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RESUMO

Introdugdo: Ao decidir realizar o curso de mestrado o individuo deve estar ciente e preparado para
realizar diversas adaptagdes em sua vida, podendo ocasionar mudancas em sua qualidade de vida.
Objetivo: Avaliar os fatores associados a percep¢do da qualidade de vida e satide em estudantes de
mestrado de uma universidade publica da regido central do pais. Métodos: Estudo transversal,
analitico, com 375 mestrandos que responderam um questiondrio estruturado com questdes
sociodemograficas, académicas, de saude e o instrumento WHOQOL-bref; por meio eletronico, no
periodo de agosto a novembro de 2018. O modelo de regressao de Poisson multiplo com variancia
robusta foi utilizado para verificar as associagdes. Resultados: As varidveis religido, estado conjugal,
tempo de curso e pratica de atividade fisica apresentaram associac@o significativa com a percep¢ao do
estudante a respeito do seu estado de satude. A percepgao negativa para qualidade de vida e saude teve
associagdo com escores menores no dominio psicolégico, enquanto a percepgao positiva se associou a
escores maiores nos dominios fisico, psicolégico e meio ambiente. Conclusao: Com pouco menos de
31% dos mestrandos apresentando uma percepcdo positiva para qualidade de vida e saude
conjuntamente, sugere-se adotar agdes de promocao da saude direcionadas a fortalecé-los mentalmente
e fisicamente.
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ABSTRACT

Introduction: When deciding to take the master's course, the individual must be aware and prepared to
make several adaptations in his life, which can cause changes in his quality of life. Objective: To
evaluate the factors associated with the perception of quality of life and health in master's students at
a public university in the central region of the country. Methods: Cross-sectional, analytical study, with
375 master's students who answered a structured questionnaire with sociodemographic, academic,
health questions and the WHOQOL-bref instrument; electronically, from August to November 2018.
The multiple Poisson regression model with robust variance was used to verify associations. Results:
The variables religion, marital status, time of course and practice of physical activity showed a
significant association with the student's perception of their health status. The negative perception for
quality of life and health was associated with lower scores in the psychological domain, while the
positive perception was associated with higher scores in the physical, psychological and environment
domains. Conclusion: With just under 31% of the master's students presenting a positive perception
for quality of life and health together, it is suggested to adopt health promotion actions aimed at
strengthening them mentally and physically.

Keywords: Quality of Life. Student Health. Health Promotion.

RESUMEN

Introduccion: Al decidir cursar una maestria, las personas deben ser conscientes y estar preparadas
para realizar varios ajustes en sus vidas, lo que puede llevar a cambios en su calidad de vida. Objetivo:
Evaluar los factores asociados con la percepcion de la calidad de vida y la salud en estudiantes de
maestria en una universidad publica en la region central del pais. Métodos: Se realiz6 un estudio
transversal y analitico con 375 estudiantes de maestria que respondieron un cuestionario estructurado
con preguntas sociodemograficas, académicas y de salud, asi como el instrumento WHOQOL-bref,
electronicamente, entre agosto y noviembre de 2018. Se utilizdé un modelo de regresion de Poisson
multiple con varianza robusta para verificar las asociaciones. Resultados: Las variables religion, estado
civil, duracion del curso y actividad fisica mostraron una asociacion significativa con la percepcion
del estudiante sobre su estado de salud. La percepcion negativa de la calidad de vida y la salud se
asocio con puntuaciones mas bajas en el dominio psicoldgico, mientras que la percepcion positiva se
asocid con puntuaciones mas altas en los dominios fisico, psicoldgico y ambiental. Conclusion: Dado
que poco menos del 31 % de los estudiantes de master manifiestan una percepcion positiva tanto de su
calidad de vida como de su salud, se sugiere adoptar acciones de promocion de la salud para
fortalecerlos fisica y mentalmente.

Palabras clave: Calidad de Vida. Salud Estudiantil. Promocién de la Salud.
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1 INTRODUCAO

Ao definir a qualidade de vida conforme proposta pela Organizacdo Mundial de Satde (OMS),
como “‘a percepg¢do do individuo de sua inser¢do na vida no contexto da cultura e sistemas de valores
nos quais ele vive e em relagdo aos seus objetivos, expectativas, padroes e preocupacoes” (THE
WHOQOL GROUP, 1995, p.1405) e utilizar o instrumento WHOQOL-bref para compreender e avaliar
a qualidade de vida dos individuos, se possibilita refletir a subjetividade do construto qualidade de
vida nas conjunturas cultural, social e ambiental (FLECK et al., 2000).

Nessa concepcao mais generalizada, o termo qualidade de vida ¢ referido como um objeto de
estudo complexo, por apresentar caracteristicas multidimensionais, englobando aspectos importantes
do ponto de vista fisico, psicoldgico, social, ambiental entre outros, além de variar com o momento e
circunstancias vivenciadas individualmente ou coletivamente (MISSIAS-MOREIRA, 2017).

