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RESUMO

Os transtornos de ansiedade e de depressdo tem atingido pessoas de todas idades,
incluindo estudantes universitérios, reduzindo seu desempenho académico e provocando
prejuizos ao funcionamento biopsicossocial, com reflexos adversos a alimentacdo. Os
sintomas mais comuns podem incluir a percepcao de incapacidade e a falta de vontade
para lidar com demandas do dia-a-dia, além de tristeza profunda e preocupacoes
exageradas, sendo indicado uma equipe multiprofissional capacitada para auxiliar o
manejo comportamental dos individuos afetados. O estudo teve como objetivo, analisar
as contribuicbes da Nutricdo e da Psicologia para a identificacdo de transtornos de
ansiedade e depressdo entre estudantes de graduacdo. Trata-se de uma, de uma revisao da
literatura. A partir das plataformas Scielo, Google Académico e Portal Periodicos -
CAPES/MEC, e utilizando-se os descritores “ansiedade”, “depressdo”, “nutri¢do”,
“psicologia” e “estudantes universitarios’’, no periodo de fevereiro a outubro de 2021,
buscou-se por artigos publicados em periodicos de lingua portuguesa. Foi definida a
seguinte pergunta orientadora para o estudo: como a Nutricdo e a Psicologia contribuem
para identificacdo dos transtornos de ansiedade e depressdo entre estudantes
universitarios? Apos a leitura dos titulos e resumos dos artigos identificados, foram
selecionados 25 trabalhos que incluiam conteddos relacionados a pergunta orientadora.
Os estudos analisados apontam a relag@o funcional da alimentacdo com o tratamento da
ansiedade e depressdo, pois esses transtornos estdo relacionados com uma dieta
inflamatoria, composta por alimentos inadequados, rica em agucar, gordura, fast-foods e
pouca ingestdo de frutas e vegetais. Assim, uma alimentacdo saudavel com compostos
bioativos tem efeito potencialmente protetor no tratamento desses transtornos. Em relagao
a saude biopsicossocial, os estudos apontam fatores que influenciam o aparecimento, ou
agravamento, de transtornos de ansiedade e depressdo, com destaque para: baixa renda
familiar, falta de rede(s) de apoio social, maior vulnerabilidade para mulheres, percepcéo
de incertezas e insegurancas com o futuro, além de alteracdes de autoimagem e da
percepcdo corporal que aumentam a probabilidade de transtornos alimentares como
comorbidades. Considera-se, que uma alimentacdo adequada pode influenciar a reducgéo
da sintomatologia dos transtornos de ansiedade e depressdo, desde que ocorra um
acompanhamento de profissionais capacitados, como o0 psicologo, que poderia
proporcionar maior manejo comportamental e cognitivo dos estudantes para enfrentarem
as multiplas demandas da vida académica. Assim, acBes multiprofissionais, no ambito
das universidades, como grupos psicoeducativos, poderiam estimular a modificacdo do
repertorio de comportamentos dos estudantes de graduacao.

Palavras-chave: Ansiedade, Depressao, Nutricdo, Psicologia, Estudantes Universitarios.



ABSTRACT

The anxiety and depression disorders have reached people of all ages, including university
students, reducing their academic performance and causing damages to biopsychosocial
functioning, with adverse consequences for feeding. The most common symptoms can
include the perception of incapacity and unwillingness to deal with the demands of daily
life, in addition to deep sadness and exaggerated worries, and a qualified multidisciplinary
team is recommended to help with the behavioral management of affected individuals.
The study had, as objective, to analyze the Nutrition and Psychology contributions for the
identification of anxiety and depression disorders between graduation students. This is a
literature revision. From the platforms Scielo, Academic Google, and CAPES/MEC —
Publication Portal, using the descriptors “anxiety”, ‘“depression”, ‘“nutrition”,
“psychology” and “university students", in the period from February to October 2021, it
was searched for articles published in Portuguese language periodicals. The following
guiding question for the study was defined: How do Nutrition and Psychology contribute
to the identification of anxiety and depression disorders among university students? After
reading the titles and abstracts from the identified articles, had been selected 25 papers
that included contents associated with the guiding question. The analyzed studies point
out the feeding functional relation with the treatment of anxiety and depression, therefore
these disorders are related to an inflammatory diet, composed of inappropriate foods, rich
in sugar, fat, fast-foods, and little ingestion of fruits and vegetables. Thus, healthful
feeding with bioactive compounds has a potentially protective effect in the treatment of
these disorders. Regarding biopsychosocial health, studies point to factors that influence
the onset or worsening, of anxiety and depression disorders, with emphasis on low family
income, lack of social support network(s), greater vulnerability for women, perception of
uncertainties and insecurities about the future, as well as changes in self-image and body
perception that increase the probability of eating disorders such as comorbidities. It is
considered that an adequate diet can influence the symptomatological reduction of
anxiety and depression disorders, as long as there is a monitoring of trained professionals,
such as the psychologist, who could provide greater behavioral and cognitive
management of students to face the multiple demands of academic life. Thus,
multidisciplinary actions within universities, such as psychoeducational groups, could
encourage the modification of the behavior repertoire of undergraduate students.

Keywords: Anxiety, Depression, Nutrition, Psychology, University Students.
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12
INTRODUCAO

Dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), de 2017, apontaram que mais
de 450 milhdes de pessoas enfrentavam algum tipo de transtorno mental, ou neurolégico,
no mundo (WHO, 2017), sendo que, pelo menos, 320 milhGes tinham transtornos
relacionados a depressdo (incluindo 11,5 milhGes de brasileiros). Em 2020, dados da
OMS apontaram que 0s transtornos psiquidtricos se intensificaram no Brasil, com uma
crescente incidéncia de depressédo e ansiedade entre estudantes de graduacao. A pesquisa
mostrou que cerca de 9,3% dessa populacdo tinha algum transtorno de ansiedade e 5,8%

algum quadro clinico de depressdo (OMS, 2020).
A Depressao

A depressdo é uma doenca em ascensao. Estima-se que até 2030, serd a segunda
maior doenca geradora de incapacitacdo no mundo, seguida pelos transtornos de
ansiedade. Juntas, depressao e ansiedade estarao relacionadas funcionalmente com muitas
dificuldades psicol6gicas que produzem prejuizos potenciais ao enfrentamento de
situacdes cotidianas e reduzem as habilidades e a qualidade de vida de individuos e grupos
(OMS, 2020).

Apontada como o "mal do Século XXI", pela OMS, a depressdo é um transtorno
multifatorial, que interfere sobre o repertério de comportamentos cotidianos, tendo como
alguns dos sintomas, mais frequentes, uma tristeza profunda e uma falta generalizada de
vontade para executar as tarefas basicas do dia a dia, como levantar-se da cama e
alimentar-se. A falta de apetite e os transtornos alimentares, além de dificuldades
cognitivas, transtornos de sono e, em alguns casos, uma “sensacdo de morte, estdo entre

0s sintomas mais preocupantes (WHO, 2017).

De acordo com DSM-5, o transtorno depressivo é analisado como uma mudanga
abrupta de humor, podendo ser transitoria ou persistente (distimia), induzido pelo uso de
medicamentos/substancias, ou ndo. Os sentimentos mais presentes costumam incluir
sensacdo de vazio, tristeza e irritabilidade, que reduzem a qualidade de vida dos
individuos. Os transtornos depressivos apresentam variagdes em termos de duracao,

abrangéncia situacional e etiologia. Pode durar de seis meses a um ano a desregulacéo do
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estado de humor entre criancas e adolescentes. Nesta populagdo, um dos sintomas mais
comuns € a irritabilidade cronica e a baixa tolerancia a frustragéo. Pesquisas apontam que
a depresséo na infancia e na adolescéncia aumenta o risco de manifestacdo de transtornos
de ansiedade na fase adulta (AMERICAN PSYCHIATRY ASSOCIATION, 2013).

A Ansiedade

A ansiedade pode ser caracterizada como a expressao de emocdes naturais para a
autopreservacdo humana, associada a contextos nos quais o individuo se percebe como
incapaz, ou incompetente, para lidar com as exigéncias de determinadas situagoes.
Mesmo com sensacOes desagradaveis, a ansiedade faz parte dos processos de emocao
naturais do organismo humano (CLAUDINO, 2016).

Porém, em certos graus, a ansiedade pode evoluir para uma condicao
psicopatoldgica, deixando de ser uma emocdo natural para expressar uma emocao
exagerada e intensa, muitas vezes descontrolada, com sintomas fisicos e psicolégicos que
resultam em prejuizos as atividades da vida cotidiana, tais como: nervosismo,
irritabilidade, dificuldades de concentracdo, preocupacdo exacerbada e reducdo da
autoestima. (ALLEN, 1995). Ja os sintomas fisicos podem incluir fadiga, nauseas, dores,
tensdo muscular, suor e até casos de sindrome do intestino irritavel (VASCONCELOS,
2015).

