelectual, social, cultural ou espiritual do
ser humano, a privacidade e confidencialidade dos dados do participante ou aos
vinculos de confianga entre pesquisador.

Na tentativa de minimizar esses riscos, serd mantida confidencialidade
(expressa no TCLE) e os documentos do estudo serdo incinerados apos 5 anos da
realizacdo da pesquisa obedecendo a resolucdo do Conselho Nacional de Saude n°
466, de 12 de dezembro de 2012, em que o pesquisador deve “manter os dados da
pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabilidade, por um

periodo de 5 anos apés o término da pesquisa’.

6.2 BENEFICIOS

N&o havera beneficios para os participantes envolvidos na pesquisa, ja que se
trata de levantamento de dados. Os resultados obtidos poderao ser estendidos a todos
os profissionais de saude, os quais poderdo utilizaras informacdes sobre os
estudantes de Medicina acerca da relacdo entre sua qualidade de vida e o convivio
familiar.

Além disso, esses dados poderdo ser usados pela propria faculdade em que foi
feita a pesquisa, com o intento de propiciar mudancas que oferecam maior apoio

psicoemocional aos académicos, na tentativa de melhorar sua qualidade de vida.
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7 DESFECHO

7.1 DESFECHO PRIMARIO

Espera-se que quanto maior for a frequéncia de convivio familiar melhores os

indices de qualidade de vida.

7.2 DESFECHOS SECUNDARIOS

- Estudantes de periodos mais recentes serdo mais afetados, com menores valores
na maioria dos fatores analisados no IQVEM modificado;
- E esperado um nimero menor de académicos que tém convivio familiar todos os

dias.
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Ano 2018

Ano 2019
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bibliografica
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DEZ

AGO | SET

ouT

NOV

DEZ

Apresentagéao

do projeto
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ao CEP

Revisao

bibliogréfica

Coleta de
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Apresentacao
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QUADRO 1 - Cronograma de execucao da pesquisa
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CATEGORIA: Gastos com Recursos Materiais

ITENS QUANTIDADE VALOR VALOR TOTAL
UNITARIO (R$)
(R$)
Xerox (n° paginas) 925 0,10 92,50
Caneta 80 1,50 120,00
Subtotal 212,50

CATEGORIA: Gastos com Recursos Humanos

ITENS QUANTIDADE VALOR VALOR TOTAL
UNITARIO (R$) | (R$)
Combustivel (L) 12 4,80 57,60
Subtotal 57,60
FINANCIAMENTO TOTAL DA PESQUISA
CATEGORIAS VALOR TOTAL (R$)

Gastos com Recursos Materiais 212,50
Gastos com Recursos Humanos 57,60
TOTAL GERAL DO INVESTIMENTO 270,10

QUADRO 2 — Orcamento de gastos com recursos materiais e humanos na realiza¢do do projeto

de pesquisa.

As despesas para realizacdo do projeto de pesquisa seréo custeadas

pelos académicos pesquisadores de graduacdo do curso de Medicina, Ada Keren

Queiroz Aquino e lanka Thamylla Sousa Silva, do Instituto Tocantinense Presidente

Antbnio Carlos do municipio de Porto Nacional — TO.
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ANEXOS

ANEXO A- Questionario IQVEM modificado

O CONVIVIO FAMILIAR E SUA RELACAO COM A QUALIDADE DE VIDA DE

31

ESTUDANTES DE MEDICINA DE UMA INSTITUICAO PRIVADA DO TOCANTINS

Este caderno de respostas é formado por um guestionario de qualidade de vida

de académicos de Medicina: IQVEM (Inventario de Avaliacdo de Qualidade de Vida

do Estudante no Curso de Medicina).

E importante que vocé responda a todas as questdes. Se nenhuma das

alternativas contemplar a resposta que vocé gostaria, escolha aquela que mais se

aproxima.