Os ciclos escolares sdo aspectos que podem ser analisados nessa perspectiva da qualidade de
vida, pois as etapas de cada ciclo requerem novas adaptacdes na vida do estudante, devido as mudangas
naturais que acontecem com o desenvolvimento nas esferas bioldgica, psicoldgica, social e ambiental,
simultaneamente (VIZZOTTO et al., 2017). Alguns pesquisadores vém aplicando a estratégia de
utilizar instrumentos que mensuram qualidade de vida para mapear informagdes a respeito dos
estudantes e, com isso, propor acdes que promovam a saude e o bem-estar deles (LANTYER et al.,
2016; VIZZOTTO et al., 2017; ANVERSA et al., 2018).

Embora tenha aumentado a quantidade de estudos sobre o tema qualidade de vida e estudante,
ainda h4 uma certa caréncia de trabalhos relacionados aos estudantes de pds-graduacao stricto sensu
no Brasil, principalmente, associando-os com fatores que causem ganhos ou prejuizos a qualidade de
vida (TEIXEIRA et al., 2017), sendo assim, relevante estudar e conhecer os pos-graduandos e o
ambiente da pos-graduagdo. Neste estudo, se deu preferéncia em estudar os estudantes de mestrado,
pois entende-se que a falta ou pouco conhecimento a respeito do ambiente de pds-graduacgdo, aliada a
relagdo entre o tempo disponivel para a realizacdo do curso (24 meses) € o primor que vem sendo
exigido do trabalho de pesquisa pelos orientadores e periddicos cientificos, os expdem a uma realidade
diferente dos doutorandos. Em outros termos, trata-se de uma populagdo exposta a uma rotina
competitiva, de cobrancas, tensodes e exigéncias, porém, dispondo de um curto periodo para apresentar
resultados satisfatorios (COSTA e NEBEL, 2018).

Em seu estudo com estudantes de pds-graduacdo GALDINO (2015) constatou que o aumento
dos niveis da sindrome de burnout relacionou-se a uma menor qualidade de vida (correlagdo forte
negativa) e diversos itens da qualidade de vida foram preditores da sindrome de bournout, segundo a
autora fatores como o ambiente académico e formagdo stricfo sensu tiveram papel negativamente
relevantes no estudo. Corroborando, SOUZA et al. (2016) apontaram que a condi¢@o estresse esteve

presente em 59,1% dos estudantes de mestrado ingressantes e em 41,2% dos concluintes, ocasionando
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impactos psicologicos e fisicos como: ansiedade, nervosismo, angustia, tensao, esgotamento, falta de
concentragdo (perda de raciocinio rapido), alteracdo de humor (paciéncia reduzida, irritabilidade,
brigas) e isolamento (dificuldade de interagir socialmente).

Desta forma, optou-se por mapear a percepcao da qualidade de vida em mestrandos, de modo
a verificar suas necessidades fundamentais e especificas, possibilitando, assim, contribuir para
implantacdo de acdes que promovam a saude e bem-estar deles. Portanto, o objetivo deste estudo foi
avaliar os fatores associados a percep¢ao da qualidade de vida e saude em estudantes de mestrado de

uma universidade publica da regido central do pais.

2 METODOS

Trata-se de um estudo observacional de corte transversal, com componente de analise
descritivo e analitico, do tipo inquérito auto preenchivel, realizado por meio da plataforma eletronica
(SurveyMonkey), no periodo de agosto a novembro de 2018, com a populacdo de estudantes de
mestrado de uma universidade publica da regido central do pais. Segundo a secretaria de tecnologia e
informagao (STI) da universidade, ao todo havia 1.740 mestrandos regularmente matriculados em um
dos 47 cursos oferecidos.

O planejamento amostral utilizado foi considerando o método de amostragem baseado em listas
(CARLOMAGNO, 2018) e o dimensionamento amostral para estimativas de médias com erro relativo
e populagdo finita (ARANGO, 2016). Assim, o tamanho da amostra aproximado para a pesquisa foi
de 315 mestrandos, considerando uma média (x = 60) e um desvio padrdo (s = 15) obtidos em estudo
piloto com estudantes de pos-graduagdo lato sensu em estatistica, um erro de estimagao de 2,5% (e =
0,025), um nivel de confianga de 95% (Zx2 = 1,96) e o tamanho da populagdo (N = 1.740). Para evitar
o problema da auséncia de resposta, se estabeleceu uma taxa minima igual a 85% (ESPINOSA et al.,
2019), isto ¢, dividindo 315 por 0,85 obteve-se a necessidade de no minimo 371 mestrandos na
amostra.

Para a coleta de dados foi enviado pela STI da universidade um convite aos 1.740 mestrandos,
contendo todas as informacdes consideradas necessarias, juntamente com o termo de consentimento
livre esclarecido (TCLE) e o /ink de acesso ao questionario via e-mail, dando assim oportunidade igual
a todos de participarem do estudo. Para validagdo do questionario foi solicitado aos mestrandos que
informassem os trés digitos iniciais e finais da sua matricula, possibilitando um melhor controle do
processo de amostragem.