Segundo o DSM-5, os transtornos de ansiedade sdo expressos como uma
perturbacdo comportamental, com episodios de medo e percepcdo de ameaca/panico
excessiva. O medo se d& em relacdo ao futuro, pensamentos inquietos e negativos,
associados a tensdo muscular e receio de algo que ainda vai acontecer, ou ndo. Os ataques

de panico sdo uma resposta direcionada ao medo, comuns nos transtornos de ansiedade.

Dentre os quadros clinicos mais descritos de ansiedade destacam-se o Transtorno
de Ansiedade Generalizada (TAG) e o Transtorno de Ansiedade Social (TAS), que
podem acarretar prejuizos académicos e dificuldades de convivio social (OMS, 2017). O
TAG, por exemplo, é caracterizado por uma preocupagdo excessiva sobre o que pode
acontecer diante de situacdes e eventos; as pessoas que expressam esse quadro clinico
costumam ter pensamentos (negativos) sobre coisas e eventos catastroficos que poderiam
ocorrer (BARLOW, 2015).
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Segundo o Manual Diagndstico e Estatistico de Transtorno Mentais, 5° edi¢cdo
(DSM-5), o TAS é caracterizado por:

Um individuo temeroso, ansioso ou se esquiva de interacfes e
situacOes sociais que envolvem a possibilidade de ser avaliado. Estdo inclusas
situacdes sociais como encontrar-se com pessoas que ndo sao familiares,
situacdes em que o individuo pode ser observado comendo ou bebendo e
situacdes de desempenho diante de outras pessoas. A ideacdo cognitiva
associada é a de ser avaliado negativamente pelos demais, ficar embaracado,
ser humilhado ou rejeitado ou ofender os outros (DSM-V, 2014, p. 190).

Uma das preocupacdes dos profissionais de salde é quando a ansiedade
psicopatolégica evolui para um quadro de depressdo. Os sintomas acabam se
combinando, tais como pensamentos acelerados, perda ou aumento do apetite, insonia,
cansaco, problemas gastrointestinais, dificuldade de concentracdo, choro, angustia e
medos excessivos. (SADOKI; RUIZ, 2016).

A Depressdo e Ansiedade em Estudantes Universitarios

Ao longo dos ultimos vinte anos, a OMS destaca a necessidade de uma crescente
preocupacdo em cuidar da saude mental, principalmente entre estudantes (criancas,
adolescentes e adultos jovens), sendo ndo apenas uma preocupacao de sadude publica, mas
da sociedade em geral, embora nem sempre operacionalizada com sucesso pelos proprios

individuos, instituicOes e sistemas de satude (OMS, 2020).

O sofrimento que acomete os estudantes de graduacdo pode ser mais significativo
em funcdo da exposicao a situacdes de pressao por desempenho académico, continuas
avaliacOes, expectativas pela obtencdo de empregos e funcdes profissionais e pela busca
da auto-sustentacdo financeira. Quando um estudante passa a expressar um transtorno de
ansiedade os prejuizos ndo se limitam somente a ele proprio, mas o impacto social e
emocional adverso pode alcangar familiares e redes de apoio social (VASCONCELOQOS,
2015).

A prevaléncia de ansiedade e depressao entre estudantes universitarios é maior
quando comparada a outros grupos populacionais no Brasil (GALVAO, 2017; IBRAIM,

2013). Dados estatisticos estimam que de 15% a 25% dos estudantes universitarios
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apresentam algum tipo de transtorno mental durante o periodo de formacao académica
(Adewuia et al., 2006; Eric et al., 1988; Giglio, 1975; Segall, 1966), notadamente
transtornos depressivos e de ansiedade (Hahn e Ferraz, 1998; Millan et al., 1995; Niemi,
1984; Nucette, 1985).

Embora, em geral, todos os cursos de graduacdo exijam esfor¢o e dedicagdo
(TABALIPA, 2015), os cursos mais afetados, geralmente, sdo os da area da saude, como
medicina, fisioterapia, nutricdo e enfermagem, com maior incidéncia de casos, e 0 Sexo
gue mais sofre impacto é o feminino, o que inclui ndo apenas estudantes universitarias,

mas mulheres da populagéo em geral (ALTMAN, 2017).

De acordo com um estudo de 2015, com estudantes de medicina, constatou-se que
35% tinham alguma propensdo para o desenvolvimento de transtornos de ansiedade e
depressdo (TABALIPA ,2015). Outro estudo, de 2018, com 704 estudantes da &rea de
salde, de uma instituicdo privada de Minas Gerais, identificou 52,3% com sintomas de
depressao e 41,1% com sintomas de ansiedade (LELIS, 2020). O estudo mostrou, ainda,
que 5,3% faziam uso continuo de medicamentos, o que é preocupante ja que o tratamento
da ansiedade pode ser medicamentoso, com benzodiazepinicos, por exemplo, que podem
ser utilizados como ansioliticos ou hipnéticos (MARCHI, 2013).

Um dado positivo, apontado por JAMES (2005), mostrou que muitos estudos
apontam as psicoterapias, como a terapia cognitivo-comportamental (TCC), como uma
das modalidades de tratamento psicolégico mais eficientes para prevenir e tratar
funcionalmente, e ndo apenas os sintomas, da ansiedade e depressdo. Essa psicoterapia
tem grande eficacia na analise funcional do tratamento de transtornos de ansiedade em
pacientes adultos, adolescentes e criancas, incluindo estratégias de reconstrucdo cognitiva

e modificagdo comportamental (JAMES, 2005).

Uma das queixas entre estudantes que tém depressdo é em relacdo aos
relacionamentos sociais insatisfatorios com amigos, familiares, cénjuges, professores e
colegas de turma. Como esses relacionamentos sdo essenciais para a manutencdo do
equilibrio afetivo (emocional) de uma pessoa, essa condicdo adversa influencia o estado
de satde mental dos estudantes e gera uma condigdo potencial de risco. Outras causas que

estdo relacionadas com a prevaléncia de depressdo entre estudantes universitarios sdo a
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baixa qualidade do sono, a falta de atividades fisicas e os distdrbios alimentares
decorrentes de dietas ndo saudaveis (ANDRADE, 2014).

Alguns estudos apontam que emocgbes e preocupacfes circunstanciais,
relacionadas ao contexto de vida das pessoas, ao longo da graduagdo, podem levar os
individuos a ter mais chance de desenvolverem transtornos de ansiedade e depressao. “De
um modo geral, a ansiedade surge como um sentimento vago e desagradavel de medo,
apreensao, caracterizado por tensdo ou desconforto derivado de antecipacéo de perigo,
de algo desconhecido ou estranho” (ALLEN, 1995; SWED, 1994).

Uma preocupacéo adicional, desde margo de 2020, em funcéo da declaragéo de
estado de pandemia pela Covid-19, quando o ensino remoto se tornou a principal op¢édo
para a continuidade dos cursos superiores, € que 0s estudantes tiveram que lidar com uma
nova gestdo do tempo e de eventuais adversidades de estudar em casa, tais como: aprender
a usar, com eficiéncia, ambientes virtuais de aprendizagem; controlar estimulos e outras
situacOes de distracdo e baixa concentracdo; lidar com muita informagdo midiatica, ao
mesmo tempo, sobre os numeros crescentes da pandemia; enfrentar dificuldades
familiares, episodios de perda e luto, isolamento social, entre outras situacdes, que
poderiam desencadear riscos para transtornos de ansiedade e depresséo (VIEIRA, 2020).

Diante do exposto, é necessario discutir alguns dados evidenciados pela literatura
para analisarmos como podemos identificar os transtornos de ansiedade e depresséo e
como afetam a salide mental e 0 comportamento alimentar de estudantes de graduacao, e,

ainda, quais as implicacdes gque esses transtornos acarretam a saude biopsicossocial.

Destacamos a importancia de se buscar evidéncia(s) para: (a) entender as
dificuldades que os universitarios enfrentam com o ensino a distancia (EAD), condi¢do
atual de ensino na maior parte das instituicdes; (b) identificar algum padréo
comportamental e quais os gatilhos que ativam esses transtornos; e (c) analisar formas de
amenizar o impacto dos transtornos de ansiedade e da depressdo durante os periodos de

estudos.

Desta forma, essa pesquisa analisa informacdes sobre a prevencéo e o tratamento
dos transtornos de ansiedade e depresséo, alinhando nutricéo e psicologia, na busca por

uma melhor compreensdo sobre a satude mental, sobre formas eficazes de tratamento e
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estratégia(s) para que o0s estudantes universitarios estejam mais adaptados ao

enfrentamento desses transtornos.

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Analisar as contribuicbes da Nutricdo e da Psicologia para a identificacdo de

transtornos de ansiedade e depressdo em estudantes de graduacéao.

2.2 Objetivos Especificos

e Analisar as causas do desenvolvimento de transtornos de ansiedade e depressao,
conforme referidas pela literatura, em estudantes universitarios;

o Analisar o papel desempenhado por nutricionistas e psicologos diante de
estudantes que apresentam transtornos de ansiedade e depresséo;

« Analisar as consequéncias a saude biopsicossocial da exposicao a transtornos de
ansiedade e depressdo ao longo do curso de graduacéo;

e Analisar a (possivel) relacdo do comportamento alimentar de estudantes

universitarios e os sintomas de transtornos de ansiedade e depressao;
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3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 Ansiedade e Depressao

No atual contexto social as pessoas estdo cada vez mais ansiosas e 0 surgimento
de sintomas de ansiedade pode estar relacionado a variaveis psicoldgicas, biologicas e
sociais (LIEBOWITZ; HEIMBERG; FRESCO, TRAVES; STEIN et al., 2000).