Esta pesquisa tem por finalidade avaliar a qualidade de vida do académico de

Medicina e sua relagdo com a frequéncia do convivio familiar. No final da pesquisa os

dados serao divulgados e a confidencialidade de suas respostas fica segura.
Desde ja, agradecemos a sua colaboracao na pesquisa!
Por favor, preencha:

SEXO: ( )Feminino ( )Masculino

PERIODO QUE VOCE ESTA CURSANDO:

( )2° periodo ( )4° periodo ( )8° periodo

COM QUE FREQUENCIA VOCE VISITA/ ESTA COM SUA FAMILIA?

( )Todo dia ( )Uma vez por semana ( )Uma vez por més

( )Uma vez por bimestre (a cada 2 meses)

( )Uma vez por semestre(a cada 6 meses)

CT - concordo totalmente
C - concordo

| - indiferente

D - discordo

DC - discordo totalmente



1. Minha qualidade de vida é boa CT |C D |DT

2. Na&o aproveito a vida como poderia. CT | C D |DT

3. A qualidade de vida do estudante de CT |C D |DT
Medicina € ruim.

4. Minha qualidade de vida geral € ruim CT|C D |DT

5. Minha qualidade de vida em geral € muito CT |C D |DT
influenciada pelo curso de Medicina

6. N&o consigo cuidar da minha aparéncia. CT |C D |DT

7. Tenho uma alimentacao saudavel. CT |C D |DT

8. Minha saude € boa CT |C D |DT

9. Na&o cuido bem da minha saude. CT |C D | DT

10. Tenho horas suficientes de sono CT |C D |DT

11.Tenho horas de lazer suficiente CT |C D |DT

12. Pratico menos esporte ou atividade fisicado |CT |C D |DT
gue gostaria

13. N&o tenho tempo livre suficiente CT |C D |DT

14.Estou feliz com a minha vida afetiva. CT |C D |DT

15. Minha vida sexual é satisfatoria CT |C D |DT

16. Estou satisfeito(a) com a minha situacéo CT |C D |DT
financeira

17.Minhas condi¢bes de moradia séo CT |C D |DT
satisfatoria

18. Morar com a familia piora minha qualidade CT |C D |DT
de vida

19. Morar distante da familia piora minha CT |C D |DT
gualidade de vida

20.Tenho um meio de transporte eficiente. CT |C D |DT

21.0 consumo de alcool piora a qualidade de CT |C D |DT
vida

22.0 uso de drogas piora a qualidade de vida CT |C D |DT

23.Eu me sinto pressionado(a) por depender CT |C D |DT
financeiramente de meus pais.

24. A falta de tempo livre no curso diminui minha | CT | C D |DT
qualidade de vida.

25. Ter tempo suficiente para estudar aumentaria | CT | C D |DT

minha qualidade de vida.
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26.Ter tempo livre para esportes aumentaria CT |C DT
minha qualidade de vida.

27.Ter mais tempo para a minha familia CT |C DT
aumentaria minha qualidade de vida

28.Ter mais tempo com meus amigos CT |C DT
aumentaria minha qualidade de vida.

29.Ter mais tempo para atividades culturais CT |C DT
aumentaria minha qualidade de vida

30. Ter mais tempo para atividades CT |C DT
extracurriculares aumentaria minha
gualidade de vida

31.Tempo livre para ndo fazer nada aumentaria | CT | C DT
minha qualidade de vida

32.Minha concentragéo durante as atividades do | CT | C DT
curso de Medicina é boa

33.N&o consigo assimilar o contetdo CT |C DT
programatico

34. Estou satisfeito(a) com 0 meu curso de CT | C DT
Medicina

35. As atividades do curso de Medicina séo CT |C DT
excessivas para mim.

36.Meu curso de Medicina corresponde as CT |C DT
minhas expectativas.

37.Tenho me sentido util no curso de Medicina. |CT |C DT

38.Ja fui humilhado(a) ou maltratado(a) em CT |C DT
atividades do curso de Medicina.

39. 0 ambiente fisico de minha faculdade é CT |C DT
saudavel.