O questionario foi estruturado com questdes sobre as caracteristicas sociodemograficas (sexo,
idade, religido, estado conjugal, filhos, ocupacao profissional, renda familiar), académicas (area do

conhecimento, bolsista, dedicacao exclusiva, tempo de curso, orientador, projeto de pesquisa), do estilo
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de vida (bebida alcdolica, fumante, pratica de atividade fisica) e a percepcao dos mestrandos do seu
estado de saude, juntamente com o instrumento WHOQOL-bref para avaliar a qualidade de vida deles.

O WHOQOL-bref foi traduzido e validado para uso no Brasil por FLECK et al. (2000),
constituido por 26 questdes formuladas em escala de resposta do tipo Likert de 1 e 5 pontos, sendo as
duas primeiras de autoavaliacdo referentes a qualidade de vida e satisfagdo com a saude, e as 24
restantes correspondem as 24 facetas que compde o instrumento original (WHOQOL-100), que
devidamente agrupadas formam quatro dominios: fisico, psicoldgico, relacdo social e meio ambiente.
Os escores finais de cada dominio sao calculados por uma sintaxe, que resulta numa escala de 0 a 100,
indicando a percep¢do do individuo quanto a sua satisfacdo em cada aspecto relacionado a sua
qualidade de vida, basicamente, quanto maior o escore melhor essa percep¢ao (SILVA et al., 2014).

Apds o periodo estabelecido para realizacdo da pesquisa, se fez a extracdo dos dados na
plataforma eletronica (SurveyMonkey), obtendo de forma aleatdria a participa¢do de 482 mestrandos,
porém se excluiu aqueles que se declararam deficientes fisicos, por nao estarem expostos aos mesmos
fatores que seus colegas que ndo apresentam deficiéncia (COUTINHO et al., 2017), como também os
que preencheram insuficientemente o instrumento WHOQOL-bref, impossibilitando calcular o valor
de dois ou mais dominios, totalizando ao final 375 questionarios validados.

De maneira a analisar a confiabilidade do questionario, calculou-se a consisténcia interna pelo
coeficiente alfa de Cronbach e a adequagdo do tamanho da amostra foi verificada pelo coeficiente de
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO). Na sequéncia se determinou dois grupos extremos e simultineos em
relacdo a autoavalia¢do da qualidade de vida e satisfagdo com a satde, formados pela primeira (como
vocé avaliaria sua qualidade de vida?) e segunda (qudo satisfeito(a) voc€ estd com a sua satde?)
questoes do WHOQOL-bref, a saber: QV Ruim/Insatisfeito (mestrandos que se declararam com uma
qualidade de vida ruim ou muito ruim e insatisfeito ou muito insatisfeito com sua satde) e QV
Boa/Satisfeito (mestrandos que se declararam com uma boa ou muito boa qualidade de vida e satisfeito
ou muito satisfeito com sua saude).

A caracterizacdo dos mestrandos segundo as variaveis sociodemograficas, académicas, estilo
de vida e percepc¢do do estado de satde, efetivou-se por meio de tabela de frequéncia, sendo que para
as associagdes entre percepcao do estado de satide e essas varidveis independentes se considerou a
razao de prevaléncia bruta com seus respectivos intervalos de confianca e o teste de qui-quadrado. E
em seguida realizou-se andlise de regressdao de Poisson multipla com varidncia robusta, onde as
variaveis que apresentaram no teste de qui-quadrado valor p < 0,20 foram inclusas inicialmente no
modelo e, somente, as que tiveram valor p < 0,05 permaneceram no modelo final.

Em relacdo as analises dos escores dos dominios foram calculadas estatisticas descritivas e
comprovou-se pelo teste de Shapiro-Wilk que suas distribuigdes ndo foram simétricas, sendo assim,

utilizou-se a mediana como ponto de corte (ESPINOSA et al., 2020). Para analise da associagdo de
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cada uma das varidveis dependente Percepcao do Estado de Satde, QV Ruim/Insatisfeito e QV
Boa/Satisfeito com os dominios terem escores menores ou maiores iguais que a mediana, foram
realizados os mesmos procedimentos ja descritos. Todas as andlises estatisticas foram realizadas com
auxilio do programa estatistico Stata versao 13, sendo todos os intervalos com confianga de 95% e os
testes com nivel de significancia igual a 5%.

Esta pesquisa foi aprovada pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Federal de Mato
Grosso - UFMT (CEP SAUDE UFMT), sob o parecer n° 2.658.582 e atendeu a todas as prerrogativas
éticas da resolugao n.° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

3 RESULTADOS

Participaram deste estudo 375 estudantes de mestrado, pertencentes a todas as areas do
conhecimento, com uma maior participacao de mestrandos matriculados nas areas de ciéncias da saude
(23,7%) e ciéncias humanas (21,9%) e uma menor participacdo nas areas de engenharias (2,1%) e
linguistica, letras e artes (2,9%), porém, cabe ressaltar que ndo se considerou no calculo amostral as
areas do conhecimento, o que impossibilita fazer generalizagao sobre esta populagdo com os resultados
obtidos na Tabela 1.