Segundo dados estatisticos estimava-se que até o ano de 2002 apenas 4% da
populacdo brasileira seria afetada por transtornos de ansiedade (NARROW; RAE;
ROBINS; RAGIER et al., 2002). De acordo com dados mais recentes, de 2020, da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), ja mencionados, verificou-se que, pelo menos,
9,3% dos brasileiros tém algum transtorno de ansiedade e 5,8% da populacao é acometida
pela depressdao. Neste estudo, a OMS aponta o Brasil como o pais com a maior taxa de
pessoas com transtornos de ansiedade no mundo e o quinto em casos de depressédo. Cabe
destacar que para essa avaliacdo geral, a OMS considerou fatores socioecondmicos, tais
como, indice de desemprego, qualidade dos ambientes sociais, estilos de vida e eficiéncias
das politicas publicas (WHO et al., 2020), como correlacionados com a prevaléncia de

transtornos de ansiedade e depressao.

A partir de marco de 2020, quando surgiram os primeiros casos de COVID-19 no
Brasil, a populagéo passou a praticar, com maior frequéncia, o isolamento social como
medida para evitar o contagio e contamina¢do do novo Coronavirus. Esse isolamento
trouxe novos habitos de vida para as pessoas, e, consequentemente, uma maior
introspeccdo e preocupacdo em relacdo a saude, trabalho, condi¢Bes financeiras
(subsisténcia), que culminou com maior frequéncia de sentimentos de tristeza, incerteza,
inseguranca e que, em alguns casos, evoluiu para depresséo e ansiedade (WHO et al.,
2020).

Uma perspectiva da potencial gravidade apontada pela OMS, em 2020, é um
estudo, de 2019, antes da declaracdo do estado de pandemia, com 45.162 participantes,

de 18 a 60 anos e 53,6% do sexo feminino. Os dados revelaram que 41,3% das pessoas
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se sentiam ansiosas e 355% apresentavam algum indicador de depressao.
(MANGOLINI; ANDADRES; WANG et al., 2021).

Observa-se que a ansiedade se destaca pelos prejuizos emocionais que pode
ocasionar a vida de um individuo, por gerar certa incapacidade nas pessoas durante o
desempenho de suas atividades de rotina, tais como, atrapalhando o desempenho
profissional, académico e social. No caso de estudantes universitarios que se encontram
em ambientes de maior pressdo interna e externa em relacdo ao futuro, as cobrancas
excessivas podem gerar uma série de condi¢des que acabam dificultando a realizacao das
tarefas académicas e gerando transtornos de ansiedade (KERCIA; KATIA; PRISCILA;
WANDINA, EDUARDO et al., 2017).

Ainda sobre 0 ambiente académico, é valido trazer ao debate as situacdes capazes
de influenciar e desgastar o funcionamento cognitivo de estudantes, em funcéo da rotina
diéria e, muitas vezes, das dificuldades de manejo de tempo para a demanda de trabalhos
a serem realizados em curtos periodos de tempo. Essa situacdo, de potencial estresse,
acaba influenciando o surgimento dos sintomas de ansiedade e gerando prejuizos mentais
e fisicos. Pode-se incluir, como consequentes destas dificuldades: (a) um estilo de vida
mais sedentario, pela pouca pratica regular de atividade fisica; e (b) uma alimentacao
prejudicada, quando o estudante acaba por preferir alimentos ultraprocessados (fast-
foods, salgadinhos, sucos de caixinha, refrigerante) e processados (alimentos que tém em
sua composicdo basica farinha de trigo, como conservas e enlatados), ou seja, alimentos
praticos, ja prontos para o consumo imediato, mas de baixa qualidade nutricional.
(CARDOZO et al., 2016)

Com a intengdo de manter um bom rendimento académico observa-se que, muitas
vezes, 0 estudante reduz a vigilancia em relacdo a sua saude psiquica, 0 que o deixa
vulnerdvel e suscetivel ao desenvolvimento de transtornos de ansiedade, podendo
progredir para um transtorno depressivo, assim como outras doencas fisicas, como as
Doencas Crénicas Nao transmissiveis (DCNT) (cardiovasculares, neoplasias, obesidade,
diabetes, hipertensdo, entre outras). Essas doengas estdo incluidas entre os maiores

problemas de satde publica do mundo na atualidade (WHO et al., 2020).
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Sobre os transtornos de depressdo, podemos afirmar que é uma das principais
causas de perturbacdes neurolégicas do mundo, acreditando-se que, até 2030, tenha
capacidade de se tornar a segunda maior doenga mental do mundo, seguida pelos
transtornos de ansiedade (WHO et al., 2020). O transtorno depressivo tem uma causa
multifatorial, que pode advir de alguns fatores de risco, tais como, eventos estressantes,
experiéncias negativas na infancia, padrdes comportamentais passados pelos familiares
ou através de experiéncias traumaticas vivenciadas ao longo da vida. Cabe mencionar
que, na maioria dos estudos, as mulheres sdo as mais afetadas pelo aparecimento de
sintomas de depressdo (SOUSA et al., 2018).

Da mesma forma, segundo o Mental Health Infomation, a ansiedade também ¢é
mais prevalente entre as mulheres - 23,4% contra 14,3% entre os homens (MENTAL et
al., 2018). De encontro com esses dados, em 2017, a OMS, apontou que 51% da
populagdo feminina mundial poderia apresentar algum transtorno de depressdo, contra
apenas 30,6% de diagndsticos entre homens (WHO et al., 2017).

Convém, ainda, mencionar que as causas para 0 aparecimento de ansiedade e
depressdo sdo diversas e que 0s sintomas podem se agravar de acordo com a situacdo
social, econémica, desigualdade de género, rotina, experiéncias de vida, traumas
psicoldgicos e experiéncia académica, neste caso gerada pela maior ou menor percep¢do
de cobranca que os estudantes identificam em seu proprio ambiente académico e a

capacidade de adaptacéo para lidar com as demandas (WHO et al., 2020).

3.2 Nutricéo, ansiedade e depressao

A alimentagdo estd intimamente ligada ao estado de bem-estar fisico e ao
desenvolvimento mental. O conhecimento sobre essa relacdo ja fazia parte da
antiguidade, mas fez-se presente através de Hipdcrates, que abordava assuntos como
higiene, repouso e boa alimentacdo (TIRAPEGUI et al., 2006). Quando a nutri¢do surgiu,
a principal vertente de abordagem foi o campo de desnutricdo. Com o passar dos anos,
tornou-se abrangente e passou a englobar diversas patologias, transtornos alimentares,
transtornos de imagem e até mesmo transtornos alimentares nao especificos (SHILS et
al., 2016).
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Os hébitos alimentares tém relagdo com o estilo de vida que uma pessoa leva. No
caso do estudante universitario pode variar de acordo com sua rotina, mas, quando se trata
de analisar de onde vieram os padrfes alimentares atuais, é preciso observar os habitos
desde a infancia e os padrdes que foram passados dos pais para os seus filhos e que
tendem a se perpetuarem ao longo da vida (QUADROS et al., 2014). Também é
importante dizer que o proprio ambiente universitario acaba dificultando a realizacéo de
uma refeicéo de qualidade e colaborando para a instabilidade dos transtornos de ansiedade
e depressdo, pois tem sempre uma lanchonete por perto, e, geralmente, os alimentos
comercializados sdo industrializados e ultraprocessados, ou seja, favorecem a ingestao de
alimentos energéticos como gordura, agucar, sal e deficitarios em vitaminas, minerais e
outros micronutrientes (SOUZA et al., 2017). Diante desse contexto, acaba ocorrendo a
ingestdo desenfreada de alimentos que podem levar ao desenvolvimento de compulsao
alimentar, e ainda aumenta o risco do desenvolvimento de DCNTSs, tais como, obesidade,
hipertensdo, colesterol alto, diabetes, problemas cardiovasculares e em alguns casos até
o0 desenvolvimento de neoplasias (MENDES et al., 2012).

Por outro lado, é relevante fazer referéncia aos horarios em que séo feitas as
refeicbes no ambiente académico. Algumas grades horarias podem incluir disciplinas
ofertadas em horarios de almoco, bem como atividades de monitoria e participacdo em
atividades extracurriculares, que acabam atrapalhando, ou impedindo, o horério regular
do almoco do estudante. Nesses casos, a refeicdo do almoco € substituida por lanches
rapidos, ficando os estudantes mais propensos a se alimentarem fora do horério e
favorecendo o surgimento do estresse e sintomas de ansiedade, tais como irritabilidade,
impaciéncia e tristeza (MONTEIRO et al., 2009).