40. Consigo organizar o meu tempono cursode |CT |C DT
Medicina como gostaria.

41. O curso de Medicina me priva de alguns CT |C DT
COMpPromissos pessoais.

42.Aulas ruins pioram a minha qualidade de CT |C DT
vida

43.Receber supervisdo adequada em minhas CT |C DT
suas atividades praticas melhora minha
qualidade de vida

44, Ter uma boa relagdo com os colegas CT |C DT
melhora minha qualidade de vida.

45. A competicdo entre os colegas piora minha CT | C DT
qualidade de vida.

46. A falta de didatica do professores piora CT |C DT
minha qualidade de vida

47.Meu relacionamento com os professores é CT |C DT
bom.

48.Meu relacionamento com os colegas é ruim. |[CT | C DT
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49.0 ambiente na faculdade de Medicina é CT |C DT
muito competitivo.

50. A competicao entre os colegas do curso de CT |C DT
Medicina piora minha qualidade de vida.

51.Meus relacionamentos fora do curso de CT |C DT
Medicina séo satisfatorios.

52.Né&o tenho conseguido me concentrar direito | CT | C DT
ultimamente.

53.Tenho me sentido desanimado e triste CT |C DT
ultimamente.

54.Tenho me sentido ansioso ultimamente. CT |C DT

55. 0 curso de Medicina me deixa muito CT |C DT
estressado

56. Tenho acesso adequado a atendimento CT |C DT
médico.

57.Tenho acesso adequado a atendimento CT |C DT
psicolégico.

58. Cobro-me em excesso no curso de Medicina | CT | C DT

59. Minha familia tem expectativas excessivas CT |C DT
ao meu respeito.

60. Consigo lidar com as questdes ligadas a CT |C DT
morte.

61. As expectativas que tenho de mim mesmo CT |C DT
pioram minha qualidade de vida

62. As expectativas que meus familiares tém CT |C DT
guanto ao meu desempenho no curso
diminuem minha qualidade de vida

63. As cobrancgas dos professores pioram minha |CT | C DT
qualidade de vida.

64.0 estudante de Medicina apresenta uma CT |C DT
piora em sua qualidade de vida ao longo do
curso.

65. Inseguranca quanto ao meu futuro CT |C DT
profissional piora minha qualidade de vida.

66. Davidas quanto ao mercado de trabalho CT |C DT

pioram minha qualidade de vida
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Endereco do Comité de Etica e Pesquisa (CEP): Instituto

Tocantinense Presidente Antdnio Carlos Porto Ltda — ITPAC PORTO,
I I PA‘ Rua 02, Quadra 07, s/n., Bairro Jardim dos Ipés (Setor Central), Porto
PORTO NACIONAL  Nacional — TO, CEP: 77500-00. E-mail: cep@itpacporto.com.br.

Telefone: (63) 3363-9600.

APENDICE A: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (T.C.L.E)

O (A) Senhor (a) , esta

sendo convidado (a) a participar como voluntario (a) do projeto de pesquisa “O

convivio familiar e sua relacdo com a qualidade de vida de estudantes de Medicina de
uma instituicdo privada do Tocantins”. Para isso recebera dos académicos Ada Keren
Queiroz Aquino e lanka Thamylla Sousa Silva e do orientador Prof. Dr. Felipe
Camargo Munhoz, responsaveis por sua execucao, as seguintes informacodes, a fim
de entender, sem dificuldade e sem davidas, os seguintes aspectos:

Este projeto de pesquisa tem como objetivo investigar a relacdo entre a
frequéncia do convivio familiar e a qualidade de vida de académicos de Medicina.

Esse estudo se baseia na importancia de se estabelecer uma relacéo entre a
gualidade de vida dos académicos e o convivio familiar, visto que esse pode ser um
componente de extrema relevancia em alguns aspectos da qualidade de vida.

Ao final deste estudo espera-se que o indice de qualidade de vida seja menor
nos alunos que possuem um convivio familiar reduzido.