Quanto a consisténcia interna medida pelo coeficiente alfa de Cronbach, foi excelente para os
dominios fisico (a = 0,89), psicolédgico (a = 0,87), relagdo social (a = 0,90) e meio ambiente (o = 0,90)
do WHOQOL-bref. E a adequagdo do tamanho da amostra foi considerada mediana, pois o coeficiente
de KMO foi igual a 0,78 (CUNHA et al., 2017). Houve o preenchimento quase que total das perguntas
por todos os mestrandos, apenas as relacionadas a data de nascimento e consumo de bebida alcoolica
foram deixadas em branco por 14 e 15 mestrandos, respectivamente. Assim, a idade média dos
mestrandos foi de 30, 84 anos com um desvio padrao de 7,35 anos.

Pelos dados observados na Tabela 1, mais da metade dos mestrandos consideraram como
positivo seu estado de satde (11,20% - Muito bom e 41,87% - Bom), entretanto, optou-se por verificar
na Tabela 2, quais sdo as caracteristicas sociodemograficas, académicas e do estilo de vida dos
mestrandos associadas ao fato de ndo considerarem seu estado de satide positivo (regular, ruim e muito

ruim).

Tabela 1: Frequéncias absoluta e relativa da percep¢ao do mestrando em relagdo ao seu estado de satide, em cada uma
das areas do conhecimento, Mato Grosso, Brasil, 2018.

Areas do Muito Bom Bom Regular Ruim Muito Ruim
conhecimento n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Ciéncias Agrarias 5(11,36) 19 (43,19) 15 (34,09) 5(11,36) 0 (0,00)
Ciéncias Biologicas 3 (16,67) 6 (33,33) 7 (38,89) 2 (11,11) 0 (0,00)
Ciéncias da Saude 7(7,87) 42 (47,19) 34 (38,20) 6 (6,74) 0 (0,00)
C‘e“‘“afrfr’;:tas eda  9(1698)  22(4151) 203774  2(3.77) 0 (0,00)
Ciéncias Humanas 9 (10,98) 31 (37,80) 31 (37,80) 9 (10,98) 2(2,44)
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Ciéncias Sociais

Aplicadas 3(9,38) 14 (43,75) 14 (43,75) 1(3,12) 0 (0,00)
Engenharias 0 (0,00) 2(25,00)  4(50,00)  2(25,00) 0 (0,00)
ng“lsg‘fe’:ems ¢ 3(27,27) 6(54,55)  2(18,18) 0 (0,00) 0 (0,00)
Multidisciplinar 3 (7,89) 15(39,47) 16 (42,11) 4 (10,53) 0 (0,00)
Total Geral 42(1120) 157 (41,87) 143 (38,13) 31 (8,27) 2 (0,53)

Fonte: Elaborada pelos autores.

Pode-se observar na Tabela 2 que as variaveis religido, estado conjugal, renda familiar, tempo
de curso, fumante e pratica de atividade fisica apresentaram associacdo significativa (valor p < 0,05)
com o fato do mestrando nao perceber seu estado de satide como positivo e 0 modelo final da andlise
de regressao de Poisson multipla foi composto pelas varidveis significativas religido, estado conjugal,
tempo de curso e pratica de atividade fisica.

Na Tabela 3 demonstrou-se as associagdes entre 0os mestrandos com percepgao ndo positiva do
seu estado de satide e os que tiveram escores abaixo da mediana em cada um dos dominios do
WHOQOL-bref. Para esta analise, primeiramente, se realizou o teste de Shapiro-Wilk e o célculo dos
valores da média (x), mediana (med) e desvio padrao (s) referentes aos escores dos mestrandos nos
dominios fisico (x = 61,2; med = 60,7; s = 15,9), psicologico (X = 55,4; med = 58,3; s = 18,3), relacdo
social (x = 55,4; med = 58,3; s = 20,9) e meio ambiente (X = 54,9; med = 56,3; s = 14,9), devido ao

fato deles ndo serem simétricos, € que foi utilizado a mediana como ponto de corte.

Tabela 2 — Associagdo entre os mestrandos com percepgdo ndo positiva do seu estado de satide e as caracteristicas
sociodemograficas, académicas e estilo de vida, com suas respectivas razdes de prevaléncias brutas e ajustadas, intervalos
de confianga de 95% e valores de p. Mato Grosso, Brasil, 2018.

