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RESUMO

Objetivo: analisar fatores relacionados a comportamentos
de saude entre jovens estudantes durante a pandemia da CO-
VID-19. Métodos: estudo transversal realizado com 282 estu-
dantes de 18 a 24 anos da Rede Federal de Educagao Profissio-
nal e Tecnolégica. Foram aplicados um formulario eletronico e
o instrumento Adolescent Health Promotion Scale (versao bra-
sileira), para andlise estatistica e utilizadas regressdes linea-
res multiplas. Resultados: a média geral da escala foi de 3,29
(desvio-padrao (DP)=0,56); as subescalas variaram de 2,40
(DP=1,0) exercicio fisico a 3,76 (DP=0,80) valorizagdo da vida.
Identificou-se que a subescala exercicio fisico e alguns itens das
subescalas suporte social e responsabilidade pela satde apre-
sentaram escores abaixo da média. Conclusao: segundo o mo-
delo tedrico testado, os alunos dos cursos técnicos apresenta-
ram relagdo estatisticamente significante negativa nos escores
da escala geral de promocgao da saude. As subescalas de suporte
social, responsabilidade pela satde e exercicio fisico apresenta-
ram relacoes estatisticamente significativas em relagao as vari-
aveis género, faixa etdria, renda familiar, nivel de ensino e pro-
blema de satde. Contribui¢des para a pratica: os enfermeiros
devem conhecer os fatores relacionados a comportamentos de
saude entre jovens estudantes para ampliar e nortear agoes,
contribuindo para a melhoria da assisténcia estudantil e do cui-
dado com jovens.

Descritores: Comportamentos Relacionados com a Saude; Es-
tilo de Vida Saudavel; Adulto Jovem; Satide do Estudante; CO-
VID-19.

ABSTRACT

Objective: to analyze factors related to health behaviors among
young students during the pandemic of COVID-19. Methods:
cross-sectional study conducted with 282 students aged 18 to
24 years from the Federal Network of Vocational and Technolo-
gical Education. An electronic form and the Adolescent Health
Promotion Scale (Brazilian version) instrument were applied
for statistical analysis and multiple linear regressions were
used. Results: the overall mean of the scale was 3.29 (Standard
deviation (SD)=0.56); the subscales ranged from 2.40 (SD=1.0)
physical exercise to 3.76 (SD=0.80) valuing life. We identified
that the subscale physical exercise and some items of the subs-
cales social support and responsibility for health presented sco-
res below the mean. Conclusion: according to the theoretical
model tested, students in technical courses showed a statisti-
cally significant negative relationship in the scores of the gene-
ral health promotion scale. The subscales of social support, res-
ponsibility for health and physical exercise showed statistically
significant relationships in relation to the variables gender, age
group, family income, level of education and health problem.
Contributions to practice: nurses should know the factors re-
lated to health behaviors among young students to expand and
guide actions, contributing to the improvement of student as-
sistance and care for young people.

Descriptors: Health Behavior; Healthy Lifestyle; Young Adult;
Student Health; COVID-19.
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Introducao

Em dezembro de 2019, surgiu na cidade de
Wuhan, na China, a doenca provocada pelo Severe Acu-
te Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2)
que ficou conhecida como COVID-19, tendo sido ele-
vada a classificacdo de pandemia pela Organizacdo
Mundial de Saide (OMS) em margo de 2020%, A crise
econdmica, sanitaria e social instalada pela pandemia
agravou, ainda mais, os problemas de acesso a saude
e educacdo da populagao, impactando diretamente os
estudantes que correspondem a mais de 1,5 bilhdes
em todo o mundo, e, segundo estudos, estima-se que,
pelo menos, 24 milhdes de criangas e jovens nao vol-
tem a escola devido apenas ao impacto econdmico da
pandemia®.

Como recomenda¢do mundial para reduzir
a propagacdo da infec¢do pelo novo coronavirus, foi
estabelecido o distanciamento fisico. Para tanto, di-
versos paises implementaram medidas para evitar a
aglomeracdo de pessoas, incluindo a suspensao total
ou parcial de atividades presenciais em instituicoes
de ensino, incluindo a realizacdo do ensino remoto
ou hibrido através de plataformas digitais bem como
a proibicao de eventos culturais, esportivos e religio-
sos®).