Esse estudo comecara em Agosto de 2019 e terminara em Setembro de 2019.
Esclarecemos que essa pesquisa nao oferecera riscos a sua pessoa, todavia se o (a)
senhor (a) se sentir constrangido, ndo sera obrigado (a) a continuar na pesquisa.
Objetivando minimizar e reduzir esses impactos, 0 questionario sera realizado de
forma individual em um espaco reservado e lhe sera assegurado o sigilo das
informacdes, utilizando-as apenas para fins académicos cientificos.

N&o haverad beneficios para os participantes envolvidos na pesquisa,
entretanto, os dados coletados poderdo ser usados pela propria faculdade em que
serd realizada a pesquisa, na busca de mudancas que oferecam maior apoio
psicoemocional aos académicos, na tentativa de melhorar a qualidade de vida dos
alunos.

Para participar desse estudo o (a) Sr. (a) ndo tera nenhum custo, nem recebera

gualquer vantagem financeira. Apesar disso, caso sejam identificados e comprovados
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Endereco do Comité de Etica e Pesquisa (CEP): Instituto
Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto Ltda — ITPAC PORTO,
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danos provenientes desta pesquisa, o (a) Sr. (a) tem assegurado o direito a
indenizacgao.

O (A) Sr. (a) tera esclarecimentos sobre o estudo em qualquer aspecto que
desejar e estara livre para participar ou recusar-se a participar. Podera retirar seu
consentimento ou interromper a participacdo a qualgquer momento. A sua participacao
€ voluntaria e a recusa em participar ndo acarretard qualquer penalidade ou
modificacdo na forma em que o Sr. (a) é atendido (a).

Este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido encontra-se impresso em
duas vias originais, sendo que uma sera arquivada pelo pesquisador responsavel, na
Faculdade FAPAC/ITPAC Porto e a outra sera fornecida ao (a) Sr. (a). Os dados e
instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador
responsavel por um periodo de 5 (cinco) anos, e apos esse tempo serdo destruidos.

Os pesquisadores tratardo a sua identidade com padrdes profissionais de
sigilo. Os resultados da pesquisa estardo a sua disposicdo quando finalizada a
pesquisa. Seu nome ou 0 material que indique sua participacéo néo serao liberados
sem a sua permissao, atendendo a legislacdo brasileira (Resolucdo CNS N.
466/2012), utilizando as informag¢des somente para os fins académicos e cientificos.

Caso existam gastos adicionais, estes serdao absorvidos pelo orcamento da
pesquisa. Em casos de duvidas ou reclamacdes a respeito da pesquisa, o (a) Sr. (a)
podera entrar em contato a qualquer momento com 0s pesquisadores através dos
contatos (63) 999310712, Feliz Camargo Munhoz (Professor Orientador) ou (63)
984211456, Ada Keren Queiroz Aquino (Académica Pesquisadora) e do (63)
984032384, lanka Thamylla Sousa Silva (Académica Pesquisadora). Também podera
entrar em contato com o CEP — Comité de Etica e Pesquisa localizado no Instituto
Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto Ltda — ITPAC PORTO, na Rua 02,
Quadra 07, s/n., Bairro Jardim dos Ipés, Porto Nacional — TO, CEP: 77500-00 pelo
telefone: (63) 3363 — 9674, ou ainda pessoalmente de segunda a sexta-feira no

periodo das 12 as 18 horas, e-mail: cep@itpacporto.com.br.
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Eu, , portador do RG N. , fui

informado (a) dos objetivos da pesquisa “O convivio familiar e sua relacdo com a
qualidade de vida de estudantes de Medicina de uma institui¢ao privada do Tocantins”,
de maneira clara e detalhada e esclareci minhas duvidas. Sei que a qualquer momento
poderei solicitar novas informacgdes e modificar minha deciséo de participar, se assim
o desejar.

Declaro que concordo em participar. Recebi uma via original deste Termo de
consentimento Livre e Esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer

as minhas duvidas.

Porto Nacional, de de 2019.

Assinatura do Participante

Assinatura da Académica Pesquisadora  Assinatura da Académica Pesquisadora

Assinatura do Orientador