ISSN: 2177-3246

Percepcao do estado de

Razio de prevaléncia

Razao de prevaléncia

saude (Bruta) (Ajustada)
Caracteristicas Positiva N'a ?
positiva
— _ RPB RPA
(n=199) (n=176) [1C(95%)] Valor p [1C(95%)] Valor p
Sociodemogrificas
Sexo
Masculino 72 58 1,00
.. 1,08 [0,86; 0,512
Feminino 127 118 1.36]
Idade (anos)
1,11 [0,88;
Menos de 30 101 97 1,39] 0361
30 ou mais 91 72 1,00
Religiao
. 0,68 [0,55; 0,77 [0,63;
Sim 160 114 0.84] 0.001 0.95] 0,013
Niéo 39 62 1,00 1,00
Estado conjugal
. 0,78 [0,62; 0,76 [0,61;
Com companheiro 92 62 0.98] 0.031 0.95] 0,015
Sem companheiro 107 114 1,00 1,00
Filhos
. 0,92 [0,65;
Sim 26 20 1,30] 0.616
Nao 173 156 1,00
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Renda familiar

ISSNM: 2177-3246

1,49 [1,08;
CeD 143 147 2.04] 0.007
AeB 56 29 1,00
Ocupacio profissional
Estudante de mestrado 77 83 1,00
0,79 [0,59;
Professor 53 34 1.06] 0,153
0,97 [0,77,
Outros 69 59 1.22]
Académicas
Bolsista
. 1,22 [0,98;
Sim 81 88 1.51] 0.071
Nio 118 88 1,00
Disponibilidade
Parcial 92 77 1,00
Total (DE) 107 99 Lo _,[,?’]85 ; 0,630
Tempo de curso
0,77 [0,62; 0,76 [0,62;
Menos de 1 ano 105 72 0.97] 0,022 0.94] 0,012
1 ano ou + 94 104 1,00 1,00
Orientador
Foi quem optei 135 112 1,00
. e . 1,18 [0,95;
Nao foi quem optei 48 54 1,48] 0.290
- . 0.81[0,49;
Nao possui 16 10 133]
Projeto de pesquisa
Mudou o tema inicial 44 50 1,1910.94;
1.49]
Nao mudou o tema 0,160
. 155 126 1,00
inicial
Estilo de vida
Bebida alcoolica*
1,11 [0,85;
Consome bastante 33 34 1,45]
Consome 93 63 0,78 [0,62; 0,112
moderadamente 0,99]
Nao consome 66 71 1,00
Fumante
. 1,33 [1,03;
Sim 21 3 1,71] 0,048
Nio 178 145 1,00
Pratica atividade Fisica
Sim 143 72 1,00 1,00
~ 1,94 [1,56; <0,001 1,89 [1,52;
Nio 56 104 2.42] 2.35] <0,001

Fonte: Elaborada pelos autores.

* Consome bastante = consumo de 6 ou mais (doses/tagas/latinhas...) ao beber.
Consome moderadamente = consumo de 1 a 5 (doses/tagas/latinhas...) ao beber.
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Tabela 3 — Associagdo entre os mestrandos com percepgdo ndo positiva do seu estado de satude e escores dos dominios do
WHOQOL-bref menor que a mediana, com suas respectivas razdes de prevaléncias brutas e ajustadas, intervalos de
confianca de 95% e valores de p. Mato Grosso, Brasil, 2018.

Percepciio do estado de ~ A Razio de prevaléncia
saide Razio de prevaléncia (Bruta) (Ajustada)
Dominios Positiva N.a ?
positiva
_ _ RPs RPA
(n=199) (n=176) [1C(95%)] Valor p [1C(95%)] Valor p
Fisico
Escore < med 2,30 [1,82; 1,88 [1,44;
(60.7) 54 115 2.91] 0001 2.44] <0,001
Escore > med ’
(60.7) 145 61 1,00 1,00
Psicologico
Escore < med 1,92 [1,36; 1,27 [0,96;
(58.3) 71 115 2.12] 0,001 1.68] 0,089
Escore > med ’
(58.3) 128 61 1,00 1,00
Relacgao Social
Escore < med 1,70 [1,36; 1,23 [0,97;
(58.3) 66 102 2.12] 0001 1,55] 0,082
Escore > med ’
(58.3) 133 74 1,00 1,00
Meio Ambiente
Escore < med 1,54 [1,23; 1,12 10,90;
(56,3) 73 100 1.91] 0,001 1,40] 0,306
Escore > med ’
(56.3) 126 76 1,00 1,00

Fonte: Elaborada pelos autores.

Percebe-se na analise de regressdo de Poisson multipla, que os dominios psicologico, relagdo
social e meio ambiente ndo foram significativos em relacdo a percep¢ao ndo positiva do seu estado de
saude, ou seja, quando analisados conjuntamente o dominio fisico foi o Unico que se manteve
significativo no modelo (valor p <0,05). Assim, tem-se que a prevaléncia de mestrandos com escores
menores que a mediana no dominio fisico, perceberem seu estado de satide como nao positivo ¢ de
1,88 vezes a prevaléncia dos mestrandos com escores maiores iguais que a mediana neste dominio
(Tabela 3).