Ainda sobre o0 assunto, convém frisar que esses individuos possuem autonomia
para dar prioridade a sua salde, mas acabam deixando essa escolha de lado e optam por
realizar as tarefas que parecem mais associadas ao sucesso académico, dessa forma, a
preocupacdo em se alimentar de forma saudavel fica como um componente secundario
(MEIRA etal., 2017).

Ressalta-se, ainda, que a alimentacdo de estudantes universitarios é considerada
como de baixa ingestdo de grédos integrais, verduras e frutas, dessa maneira, cedendo

espaco para uma alimentacdo inadequada do ponto de vista nutricional (SOUZA et al.,
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2017). Acrescenta-se que estados de ansiedade e depressdo se encontram relacionados
funcionalmente com uma dieta inflamatoria, ou seja, alimentos nutricionalmente pobres
e desbalanceados. Por outro lado, uma alimentacdo saudavel, com composto bioativos, é
capaz de promover uma protecdo ao desenvolvimento desses transtornos (JACKA et al.,
2015).

A relacdo do funcionamento mental com o que é ingerido é um tema relevante de
pesquisa. Existem alimentos que deixam as pessoas mais ansiosas, como € 0 caso dos
estimulantes, como o café, o guarana em p0, 0s energeéticos, as bebidas alcoodlicas e as
com alto teor de acUcares. E em um ambiente académico, que acaba servindo como um
centro de fuga para questdes sociais, relacionamentos, problemas familiares, essas
condicBes podem servir como gatilho para agravar uma disfuncdo mental, ou fisica, do
estudante. Quando a ansiedade ultrapassa 0s niveis considerados seguros e 0 organismo
passa a apresentar sintomatologias fisioldgicas mais intensas, essa condi¢do pode
relacionar-se funcionalmente ao desenvolvimento de compulséo alimentar (SOUZA et
al., 2017).

A ansiedade e a depressdo estdo relacionadas ao estresse que modifica a
probabilidade de comportamentos tipicos (esperados, comuns), podendo conduzir para o
desenvolvimento de transtornos alimentares, como a anorexia nervosa e a bulimia
nervosa (SHILS et al., 2016). Segundo Shils, os transtornos alimentares podem surgir
através de casos de ansiedade e depressao:

A depressdo maior é caracterizada pelo humor depressivo e pela falta
de interesse em atividades prazerosas, acompanhada de mudancas nos padrdes
de sono, dificuldade de concentragcdo, perda de libido, falta de energia,
sentimento de inutilidade ou culpa, pensamentos de morte ou suicidio e
distarbios no apetite (SHILS, 2016, p. 1337).

E importante ressaltar que, embora ocorram mudancas corporais, diretamente
ligadas ao peso, cada individuo vai ter uma reagdo diante dos transtornos alimentares.
Alguns podem apresentar aumento do apetite ingerindo muitos alimentos com baixo teor
nutricional e outros perdem o apetite. Assim, podemos afirmar que, muitas vezes, 0s
transtornos estao ligados ao estado emocional e ao aumento ou reducédo de peso, logo as
mudangas no apetite ndo acontecem pelo medo de engordar, ou pela vontade de

emagrecer, mas em decorréncia da ansiedade e depressédo que afetam, funcionalmente, o
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interesse em se alimentar, ou ndo. Com base nos estudos de Shils (2016), normalmente,
0s estudantes universitarios passam por oscilagbes de humor, que em alguns casos
desencadeia um desejo maior em comer, sendo essa uma forma de lidar com os
sentimentos que permeiam suas mentes e, dessa forma, acabam consumindo alimentos
mais caloricos ou deixando de se alimentar. Cabe mencionar que o consumo de alimentos
caldricos, muitas vezes, também estd relacionado a sensacdo de prazer que aquele
alimento € capaz de produzir durante periodos de estresse, funcionando como uma

estratégia de fuga temporaria da realidade.

Diante dessa situacdo faz-se necessario falar a respeito da importancia do
nutricionista durante o tratamento dos transtornos de ansiedade e depressao em estudantes
universitarios. E extremamente importante que esse profissional desempenhe papel
orientador em relacdo as mudancas necessarias no estilo de vida, aconselhando quanto a
importancia da préatica de atividades fisicas regulares, procurando entender o quanto 0s
padrbes alimentares da familia afetam a alimentacdo e, assim, tracar um plano dietético
que faca com que o estudante compreenda melhor a relacdo da comida com os
sentimentos e estados de humor, proporcionando uma alimentacdo com qualidade,
quantidade, harmonia, anti-inflamatoria e adequada ao contexto socioeconémico de cada
estudante. (QUIRK; SEREFKO et al., 2013).

3.2 Psicologia em tempos de pandemia e transtornos ansiogénicos e depressivos

No dia 31 de dezembro de 2019, a cidade Wuhan, provincia de Hubei, e 0 governo
da Republica Popular da China, alertaram a OMS sobre casos de pneumonia de etiologia
desconhecida. No dia 06 de janeiro de 2020, autoridades da OMS confirmam um surto de
um novo Coronavirus (COVID-19), que ndo havia sido identificado em seres humanos e
tampouco causado doengas mais graves do que um resfriado comum. No dia 30 de janeiro
de 2020, a OMS declara que o surto do novo Coronavirus constitui uma Emergéncia de
Saude Puablica Internacional e pede a cooperacdo de autoridades e pesquisadores para

conter a propagacdo do novo coronavirus.

Pouco mais de um més depois, no dia 11 de marco de 2020, a OMS declara Estado

de Pandemia e pede as autoridades e especialistas que colaborem para aprender como o
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virus afeta as pessoas e como tratar os infectados. Devido ao rapido contagio viral, foram
instaladas, gradativamente, medidas de seguranca, como o distanciamento e isolamento
social e uso de mascaras, a fim de diminuir a contaminacdo e a probabilidade de mortes.
Essas mudancas repentinas na rotina das pessoas (e dos estudantes universitarios) fez com
que as pessoas perdessem uma importante nogdo de autonomia, acabando por provocar
impactos sociais e psicoldgicos adversos. A percepcao de vulnerabilidade bioldgica e de
incompeténcia para lidar, ou impedir a aproximacéo de casos de COVID-19, agravou
sintomatologias de ansiedade e depressao e propiciou a incidéncia de novos casos desses
transtornos mentais (WHO et al., 2020).

O isolamento social, sob a 6tica do estudante universitario, provocou efeitos
psicoldgicos negativos em varios aspectos, por ter agravado diversas preocupacdes
relacionadas ao medo de ser infectado, ou de infectar as pessoas de seu convivio, além da
necessidade de adaptacdes de estudo e ao ensino a distancia, falta de informagoes exatas
sobre a doenga, a duracdo do isolamento social e as perdas financeiras e familiares que
afetaram as familias (BROOK et al., 2020).

Neste contexto, de surgimento de transtornos depressivos e ansiogénicos, a
psicologia exerce um papel crucial no tratamento das pessoas acometidas por tais
desordens psiquicas. A psicoterapia € um dos meios que podem ser utilizados na
abordagem ao acompanhamento de individuos e grupos (PERCHES; ANTUNEZ et al.,
2021). Segundo Vieira e Freire (2012), as psicoterapias sdo potencialmente capazes de
analisar o repert6rio amplo de comportamentos dos individuos, ensinando-os a lidar com

dificuldades, dilemas e conflitos da esfera individual e social.

Uma das abordagens de psicoterapia muito referida nos dltimos tempos de
pandemia é a disposicdo da Abordagem Centrada na Pessoa (ACP), originada pelo
psicologo Carl Rogers, que destaca necessidade de o profissional, durante o atendimento
clinico, colocar-se no lugar do cliente, aceita-lo incondicionalmente e facilitar a
compreensdo do cliente de suas préprias problematicas e solu¢fes. Nesta abordagem, o
percurso das sessoes seja guiado pelo paciente, sendo o profissional um facilitador do

processo natural de formacéo e atualizacdo do cliente (SANTOS et al., 2020).
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De acordo com Ivtzan, Lomas, Hefferon e Worth (2016), outra abordagem
extremamente referida atualmente é a psicologia positiva, definida como uma ciéncia cujo
objetivo é analisar a experiéncia subjetiva do individuo e tragar seus pontos positivos.
Além disso, promove uma abordagem humanistica, diminuindo o sofrimento e
proporcionando maior probabilidade de mudancas de comportamento, através de
evidéncias e intervencdes psicoldgicas baseadas em metas a serem alcangadas (ZANON
et al., 2020). Em relagdo aos estudantes, a psicologia positiva € capaz de promover uma
percepcdo de melhor bem-estar aos individuos, abordando pontos que podem contribuir
para o enfrentamento de situagdes tipicas do isolamento social, 0 que pode proporcionar

uma melhora dos quadros clinicos de ansiedade e depressdo (IVTZAN et al., 2016).