Embora considerados como necessarios para
mitigar a pandemia, o distanciamento fisico e isola-
mento social podem gerar consequéncias negativas
para a saude e bem-estar. Ndo obstante, também po-
dem diminuir de forma intensa os niveis de ativida-
de fisica e aumentar os niveis de comportamento se-
dentario em jovens estudantes que ficaram sem aulas
presenciais. Tudo isso eleva o risco de ganho de peso,
obesidade, ansiedade, e depressio nessa populacdo™.

Consequentemente, mudangas no envolvimen-
to de jovens estudantes em comportamentos de ris-
co a saude como uso de drogas e sedentarismo foram
observados durante a pandemia de COVID-19 bem
como aumento nos niveis de estresse, ansiedade e de-
pressao®®, As medidas de isolamento social também

podem contribuir para a ocorréncia de violéncias ou
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comportamentos hostis no contexto doméstico™.

Em virtude disso, é imprescindivel investir em
acoes de protecdo e promogdo a satide de adolescen-
tes e jovens, estimulando comportamentos saudaveis
e o seu desenvolvimento pessoal e profissional. O sis-
tema educacional é considerado um local eficiente
para oferecer programas de promoc¢ao da saude que
podem incentivar comportamentos saudaveis entre
criancas e jovens). O Modelo de Promog¢do da Satude
propde uma estrutura com fatores que predizem com-
portamentos de saide e guia como explorar processos
biopsicossociais que motivam as pessoas a realizarem
comportamentos que promovem a saiude e o bem-
-estar®,

Ao analisar a literatura cientifica atual sobre
os comportamentos de promoc¢ao da satude entre jo-
vens estudantes, observa-se uma relagao positiva sig-
nificativa com a autoeficacia, autoestima, consciéncia
de saude, percepc¢do de sadde, letramento em saude
e contexto socioecondmico®'?, No entanto, a maioria
desses estudos foi realizada em paises com alta renda,
sem enfocar a relagdo dos comportamentos de saude
com aspectos educacionais e as modificagdes provo-
cadas pela pandemia da COVID-19.

Nesse sentido, este artigo aborda, de forma
ampliada, os componentes do Modelo de Promocdo
da Saude, como as caracteristicas sociodemograficas,
aspectos de saude e educagao dos estudantes os quais
estdo relacionados a comportamentos de promocido
da sadde, e como estes estdo sendo afetados pela
pandemia. Entender essas relagdes possibilitara iden-
tificar grupos mais vulneraveis e definir estratégias
de enfrentamento e promog¢do da saude no contexto
escolar em um momento tdo desafiador na histéria
mundial. Assim, objetivou-se analisar fatores relacio-
nados a comportamentos de satde entre jovens estu-
dantes durante a pandemia da COVID-19.

Métodos

Estudo transversal e analitico, relatado confor-
me diretrizes do Strengthening the Reporting of Obser-
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vational Studies in Epidemiology (STROBE) e realizado
no Instituto Federal de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia
do Ceara (IFCE), Nordeste do Brasil. A referida insti-
tuicdo de ensino compde a Rede Federal de Educacido
Profissional, Cientifica e Tecnoldgica e atende a mais
de 29 mil alunos em cursos nas modalidades técni-
co integrado ao ensino médio, concomitante, subse-
quente, ensino superior com cursos de graduacdo e
pos-graduacdo, além de cursos de formagdo inicial e
continuada™31¥, Destaca-se que em razdo da pande-
mia da COVID-19, as aulas presenciais foram suspen-
sas em todos os campi do IFCE em mar¢o de 2020 e
continuaram suspensas durante a coleta de dados da
pesquisa que ocorreu nos meses de novembro a de-
zembro de 2020.

0 estado do Ceara possui 184 municipios e uma
populacdo estimada em 2020 de 9.187.103 habitan-
tes(™®. No estado foram confirmados 324.648 casos,
dos quais, 9.971 ébitos por COVID-19 até 19/12/2020
(periodo da coleta de dados), Ocorreram na faixa eta-
ria de 10 a 19 anos 21.036 casos (6,5%) e 59.482 ca-
sos na faixa etaria de 20 a 29 anos (18,4%)*°.