Os resultados da autoavaliacdo dos mestrandos a respeito da sua qualidade de vida e saude,
correspondentes as duas primeiras questdes do WHOQOL-bref, apontaram que aproximadamente 48%
deles percebiam a sua qualidade de vida como boa ou muito boa € 17% como ruim ou muito ruim,
enquanto 38% sentiam-se satisfeitos ou muito satisfeitos com sua satde e 31% sentiam-se insatisfeitos
ou muito insatisfeitos. J4 ao analisar os grupos de autoavaliagdo, 116 (30,94%) mestrandos pertencem
ao grupo QV Boa/Satisfeito, 47 (12,53%) ao grupo QV Ruim/Insatisfeito e 212 (56,53%) mestrandos
estao indefinidos, ndo foram classificados em nenhum dos dois grupos extremos.

Nas Tabelas 4 ¢ 5 pode-se examinar as associagdes significativas (valor p <0,05) das analises

bivariadas entre os mestrandos do grupo QV Ruim/Insatisfeito e os escores dos dominios do
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WHOQOL-bref menor que a mediana e do grupo QV Boa/Satisfeito com os escores dos dominios
maior ou igual que a mediana, respectivamente.

Na analise de regressao de Poisson multipla, apresentada na Tabela 4, apenas o dominio
psicologico permaneceu significativo (valor p < 0,05) no modelo, ou seja, a prevaléncia de mestrandos
com escores menores que a mediana no dominio psicoldgico pertencerem ao grupo QV
Ruim/Insatisfeito ¢ de 7,27 vezes a prevaléncia dos mestrandos com escores maiores iguais que a

mediana neste dominio.

Tabela 4 — Associacdo entre os mestrandos do grupo QV Ruim/Insatisfeito e escores dos dominios do WHOQOL-bref
menor que a mediana, com suas respectivas razdes de prevaléncias brutas e ajustadas, intervalos de confianga de 95% e
valores de p. Mato Grosso, Brasil, 2018.

QV Ruim/Insatisfeito ~ A ~ A .
Dominios Sim Nio Razio de prevaléncia (Bruta) | Razio de prevaléncia (Ajustada)
(n=47) (n=328) | RPs [IC(95%)] Valor p RP4 [IC(95%)] Valor p
Fisico
ESC%‘E‘) <7)med 36 133 3,99 [2,09; 7,60] 1,66 [0,91; 3,01]
Escore > med <0.001 0,098
(60.7) 11 195 1,00 1,00
Psicologico
Esuz;eg <3)rned 44 110 14,33 2[‘3*,]70; 7,27 [2,18; 24,17]
Escore > med ’ <0.001 0,001
(58.3) 3 186 1,00 1,00
Relacgao Social
ESC‘(’E% <3)med 37 131 4,56[2,33;8,90] 1,91 [0,96; 3,80]
Escore S med <0.001 0,064
(58.3) 10 197 1,00 1,00
Meio Ambiente
ESC‘EE‘;?)med 37 136 432[2,21; 8,44] <0.001 1,97 [1,00; 3,86] 0,050
Escore > med
(563) 10 192 1,00 1,00

Fonte: Elaborada pelos autores.

Segundo FLECK et al. (2000) o dominio psicologico envolve seis facetas, sendo assim,
verificou-se as distribui¢des das frequéncias do grupo QV Ruim/Insatisfeito em cada uma: sentimentos
positivos (5,9% - nenhum, 53,2% - muito pouco, 36,0% - mais ou menos, 4,3% - bastante, 0,6% -
extremamente); pensar, aprender, memoria e concentragao (2,1% - nada, 36,6% - muito pouca, 51,1%
- mais ou menos, 10,2% - bastante); autoestima (2,1% - nenhuma, 18,8% - muito pouca, 50,5% - mais
ou menos, 25,3% - bastante, 3,23% - extremamente); imagem corporal e aparéncia (9,7% - ndo aceita
nada, 28,0% - aceita muito pouco, 41,9% - aceita médio, 18,3% - aceita muito, 2,1% - aceita
completamente); sentimentos negativos (8,6% - algumas vezes, 31,7% - frequentemente, 40,3% -
muito frequente, 19,4% - sempre); espiritualidade /religiosidade /crencas pessoais (11,3% - muito

insatisfeito, 44,6% - insatisfeito, 38,2% nem satisfeito nem insatisfeito, 5,9% - satisfeito).
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Na Tabela 5, relacionada ao grupo QV Boa/Satisfeito, verifica-se que somente o dominio
relacdo social ndo apresentou razdo de prevaléncia ajustada significativa para a analise de regressao de

Poisson multipla.

Tabela 5 — Associacdo entre os mestrandos do grupo QV Boa/Satisfeito e escores dos dominios do WHOQOL-bref maior
ou igual que a mediana, com suas respectivas razoes de prevaléncias brutas e ajustadas, intervalos de confianga de 95% e
valores de p. Mato Grosso, Brasil, 2018.