Em um ambiente académico, ou no isolamento social, vigente desde a decretacao
do estado de pandemia, alguns autores destacam a importancia de se abordar o aspecto de
resiliéncia e de autocompaixdo dos individuos, o que auxiliara o enfrentamento de
eventuais perdas e das situacdes de dificuldades e mudancas de habitos, fornecendo
motivacao ao individuo para enfrentar situac6es de adversidade (IVTZAN et al., 2016).
Em relacdo a autocompaixdo, podemos destacar que esta relacionada ao autocuidado que
o individuo deve ter consigo mesmo, no sentido de direcionar o cuidado que ele atribui
aos outros a si mesmo (Souza, Policarpo, & Hutz, et al., 2020). Cabe mencionar que diante
de situacdes inesperadas e adversas, como a pandemia e casos de morte repentina entre
pessoas conhecidas, que provocam mudancas imediatas, e ndo planejadas, na rotina de
uma pessoa, é extremamente necessario que o individuo mantenha a criatividade, o
otimismo e a esperanca para enfrentar os momentos de dificeis e, dessa forma,
restabelecer sua saide mental (GILLAM et al., 2013).

A implementacéo de praticas alternativas complementares a partir de diagnosticos
psicologicos, como a meditacdo mindfulness (atencao plena), que é uma pratica crescente
nos Ultimos anos. De origem budista e voltada para promover o bem-estar e 0 pensamento
no presente (GOOD et al., 2016), estd baseada em trés elementos: intencdo, atencdo e
atitude, durante a pratica. Em dois estudos recentes, com estudantes universitarios com
depressdo e ansiedade, constatou-se que apds esta pratica, ao longo de seis semanas,
ocorreu a diminuicdo de sintomas, com destaque para a meditacdo como promotora de

uma sensacao de maior bem-estar a longo prazo (MA, ZHAND, CUI, et al., 2019).
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Diante do exposto, considerando a vivéncia de isolamento social e o impacto
adverso que sintomas de depressdo e ansiedade podem ter ocasionado a vida dos
universitarios, recomenda-se 0 acompanhamento psicoldgico e nutricional (mesmo que a
distancia), de forma multiprofissional, inserindo no acompanhamento abordagens
alternativas, mais humanisticas, que permitam que o individuo se conecte e se conheca
cada vez mais. Esta perspectiva aumenta a chance de comportamentos planejados por
metas, aumentando a percepcdo de satisfacdo pessoal e maior eficiéncia das atividades
cotidianas, como por exemplo, o desempenho académico e os relacionamentos sociais
(ZANON et al., 2020).

3.3 Universidade e a saude biopsicossocial dos universitarios

A saude mental dos estudantes universitarios, seja na rede privada ou publica, é
uma fase em que existe maior risco de desenvolvimento de algum transtorno mental, uma
vez que, a transigdo para o ensino superior tende a elevar a presséo pela escolha de uma
carreira e pela permanéncia e formacdo na graduacdo. Essa transicdo esta relacionada
funcionalmente a maior probabilidade de exposicdo a contextos de elevada ansiedade
(SILVA et al., 2017).

O isolamento social, gerado pela pandemia, trouxe a necessidade de que 0s
estudantes se adaptassem a nova modalidade de Educacédo a Distancia - EAD (BRAGA
ALS, et al., 2017) e é importante destacar que essas mudancas e adaptacGes fizeram (e
ainda fazem) parte do ambiente académico durante todo o periodo de pandemia,
somando-se aos desafios pessoais associados a cobranca pela obtencao de independéncia
e autonomia que costuma surgir com mais forca durante a fase da formacédo universitaria
Dessa forma, os estudantes universitarios vivenciaram um momento repleto de desafios
que os colocaram em circunstancias de muito estresse, que, em alguns casos,

desencadearam transtornos de ansiedade e/ou depressdao (CHAVES et al., 2015).

Percebe-se, ainda, que os sintomas psicopatol6gicos, que estdo presentes no
ambiente académico, ndo sdo exclusivos desse ambiente. Por se tratar de um problema
da populacdo em geral, pode ser considerada uma questdo de saude publica. De acordo

com especialistas, para solucionar esse impasse nos ambientes escolares em geral, deve-
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se exigir o envolvimento e a participacdo dos estudantes, professores e de profissionais
da area da saude na discussdo e implementacdo de politicas publicas de promocédo de
satide mental (LEAO et al., 2018; SOUZA et al., 2017).

Entre os pesquisadores muito se discute sobre a percepcéo que cada individuo tem
diante das situagcdes que sdo capazes de influenciar suas caracteristicas pessoais,
especialmente nos periodos iniciais do ingresso no ensino superior, produtores dos
sintomas iniciais da ansiedade (CARDOZO et al., 2016). Dejours (1999; 1992), em uma
de suas obras sobre trabalho e dimensao psiquica, cita a l6gica "cada-um-por-si*, no qual,
no meio académico, os estudantes se veem como inimigos e ndo como aliados uns dos
outros, no ensino ou na luta contra o sofrimento. Por isso, 0 ambiente académico parece
favoravel ao desenvolvimento de patologias sociais associadas as dificuldades de dar

conta de suas atividades e de lidar com a percepcdo de soliddo (FERREIRA et al., 2007).

Ainda sobre o assunto, as preocupacfes de estudantes universitarios podem
incluir, também, questdes sociais que interferem sobre a salde e a estética, com destaque
para 0s modos de alimentacdo, que influenciam a forma como o individuo se percebe, 0
que pode exacerbar dificuldades de ndo aceitacdo do préprio corpo, problemas de
relacionamento interpessoais e exagerada preocupagdo com o futuro (ARAUJO et al.,
2015).

Os estudantes da area da satde, especialmente de nutricdo, medicina, enfermagem
e fisioterapia, sdo os mais referidos como afetados pelos transtornos de ansiedade e
depressdo. Em geral, esses sdo cursos que expdem os alunos a um ambiente de maior
estresse, com muitas exigéncias e responsabilidades por terem que lidar com o cuidado e
a saude humana e, associado com a responsabilidade deter um bom desempenho
académico, aumentam o risco de suicidio e do adoecimento psiquico de uma forma mais
grave. Nota-se, assim, que apesar desses alunos estarem sendo preparados para cuidarem
da saude de outras pessoas, ainda faltam informacdes suficientes sobre como
operacionalizar o cuidado com a sua propria saude mental. (VASCONCELOQOS;
CARVALHO et al., 2015).

Diante do exposto, é de se notar o alto indice de transtornos de ansiedade e de

depressdo entre estudantes da area da saude, relacionando-se com o grau de insatisfacdo
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com o curso, e associado as dificuldades financeiras enfrentadas durante a formacao,
especialmente de estudantes de baixa renda. O estudo “Prevaléncia de sintomas
depressivos em estudantes universitarios”, demonstra que estudantes que enfrentam
dificuldades financeiras ao longo da graduacdo tém maior chances de desenvolver algum
tipo de transtorno mental (KREFER; VAYEGO, et al., 2019).

Por outro lado, as praticas religiosas estdo associadas com menores indices de
depressao entre estudantes que seguem alguma doutrina. Os estudos demonstram que o
risco de desenvolver transtornos de ansiedade e depressdo é menor, sendo a religiosidade
atribuida como um fator de resiliéncia e de maior controle voluntério sobre o equilibrio
emocional (KREFER; VAYEGO et al., 2019).

PERCURSO METODOLOGICO

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de uma revisdo da literatura sobre as contribuigdes da nutricdo e da
psicologia para a identificacdo de transtornos de ansiedade e depressdo em estudantes de
graduacao.

No que se refere ao tipo de revisdo, a integrativa, foi combinada com dados
tedricos e empiricos encontrados na literatura, promovendo a composi¢do da
pesquisa com andlise de evidéncias, averiguacdo de problemas metodoldgicos e

explicagOes baseadas em teorias.

4.2 Coleta de dados

Os dados foram obtidos os dados a partir de artigos cientificos e publicacdes de
livros, obtidos através das bases de dados do Portal de Periodicos - CAPES/MEC, e
Scielo, no periodo de fevereiro de 2021 a novembro de 2021. Foram utilizados os

29 ¢ 29 ¢ 29 <6 29 ¢

descritores “ansiedade”, “depressdo”, “nutricdo”, “psicologia”, “transtornos”, “estudante

universitarios” e seus correspondentes em lingua inglesa.



4.3 Universos amostral

29

Para a coleta de dados foi realizada uma catalogacdo a partir de 40 artigos

previamente identificados, sendo lidos todos os resumos e selecionados 28 que, a

principio, atendiam aos objetivos da pesquisa. Depois da leitura integral dos artigos, 25

foram utilizados para conduzir a pesquisa e fizeram parte deste trabalho.

RESULTADO E DISCUSSAO

Com base na pesquisa literéria, foi possivel explorar artigos que abordavam o

tema das contribui¢des da nutricdo e da psicologia para a identificacdo de transtornos de

ansiedade e depressdo em estudantes de graduacao.

Nesta conjuntura, é valido ressaltar que os artigos selecionados incluiram

abordagens metodoldgicas longitudinais, transversais e observacional, conforme pode ser

verificado na Tabela 1, com objetivo de facilitar uma perspectiva geral dos artigos

selecionados, com informacdes sobre titulo do artigo, autoria, ano de publicacéo,

objetivo(s) e tipo de pesquisa.

Tabela 1 - Descrigéo dos artigos selecionados.