Para compor a amostra do estudo, optou-se por
pesquisar os campi de cada macrorregido adminis-
trativa do IFCE com o maior nimero de alunos matri-
culados e mais dois campi de municipios com menor
porte totalizando sete unidades da instituicdo. Foram
critérios de inclusdo: estar dentro da faixa etaria de 18
a 24 anos de idade para ambos os sexos; estar regular-
mente matriculado no periodo da coleta de dados nos
cursos de niveis técnico e/ou graduacgao. Foram exclu-
idos: estudantes que trancaram a matricula durante a
coleta de dados ou ndo responderam ao formulario no
periodo solicitado.

De acordo com os dados do sistema g-acadé-
mico do IFCE, o nimero total de alunos matriculados
dentro dessa faixa etaria nos campi selecionados era
de 5.409 estudantes em outubro de 2020 e correspon-
diam a aproximadamente 60% do niimero total de es-
tudantes matriculados¥. Para estimar o tamanho da
amostra, realizou-se o calculo para populagdo infini-
ta, no qual a populacado (N) foi de 5.409, Z2 5% (valor

critico que corresponde ao grau de confianca deseja-
do) = 1,96; p (proporg¢do de jovens de 18 a 24 anos
na populacdo de estudantes) = 60%; q (proporgdo de
estudantes que nao possuiam 18 a 24 anos de idade)
=40% e (margem de erro) = 6%; (er=10%), obtendo
como resultado = 257.

Inicialmente, foi calculada uma amostra estra-
tificada do n2 de alunos por campus, e, em seguida, fo-
ram enviados de forma eletronica para os e-mails dos
alunos fornecidos pelas Coordenadorias de Controle
Académico pelo pesquisador principal e enfermeiro
de um dos campi. Os estudantes foram selecionados
de forma aleatdria e acrescidos de uma taxa de 20%,
considerando possiveis falhas na entrega e resposta
do e-mail, no entanto, como foi obtido um nimero de
respostas muito pequeno (em torno de 10%), mesmo
enviando dois lembretes com intervalo de sete dias
entre eles, optou-se por estender o convite para par-
ticipar da pesquisa a todos os estudantes dos campi
selecionados, assim, foi obtida uma amostra final de
282 estudantes. No e-mail foram anexados o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e o formulario de
coleta de dados através da ferramenta Google Forms.
Este formulario continha questdes de resposta curta,
multipla escolha e caixas de selecdo sobre as seguin-
tes caracteristicas sociodemograficas; aspectos sobre
autopercepc¢ao de sauide, problema(s) de sadde referi-
dos e infec¢do por COVID-19; campus de origem, nivel
de ensino e recebimento de auxilio estudantil. O for-
mulério estava disponivel no link: https://forms.gle/
mrHRbac2Qz39GsqT6.

Os desfechos do estudo foram os comporta-
mentos de promogao da saude, identificados pelo ins-
trumento Adolescent Health Promotion Scale (AHPS)
validado no Brasil®”. Este foi escolhido por ser cons-
truido com base no Modelo de Promocédo da Saude®
e ter sido traduzido para varios idiomas e utilizado
em diferentes culturas, além de ter sido empregado
para monitorar os efeitos de programas de educacido
em saude e servigos de saude escolar. A versdo bra-
sileira da AHPS é constituida por 34 itens projetados
para detectar praticas saudaveis autorrelatadas em