Dominios (S)i\r’nBoa/Satlsfl\?;t:)) Razio de prevaléncia (Bruta) | Razio de prevaléncia (Ajustada)
(n=116) (n=259) | RPs [IC(95%)] Valor p RPa [IC(95%)] Valor p
Fisico
Escore < med 21 148 1,00 1,00
(60,7) <0,001
Esc?ge(:)zﬂmed 95 11 3,751 éé,]42, 2.36 [1,50; 3,72] <0,001
Psicologico
Escore < med 28 158 1,00 1,00
(58.3) <0,001
Es“(’gg)med 88 101 3’02 gé’]& 1,57 [1,04; 2,36] 0,032
Relacio Social
Escore < med 27 141 1,00 1,00
(58,3) <0,001
Es“(’gegi)med 89 118 2’6§ 511’]83 g 1,47 [0,98; 2,20] 0,061
Meio Ambiente
Escore < med
(56.9) 28 145 1,00 1,00
Esc‘zgg)med 88 114 2’639 511}85; <0,001 1.63 [1,09; 2,44] 0,017

Fonte: Elaborada pelos autores.

4 DISCUSSAO

A relacao entre saude e qualidade de vida tem o estado de saude como um facilitador para
percepcao de um bem-estar positivo ou negativo. Na amostra estudada, 53,07% dos mestrandos
apresentaram percep¢ao positiva, ou seja, assinalaram seu estado de satide como bom ou muito bom.
Porém, menos da metade consideraram sua qualidade de vida como boa ou muito boa e, apenas, 38%
estavam satisfeitos ou muito satisfeitos com sua a satide, resultados inferiores ao obtido por TEIXEIRA
et al. (2017) que classificaram 55% da sua amostra de estudantes de pds-graduagdao como satisfeitos
com qualidade de vida.

Quanto as medidas de posi¢do (média e mediana) dos escores dos dominios do WHOQOL-bref,
a amostra obteve resultados proximos aos encontrados em estudos internacionais (BULLAPPA e
KENGNAL, 2016; GHAZANFAR et al., 2018) e nacionais (TEIXEIRA et al., 2017, MENDES-
RODRIGUES et al., 2019) para estudantes de pos-graduacdo. No que se refere as caracteristicas dos
mestrandos, também se verificou semelhanga com os estudos nacionais, com destaque para: o sexo
feminino (65,3%), ndo ter filhos (87,7%), seguir uma religido (73,1%), ter renda familiar de até R$

8.000,00 (77,3%), receber bolsa de estudo (45,0%), ndo tem orientador (6,9%) e mudar o tema inicial
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do seu projeto de pesquisa (25,0%). Em relacdo ao estilo de vida, 63,5% dos mestrandos relataram
consumir bebidas alcoolicas, sendo que desses 30% consomem bastante, apenas 13,9% sido fumantes
e 42,7% nao praticam atividade fisica.

O fato de seguir uma religido, ter um(a) companheiro(a) e estar no primeiro ano de curso sao
caracteristicas protetivas, isto ¢, diminuem, significativamente, a chance de o mestrando nao perceber
seu estado de satide como positivo. Corroborando, COSTA e NEBEL (2018) apontaram o isolamento
e a falta de interlocu¢do como uma das maiores queixas dos pds-graduandos, o fato de ndo ter com
quem dialogar sobre os problemas/dificuldades encontrados durante o curso pode causar enorme
frustragao e até mesmo ansiedade. Geralmente no periodo das disciplinas (primeiro ano), tem a
presenga dos colegas que ndo os deixam sentir tdo isolados, mas depois a presenca de um
companheiro(a) e/ou seguir uma religido pode evitar graves problemas de saude.

J& o fato de o mestrando ndo praticar exercicios aumenta, significativamente, a chance de ndo
perceber seu estado de saude positivamente. Visto que, a pratica de atividade fisica ajuda a restaurar a
saude dos efeitos nocivos que a rotina do trabalho/estudo traz, acarretando uma melhora nos
parametros de qualidade de vida (SILVA et al., 2010). Demostrou-se, também, associagdo significativa
entre a nao percepgao positiva do estado de saude e os escores menores que a mediana no dominio
fisico, ou seja, ao nao considerar como positivo as facetas que constitui 0 dominio (dor e desconforto;
energia e fadiga; sono e repouso; atividades da vida cotidiana; dependéncia de medicacdo ou de
tratamentos; capacidade de trabalho) (FLECK et al., 200) acaba influenciando a ndo perceber seu
estado de satde como positivo.

Nos grupos extremos de autoavaliacdo referentes as duas primeiras questdes do WHOQOL-
bref, destaca-se o dominio relagdo social formado pelas facetas (relagdes pessoais; suporte (apoio)
social; atividade sexual) (FLECK et al., 2000) que foi significativo em ambos os grupos na analise
bivariada, mas acabou ndo permanecendo nas andlises de regressio de Poisson multipla.
Provavelmente, a baixa quantidade de mestrandos pertencentes aos grupos extremos (QV
Boa/Satisfeito — 30,94% e QV Ruim/Insatisfeito — 12,53%) fez com que o dominio ndo permanecesse
uma vez que, como citado anteriormente, o isolamento e a falta de didlogo comprometem a qualidade
de vida.