Titulo/Autor/Ano

Objetivos

Tipo de pesquisa

Al - A nova classificacdo
americana para 0S transtornos
mentais — 0 dsm-5

(Autor - ARAUJO; NETO et al.
2013)

A2 — Ansiedade em universitarios

na area da saude

Apresentar algumas das
principais modifica¢Oes
observadas do dsm-iv-tr para o
dsm-5.

Avaliar 0S fatores de
predisposicéo para 0

desencadeamento do transtorno

Pesquisa
bibliogréafica e

testes de campo

Pesquisa

bibliografica
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(Autores - ARAUJO, Alvaro
Cabral; LOTUFO NETO,
Francisco et al. 2014)

A3 -
estresse

Ansiedade, depressdo e

em estudantes
universitarios: o
COVID-19

(Autores - CESAR; RODRIGUES,

2020)

impacto da

A4 — Ansiedade social: o que a

boca nédo fala o corpo sente

(Autores - MONTEIROS;
AMORIM; LOPEZ; SILVA,
2021)

A5 - Associacao entre

comportamentos de salde e
depressédo: resultados da Pesquisa
Nacional de Saude - 2019

(Autores - BARROS; MEDINA;
LIMA; AZEVEDO; SOUSA,

MALTA, 2021)

A6 - Relato de tristeza/depressao,
nervosismo/ansiedade e problemas
de sono na populacdo adulta
brasileira durante a pandemia de
COVID-19

(Autores - BARROS; LIMA;
MALTA,; SZWARCWALD;
AZEVEDO; ROMERO; JUNIOR;
AZEVEDO; MACHADO;

de ansiedade em estudantes

universitarios

Analisar se 0s niveis de
depressdo, ansiedade e estresse
em estudantes universitarios se
alteraram no periodo pandémico
(2020)

periodos anteriores/ normais

comparativamente  a

Aplicar um questionario para
avaliar o medo e a preocupacao
de jovens aprendizes ao se
depararem com a situacdo de
falar em publico.

Analisar a associacdo da
depressdo com comportamentos
de salde e verificar se as

associacbes diferem segundo

sexo e renda.

Analisar a frequéncia de tristeza,
nervosismo e alteragdes do sono
durante a pandemia de COVID-
19 no Brasil, identificando os
segmentos demograficos mais

afetados.

Quantitativo

Quantitativa

Estudo transversal

Estudo transversal
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DAMACENA;
WERNECK:
GRACIE, 2020)

GOMES;

SILVA; PINA;

A7 - Epidemiologia  dos
de

regibes do Brasil: uma revisdo de

transtornos ansiedade em
literatura
(Autores - MANGOLINI;

ANDRADE; WANG, 2019)

A8 — Prevaléncia de sintomas
depressivos em estudantes
universitarios

(Autores - KREFER; VAYEGO,
2019)

A9 - O Uso de Internet e Redes
Sociais e a Relagdo com Indicios
de Ansiedade e Depressdo em
Estudantes de Medicina

(Autores - MOROMIZATO;
FERREIRA; SOUZA; LEITE;
MACEDO; PIMENTEL, 2017)

A10 - Contribuicdes da psicologia
e da nutricdo para a mudanca do
comportamento alimentar
(Autores - FRANCA; BIAGINNI;
MUDESTO; ALVES, 2012)

Identificar a frequéncia, os
fatores determinantes e o uso de
servicos de saude disponiveis
para o tratamento dos transtornos

ansiosos no Brasil.

Verificar a ocorréncia de
sintomas depressivos em
estudantes da  Universidade

Federal do Parana (UFPR)

Investigar a correlagdo entre
indicadores do uso de internet e
redes sociais e a presenca de

sintomas ansiosos e depressivos.

Avaliar o impacto dos aspectos
nutricionais e psicolégicos de um
grupo psicoeducativo com o foco
na mudanca do comportamento

alimentar.

Consulta a bases de
dados

Quantitativo

Estudo descritivo,
transversal,
quantitativo, com
amostragem por

conveniéncia

Grupo focal,
questionario
epidemioldgico, de
frequéncia
alimentar e aferigéo
do peso e da altura

dos participantes
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All - O papel da alimentacdo no
tratamento do transtorno de
ansiedade e depressao

(Autores - ROCHA; MYVA;

ALMEIDA, 2020)

Al2 - Tratamento nutricional dos
transtornos alimentares

(Autores - LATERZA; DUNKER;
SCAGLIUSI; KEMEN, 2004)

Al3 - COVID-19: implicacbes e
aplicacGes da Psicologia Positiva
em tempos de pandemia
(Autores -

DELLAZZANA-

ZANON;WECHSLER;
FABRETTI; ROCHA, 2020)

ZANON;

Al4 -

sentimento de tristeza e estilos de

Distanciamento social,

Compreender por meio de uma

revisdo da literatura o papel da

Pesquisa

bibliografica com

alimentacdo e da fitoterapia no consulta a bases de

tratamento dos transtornos de

ansiedade e depresséo em

populacéo adulta e idosa.

Analisar as caracteristicas do
tratamento diferem para a
anorexia nervosa e a bulimia
nervosa, contudo, usualmente, a

abordagem é dividida em duas

fases: a educacional, cujas
principais metas sdo a
regularizacdo do habito

alimentar e o aumento do

conhecimento nutricional, e a

experimental, que visa a
propiciar maior reabilitacdo
nutricional e mudancas mais

profundas no comportamento

alimentar.

Apresentar pesquisas produzidas
pela Psicologia Positiva e indicar
como esses achados podem
subsidiar intervencOes para a
promogdo de saude mental e

bem-estar durante o isolamento

social.
Analisar a adesdo ao
distanciamento social, as

repercussdes no estado de animo

dados

Pesquisa

bibliogréfica

Pesquisa
bibliografica

Estudo transversal
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vida da populacdo brasileira e as mudancas nos estilos de vida
durante a pandemia de Covid-19  da populagdo adulta brasileira
(Autores - MALTA; GOMES; durante o inicio da pandemia da
SZWARCWALD; BARROS; Covid-19.

SILVA; PRATES; MACHADO;

JUNIOR, ROMERO; LIMA;

DAMACENA, AZEVEDO,;

PINA; WERNECK; SILVA, 2020)

Al15 — Tratamento da depresséo Analisar 0 tratamento

(Autor: GOMES, F., 1999) antidepressivo deve ser realizado
considerando  0s  aspectos
bioldgicos, psicoldgicos e sociais
do paciente.

Al6 - Estudo psicolégico do Investigar as contribui¢Bes do
processo  diagnostico e da método fendmeno-estrutural ao
psicoterapia na depressdo e na diagnostico de uma pessoa com
ansiedade por meio da analise depressdo e outra com

fendbmeno-estrutural: estudos de ansiedade, e como ocorrem 0s

caso acontecimentos e a linguagem
(Autores - PERCHES;  na psicoterapia individual ao
ANTUNEZ, 2021) longo de um ano.

Al7 - Psicologia e a questdo do  Analisar os documentos que

trabalho em rede na Politica de parametrizam a politica de

Assisténcia Social no Brasil Assisténcia Social no Brasil e
(Autores - SILVA; OSAWA, aqueles produzidos pelo o
2020) Conselho Federal de Psicologia

(CFP) no que tange a
conceituacdo, a importancia e ao
papel do psicologo na

articulacdo em rede.

Estudo transversal

Pesquisa

qualitativa

Pesquisa

bibliografica
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Al8 — Adaptacdo e saude mental Realizar revisdo sistematica da
do estudante universitario: revisdo literatura acerca das variaveis
sistematica da literatura relativas a adaptacao do
(Autores - SAHAO; KIENEN, estudante ao ensino superior que

2021) influenciam a sua satde mental.

A19 - Ansiedade em universitarios Investigar os niveis de ansiedade
iniciantes de cursos da &rea da  em alunos universitarios de 1°
salde periodo nos cursos da area da
(Autores - CRUZ, GONCALVES; salide da UniFacema.
MELO; SOARES;  SILVA;

SILVA; MESQUITA; ARAUJO;

COSTA; NETO; OLIVEIRA;

RODRIGUES; CHAGAS;

IBIAPINA, 2020)

A20 - O Impacto das Habilidades Comparar as habilidades sociais
Sociais para a Depressdo em e as percepcdes de
Estudantes Universitarios consequéncias nas interacGes de
(Autores - SILVA; LOUREIRO,  universitarios com depressao
2016) (n=64) em relagcdo a um grupo
ndo clinico (n=64); e verificar o
valor preditivo das habilidades

sociais.

A21 - Saude mental dos estudantes  Analisar a producéo de artigos
universitarios cientificos no periodo de 2010 a
(Autores - SILVA; SANTOS; 2020 referentes aos principais
MEDEIROS; SOUZA; SOUZA, problemas de salde mental
FERREIRA, 2021) apresentados por estudantes
universitarios e o que os leva a

desenvolve- 16s.

Pesquisa
bibliografica em
bases de dados

Pesquisa de campo,
exploratdria,
descritiva, de corte
transversal, com
abordagem

quantitativa

Estudo transversal

quantitativo

Pesquisa
integrativa da
literatura com

analise nas bases
de dados
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A22 — Saude mental no contexto Contextualizar as questdes Pesquisa
universitario: desafios e praticas relativas a satide mental no bibliogréficas
(Autores - PEREZ, BRUN, contexto universitario,

RODRIGUES, 2019) apresentando algumas praticas ja

desenvolvidas, além de citar

desafios futuros.

A23 - Comportamentos de estilo  Determinar comportamentos Método de
de vida saudavel de estudantes saudaveis de estilo de vida de amostragem
universitarios e fatores estudantes universitarios e descritivo e
relacionados fatores relacionados. estratificado
(Autores - CETIENKAYA,; SERT,

2021)

A24 - Qualidade de vida e atitudes  Avaliar a qualidade de vida e as Estudo
alimentares de graduandos da area atitudes alimentares de observacional,
da satde graduandos dos cursos da saude transversal e
(Autores - COSTA; CARLETO;  de uma universidade publica quantitativo

SANTOS; HAAS; GONCALVES;
PEDROSA, 2018)

A25 - Consumo alimentar de  Realizar reviséo narrativa de Pesquisa
estudantes universitarios literatura para analisar 0s bibliografica
(Autores - BERNARDO;  resultados de estudos sobre o

JAMORI; FERNANDES; consumo alimentar de

PROENCA, 2017) estudantes universitarios

Fonte: autoria propria.

5.1 Qualidade da dieta nos transtornos de ansiedade e depressao

Em relacdo ao papel da alimentacdo sobre o tratamento de transtornos de
ansiedade e depressao, segundo Jack (2015), os sintomas de ansiedade e depressao estdo
relacionados com uma dieta potencialmente inflamatdria, composta por uma alimentacao

inadequada rica em acucar, gorduras e fast-foods, que refletem sobre a condicéo clinica
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do paciente. Uma alimentacéo ideal para o tratamento dessas patologias, esta associada
com a ingestédo de compostos bioativos que tem a funcdo gerar um efeito protetor ao longo

do tratamento, além do consumo de frutas e vegetais.

Stahl (2014) menciona e reconhece a modulacao nutricional, incluindo os acidos
graxos poliinsaturados, como o dmega 3 e dmega 6, que exercem efeito anti-inflamatdrio
no tratamento da depressdo, para a melhora do quadro clinico. J& 0s minerais
desempenham um papel essencial e vale destacar que o magnésio esta relacionado a
funcionalidade dos neurotransmissores, membrana neuronal e horménios. Assim sendo,
através da sua ingestdo o magnésio € capaz de diminuir os marcadores de inflamacéo que
sdo capazes de influenciar o desenvolvimento dessas patologias e a deficiéncia de
minerais esta associada com os sintomas. O zinco também é um mineral responsavel por
regular os receptores cerebrais em niveis baixos ou de deficiéncia, relacionando-se com

0s sintomas de transtornos psicologicos (Styczen, 2017).

Para Lindseth (2015), o aminoécido triptofano, adquirido pela alimentacdo, uma
vez que 0 organismo humano ndo produz, é precursor da serotonina e associado com a
regulacdo do humor e também da ansiedade. Niveis baixos de serotonina cerebral
colaboram para intensificar os sintomas de ansiedade e depressdo. Umas das estratégias,
dentro da nutricdo, é oferecer suplementacdo de vitaminas A, C, E, zinco, magnésio,
0mega 3 e complexo B e introduzir, na dieta, fontes de alimentos ricos em triptofano para

a reducdo dos sintomas de ansiedade e depresséo.

Formas de tratamento alternativas e naturais também tem aumentado no Brasil,
como a fitoterapia, um tipo de medicamento adquirido por meio de matérias-primas ativas
vegetais, com embasamentos comprovados e qualificados pela sua seguranca, de acordo
com a ANVISA (BRASIL, 2018). Como os medicamentos alopaticos para tratar
transtornos de ansiedade e depressdo sdo compostos por drogas que atuam diretamente
sobre o sistema nervoso central e podem causar efeitos colaterais e, eventualmente,
dependéncia, o tratamento coadjuvante da fitoterapia, a base de plantas, pode ser uma

alternativa mais proxima do natural e capaz de diminuir os efeitos colaterais.

Segundo Schaad (2019), a vitamina D é considerada um horménio que exerce

protecdo neuronal e quando tem baixos niveis séricos plasmaticos no sangue é capaz de
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atrapalhar a sintese da dopamina e da serotonina (que sdo neurotransmissores, também
conhecidos como horménios da felicidade, por estarem diretamente ligados ao sono, ao
humor e a motivacdo). Quando esses niveis estdo baixos podem agravar o sintomas de

ansiedade e depressao.

A suplementacgdo da vitamina D pode ser feita de forma enddgena (adquirida pela
exposicao solar) ou de forma exdgena, por meio medicamentoso. Ao longo dos anos, as
pessoas passaram a ficar menos tempo expostas ao sol e isso destaca 0 nimero de pessoas
que sdo deficientes em vitamina D. Segundo Okereke e Singh (2016), a vitamina D esta
relacionada com a melhora do estado de humor e sua deficiéncia se associa ao risco de
desenvolver, ou agravar, sintomas depressivos, visto que a vitamina D exerce uma fungéo

neuroprotetora capaz de diminuir a sintomatologia da depresséo.

Cabe mencionar, ainda, que alguns estudos, demonstraram que a ansiedade e a
depressdo podem interferir na forma como uma pessoa se alimenta dependendo do seu
estado emocional, pois algumas pessoas podem sentir vontade de consumir um alimento
especifico, ou até mesmo perder o apetite. Por exemplo, um individuo pode sentir vontade
de comer chocolate em um momento de ansiedade e tensdo, pois esse alimento da uma
sensacdo de satisfacdo e prazer momentaneo. E a nutricdo estd relacionada com a
alimentacdo anti-inflamatoria, mas ela ndo € a responsavel por dar um diagnostico de
ansiedade e depressdo (PEREZ; BRUN; RODRIGUES, et al., 2019).

5.2 Relagéo da psicologia com o enfrentamento de ansiedade e depresséo

Duran (2017) descreve a vida universitaria como um meio de adquirir e gerir
novas responsabilidades, tais como estar longe dos familiares, envolver-se em novas
relagcOes interpessoais e fazer escolhas e responder por suas consequéncias. Estas
contingéncias se refletem sobre o maior, ou menos, estresse do dia a dia. A saide
biopsicossocial dos estudantes, durante a graduacdo, € afetada por questdes sociais,
psicolégicas e econdmicas. Segundo Rangé (2001), a psicoterapia comportamental-
cognitiva, quando aplicada no cotidiano dos estudantes, de forma breve, orientada e

organizada, auxilia a resolucéo desses problemas, modifica pensamentos disfuncionais,
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altera padrdes de comportamento alimentar e reduz a probabilidade de comportamentos

que expressam desequilibrios emocionais.

Para Guedes, Leitner e Machado (2008), uma das formas que o estudante pode
obter resultados favoraveis a partir de diagnosticos de ansiedade e depressdo é por meio
da psicoterapia baseada na Abordagem Centrada na Pessoa, possibilitando que o
individuo compreenda suas dificuldades e reaces e tenha crescente autonomia para
tomar suas proprias decisdes, de modo congruente. Desta forma, situacdes cotidianas que
desencadeiam crises de ansiedade poderiam ser manejadas antecipadamente e com maior

eficiéncia.

As mulheres, no ambiente académico e no meio social, ttm maior propensao de
desenvolver transtornos de ansiedade e depressdo. Os estudos associam um conjunto de
fatores que, cumulativamente, levariam a uma condicdo potencial de maior
vulnerabilidade, tais como, executar cuidados com familiares e a casa, manter uma
jornada de trabalho conciliada com estudos, cobrancas estéticas, maternidade, e isso
ultrapassar a carga de trabalho suportada pelo corpo e pela mente. Em geral, as mulheres
ficam com menos tempo para cuidar de si, do seu corpo e da sua mente, desse modo, uma
forma de prevenir os transtornos de ansiedade e depressdo, poderia ser praticar atividade
fisica, alimentar-se de forma saudavel e fazer psicoterapia, para aprender a lidar com as
emocdes e as cobrancas externas (KABAT- ZINN, 1994; YUASA, 2012).

5.3 Papel da universidade diante dos casos de transtorno depressivos e ansiogénicos

Considerando o tema dos transtornos de ansiedade e depressdo em estudantes
universitario, a Universidade de Brasilia (UnB), no periodo de janeiro a julho de 2018
registrou 11 episddios de suicidios (GRANER, 2019). Isso parece ocorrer com alguns
estudantes de graduacdo pelo fato de representar um momento de transicdo na vida de
uma pessoa, afinal a graduacéo é uma fase de transi¢do, que gera muita expectativa e
incerteza sobre o futuro em relacéo a carreira e a obter melhores condicdes de vida. E
importante trazer ao debate, que além das atividades académicas e profissionais
interferirem sobre o funcionamento psicoldgico dos graduandos, outros fatores, tais

como, discriminagdo racial, social, bullying, violéncia no ambiente académico, trotes com
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sofrimento e estruturas curriculares muito exigentes, podem provocar efeito negativo
sobre a satide mental do estudante e até mesmo agravar certas doencas, podendo levar ao
suicidio. Muitos estudantes carece de apoio por parte da familia, da prépria universidade,

dos colegas e dos professores para enfrentar esse momento.