Com a razdo de prevaléncia ajustada sendo significativa apenas entre o grupo QV
Ruim/Insatisfeito e escores menores que a mediana no dominio psicologico, optou-se por analisar o
comportamento dos estudantes de mestrado pertencentes a este grupo, em relagdo as seis facetas que
formam o dominio psicolégico (FLECK et al., 2000). Cabe destacar as facetas sentimentos positivos
(59,1% - nenhum/ muito pouco); sentimentos negativos (59,7% - muito frequente/ sempre);
espiritualidade /religiosidade /crencas pessoais (55,9% - muito insatisfeito/ insatisfeito) que

apresentaram os piores resultados, podendo terem exercido grande influéncia na autoavaliacdo
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negativa da qualidade de vida e da satide do mestrando. Outra faceta importante e que requer muita
atenc¢do no meio académico ¢ a pensar, aprender, memoria € concentragdo onde apenas 10,2% dos
estudantes pertencentes ao grupo QV Ruim/Insatisfeito disseram apresentar bastante.

Em contrapartida, a percepgao positiva das sete facetas do dominio fisico, das seis facetas do
dominio psicologico, juntamente com as facetas do dominio meio ambiente (seguranga fisica e
protecdo; ambiente no lar; recursos financeiros; disponibilidade e qualidade dos cuidados de satude e
sociais; oportunidades de adquirir novas informacgdes e habilidades; participagdo e oportunidades de
recreacao/lazer; ambiente fisico/polui¢ao) (FLECK et al., 2000) influenciam para uma autoavaliagao
positiva da qualidade de vida e satide do mestrando, isto ¢, o grupo QV Boa/Satisfeito apresentou
associacdo significativa com os dominios fisico, psicoldgico e meio ambiente na analise de regressao
de Poisson multipla.

Diante dos resultados encontrados e visando diminuir os fatores de riscos encontrados, pode-
se citar algumas estratégias simples que podem ser implementadas nos cursos de pos-graduagoes:
incentivar programas de atividade fisica em grupo, como por exemplo a danga, pois além da forca
muscular e perda de peso, ela também colabora como terapia motivacional, integra¢do social e
melhoria da autoestima (MARBA et al., 2016). Criar programas de atendimento psicologico, como o
proposto por LANTYER et al., (2016) baseados na abordagem cognitivo-comportamental, que
auxiliam no processo de adaptacdo, permanéncia e desenvolvimento da autonomia e de potencialidades
dos mestrandos. Como também, implantar unidades de atendimento psicologico especializado, onde
os pos-graduandos possam procurar assisténcia ao perceberem indicios de sofrimento mental (COSTA
e NEBEL, 2018).

Pode-se indicar como limitagdes desta pesquisa o delineamento ser transversal, a limitagdo do
numero de fatores, pois entende-se que hd uma quantidade maior que podem afetar a qualidade de vida
dos mestrandos, ter sido realizado por meio eletronico, onde normalmente o interesse na participagao
decorre das pessoas que apresentam problemas no assunto a ser pesquisado (SOUZA; FADEL;
FERRACIOLI, 2016) e por mais que o questionario WHOQOL-bref ¢ um dos instrumentos mais
utilizados em pesquisas envolvendo qualidade de vida de estudantes, ele ¢ limitado pelo fato de ser
auto declarado, podendo ocorrer respostas congruentes com os padrdes aceitaveis impostos pela
sociedade (GALDINO et al., 2016). Entretanto, considerando a caracteristica pessoal subjetiva e
dindmica do conceito de qualidade de vida, mesmo um estudo longitudinal poderia ndo abranger todos

os fatores e particularidades (CUNHA et al., 2017).

5 CONSIDERACOES FINAIS
Neste estudo pode-se verificar que mais da metade dos mestrandos consideraram como positivo

seu estado de saude, porém, esse percentual diminui ao avaliar a percep¢ao positiva em relacao a
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qualidade de vida e satide conjuntamente. Com os escores menores que a mediana dos dominios fisico
e psicoldgicos associados a nao percepgao positiva do estado de saude e a percepcgdo negativa qualidade
de vida e saude, respectivamente, entende-se como necessario adotar acdes de promocdo da saude
voltadas a fortalecer mentalmente e fisicamente os mestrandos para que se obtenha uma melhora na
sua qualidade de vida e saude.

Por fim, ressalta-se que o presente estudo foi desenvolvido em uma unica institui¢cdo de ensino
superior, ainda que tenha contemplado mestrandos de diversas areas do conhecimento. Tal delimitacao
pode restringir a generalizagdo dos achados, uma vez que estudantes de outras universidades e
contextos regionais podem apresentar percepgdes distintas acerca da qualidade de vida, bem como
diferentes fatores associados. Nesse sentido, torna-se pertinente a realizacdo de novos estudos em
cenarios variados, com o intuito de aprofundar a compreensdo dessa temadtica e contribuir para o

desenvolvimento de a¢des mais eficazes na promogao da saide de mestrandos.
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