Nem sempre o aluno encontra apoio em suas redes, sejam elas
familiares, sociais ou até mesmo entre os colegas na universidade. Nao dar
conta das demandas impostas e néo suportar a pressdo do contexto séo fatores
entendidos como fraqueza e, de certo modo, como uma inabilidade para a
carreira académica. Decidir ndo trabalhar na pesquisa, ler e estudar no tempo
livre é visto com estranheza pelos pares como se este sujeito que assim o faz
fosse “folgado, preguicoso e displicente” com os estudos e com a sua carreira.
Ignora-se o fato de que as pausas sdo essenciais para 0 bom andamento do
trabalho e necessarias para a salde desses estudantes/profissionais (PEREZ;
BRUN; RODRIGUES, 2019. p. 357- 365).

Outro topico que merece atencdo, que é tratado pela antropologa e cientista social
Rosana Pinheiro Machado, é em relacdo ao menosprezo pelo sofrimento de estudantes
em ambientes escolares/académicos, que, muitas vezes, € tratado como frescura e
fraqueza, ja que tais ambientes sdo percebidos como um privilégio (principalmente para
0 estudante de universidades federais) e que, por esse motivo, o estudante ndo pode sofrer
e nem reclamar, afinal € privilegiado por estar ali. O estudante ndo recebe acolhimento e
essa postura dos orientadores e professores também acaba agravando a saude psicoldgica
do aluno e, muitas vezes, pode atrapalhar a busca por ajuda, afinal ele se sente

desamparado e sem apoio, 0 que pode levar ao suicidio em situacdes mais graves.

N&o é raro que orientadores e estudantes abordem o assunto [sobre o
sofrimento e a depressdo na pos-graduacdo] de forma leviana, por meio de
brincadeiras sutis que ddo a entender que depressao ¢ “frescura” ou “fraqueza”,
ja que os “bons” teriam que “segurar o tranco”. Estar na pds-graduacao seria
um privilégio e, por isso, todos deveriam estar contentes. Ha também aqueles
que romantizam o sofrimento mental como uma espécie de um ethos intrinseco
as trajetérias dos génios confusos, dos intelectuais desajustados ou do alto
esforgo do mérito ((PEREZ; BRUN; RODRIGUES, 2019. p. 357- 365).

Segundo Evans (2018), estudantes de mestrado e doutorado podem apresentar

prevaléncia de até 36% de depressdo severa, ou moderada, quando comparados com 0
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restante da populacéo estudantil, que esta por volta de 6%. De acordo com a Associacao
Nacional dos Dirigentes das Instituicbes Federais de Ensino Superior (ANDIFES), em
uma pesquisa de 2016, constatou-se que 30% dos estudantes de graduagdo procuraram
atendimento psicoldgico ao longo da formacéo académica. E esse percentual ainda pode
caracterizar uma subnotificacdo, uma vez que muitos estudantes, mesmo em sofrimento

psicoldgico, ndo buscam ajuda qualificada.

Foram obtidas na pesquisa da ANDIFES, informacdes de que o sexo feminino é
mais suscetivel a desenvolver transtornos de ansiedade e depressdo. O estudo apontou
que ser mulher, estrangeira, transexual e negra tem uma maior probabilidade de associar-
se com transtornos de ansiedade e depressdo. Para Graner e Cerqueira (2019), alguns
fatores estdo relacionados para o desenvolvimento desses sofrimentos psiquicos, como

por exemplo, ter maior idade, baixa renda e ser do sexo feminino.

Perez, Brun e Rodrigues (2019) explicam que a crescente incidéncia desses
transtornos em jovens universitarios reflete a pressdo por resultados, que é exigida no
decorrer dos cursos superiores, € a cobranca da qualificacdo profissional, que acarretam
incertezas, geram insegurancgas em relacdo a inser¢do no mercado de trabalho, além das
expectativas que séo criadas em torno da graduacdo, do mestrado e doutorado e que nem
sempre sdo atingidas. Deve-se, antes de tudo, frisar que pequena parcela de estudantes
vai encontrar uma rede de apoio familiar, ou social, mesmo dentro da propria
universidade. Além disso, nem sempre o0 estudante consegue dar conta da demanda de
trabalho e a pressdo, que lhe é imposta, € frequentemente responsavel por gerar

sentimentos de inseguranca, culpa e inferioridade.

Ainda sobre o tema, quando os estudantes tém um momento de lazer, eles tém
autonomia para decidir se querem trabalhar, estudar, ler ou, até mesmo, nao fazer nada.
Porém, para pessoas que ndo participam do cotidiano desses estudantes “o querer e
poder”, é percebido com estranheza, sendo muito importante destacar que momentos de
pausas sdo fundamentais para obter uma melhor qualidade de vida e para saude fisica e
mental (PEREZ, BRUN & RODRIGUES, 2019).

Perez, Brun e Rodrigues (2019) mostram que o sofrimento mental no espaco

académico é, muitas vezes, identificado como uma forma de piada e abordado de maneira
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impulsiva por outros alunos e professores. Alguns comentarios chegam a sugerir que
depressdo ou ansiedade seria um sinal de fraqueza do individuo. Ademais, existem
individuos que romantizam essas doencas, como se fossem um problema na forma de
enxergar a vida sob a sua Otica, no entanto, esse olhar ignorante diante do sofrimento
mental é capaz de gerar ainda mais ansiedade e ser um estopim para uma possivel
tentativa de suicidio de qualquer pessoa que esteja enfrentando um desses transtornos
psiquicos. E essencial ter responsabilidade, cautela e treinamento para abordar esse tema

€ suas repercuss()es.

Perante o0 exposto, € de se notar que em ambientes académicos parece necessario
manter um local para acolher esses estudantes e auxilia-los no manejo dos transtornos de
ansiedade e depressdo. Um servico de saide mental, por exemplo, que possa ajuda-los a
analisar os melhores caminhos, em uma fase que exige muito de cada um, de modo que
se promova uma melhor formacdo académica e pessoal, além da disponibilizacdo de

maiores e atuais informagdes sobre transtornos mentais e de comportamento.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir da realizagdo desta monografia, constatou-se que o0s transtornos de
ansiedade e depressédo atingem parcela significativa da populacéo, especialmente a classe
de estudantes universitarios que enfrentam diversas mudancas no cotidiano, na vida
pessoal, familiar e na transi¢cdo do meio académico para o mercado de trabalho, fatores

que sdo capazes de desencadear ou agravar os sintomas dessas psicopatologias.

O acompanhamento de profissionais capacitados e de uma equipe interdisciplinar,
composta por nutricionistas e psicélogos, com abordagens humanisticas ao longo do
manejo do tratamento, influenciam de forma positiva o tratamento. O nutricionista é
responsavel pelo cuidado nutricional, visto que a saude mental e alimentagdo andam
atreladas. O psicélogo é responsavel pelo acompanhamento e atendimento psicoldgico,
praticas associadas a eficicia da reducdo da sintomatologia dos transtornos de ansiedade
e depressdo. E nutricionistas e psicologos poderiam compartilhar suas atividades numa

perspectiva crescente de promocao da saude biopsicossocial dos estudantes.
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Foi aferido nesta pesquisa, por meio da revisdo da literatura, que o sexo feminino
tem uma maior propensdo a desenvolver tais transtornos quando comparado ao sexo
masculino. Varias causas, como a demanda das atividades académicas, a pressao estética
imposta pela sociedade, o cuidado concomitante com o ambiente familiar, questdes
hormonais e dificuldades sociais e econémicas, podem estar associadas. Apesar disso, as
mulheres tém mais facilidade para procurar ajudar e abordar seus sentimentos. Ainda
assim, outras condi¢des que levam ao aparecimento desses transtornos, associam-se as
incertezas na transi¢do do meio académico para o mercado de trabalho, e o distanciamento
de casa até a universidade, associado com o atual momento de isolamento social em razéo
ao virus COVID-19.

Os resultados apontados pelos artigos selecionados sugerem que as instituicdes de
ensino superior deveriam criar espacos formais de acolhimento para os estudantes, seja
por meio de encontros individuais ou em grupo, por meio de informativos online, ou
outras modalidades, para que toda populacdo académica tome conhecimento e se
conscientize sobre a importancia da saude mental e que possa usufruir de servicos
qualificados. Grupos de psicoprofilaxia, grupos de psicoterapia, programas de
acompanhamento psicolégico e multiprofissional poderiam evidenciar que os estudantes
n&o estdo sozinhos nessa luta, que existem redes de apoio capazes de acolhé-los e apontar

estratégias para o tratamento e acompanhamento.

Por fim, os artigos selecionados demonstram que sd80 necessarios mais
estudos que discutam como colocar em pratica as possiveis solu¢bes apontadas por
pesquisadores nos ambientes académicos, de modo que a¢des multifatoriais e redes de

apoio pudessem ser implementadas de forma efetiva.
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