Rev Rene. 2022;23:e81561.
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uma escala Likert de cinco pontos (1 = Nunca; 2 = Pou-
cas vezes; 3 = Algumas vezes; 4 = Muitas vezes; 5 =
Sempre). Na sequéncia das pontuagdes atribuidas a
cada item, torna-se possivel identificar, dimensionar
e ordenar seis subescalas associadas a promoc¢do da
saude: (a) nutricado; (b) suporte social; (c) responsabi-
lidade pela satde; (d) valorizacdo da vida; (e) exerci-
cio fisico; e (f) controle de estresse. A AHPS traduzida
e adaptada para o contexto brasileiro alcangcou bom
desempenho psicométrico segundo estudo, obtendo
estrutura fatorial similar a versdo original. Validade
fatorial e confiabilidade foram confirmadas median-
te adequadas cargas fatoriais e desejaveis dimensdes
de confiabilidade composta (>0,7) e varidncia média
extraida (>0,5)®7. Os dados foram compilados no pro-
grama estatistico SPSS versdo 22.0 e realizada andlise
estatistica descritiva na qual os fatores relacionados
sdo apresentados por meio de frequéncia absoluta e
relativa e pelo calculo das medidas de tendéncia cen-
tral (média aritmética simples) e de dispersao (des-
vio-padrdo). Para testar a normalidade dos dados, foi
utilizado o teste de Shapiro-Wilk para os valores dos
escores da escala geral e das subescalas, obtendo-se
um p-valor de 0,45 na escala geral, mostrando que os
dados sdo normais. Depois de feita a comparacgdo das
médias entre os grupos, foram realizadas regressoes
lineares multiplas com o objetivo de identificar os fa-
tores relacionados ao desfecho tanto na escala geral
como nas subescalas.

Dessa forma, as variaveis dependentes foram as
médias aritméticas simples, calculadas pela soma dos
escores de cada item da AHPS e/ou subescalas dividi-
do pelo nimero de itens, e as variaveis independentes
foram aspectos sociodemograficos (género, idade e
renda familiar), educacional (modalidade de ensino)
e de saude (ter problema de saude, histérico de CO-
VID-19). De acordo com a faixa etaria, os estudantes
foram divididos em dois grupos: adolescentes aqueles
que possuiam até 19 anos de idade e os jovens que
possuiam de 20 a 24 anos de acordo com a classifica-
¢do da OMS(9,

Considerando que ndo ha na literatura uma ca-
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tegorizacdo ou ordenacdo para esses escores, foram
realizadas regressoes lineares em que os coeficientes
de regressdao nao padronizados mostram a relacdo
entre os grupos das variaveis independentes com o
desfecho.

Primeiramente, realizou-se a analise da estatis-
tica andlise de varidncia (ANOVA) considerando as es-
tatisticas das somas dos quadrados da regressao e dos
residuos, valor p e F. Em seguida, procedeu-se a anali-
se dos valores do R, R?, Coeficiente da Constante e p-
-valor da Constante. Os resultados da regressao foram
expressos em coeficientes de regressiao nio padroni-
zados, seus respectivos intervalos de confianga a 95%
e o p-valor da relacdo entre a variavel independente e
o desfecho, considerando estatisticamente significati-
vo p<0,05. Ainda, constatou-se que as andlises dos re-
siduos da regressdao demonstraram distribui¢do nor-
mal e variacdo constante, além de ndo apresentarem
multicolinearidade entre as variaveis.

0 estudo foi aprovado pelo Comité de Eti-
ca em Pesquisa da Universidade Estadual do Cea-
ra por meio do Parecer n® 4.328.244/2020 e Cer-
tificado de Apresentacio de Apreciacio Etica n®
35756720.9.3001.5534, considerando, ainda, que a
pesquisa foi conduzida de acordo com os padrdes éti-
cos exigidos.

Resultados

Com relagdo as caracteristicas sociodemografi-
cas dos jovens estudantes do IFCE, a média de idade
dos participantes da pesquisa foi de 21,3 anos com
Desvio-padrao (DP) = 1,8. 158 estudantes (56,0%) se
identificaram como mulheres cisgénero, 113 (40,1%)
como homens cisgénero e 11 (3,9%), outras identi-
dades de género. Em relacdo a coloragdo da pele: 159
alunos (56,4%) se autodeclaram pardos; 81 (28,7%),
brancos; 38 (13,5%), negros; 3 (1,1%), indigenas; e
1 (0,4%), asiatico. Com relagdo ao estado civil: 263
(93,3%) estavam solteiros; 10 (3,5%), em unido esta-
vel; 8 (2,8%), casados; e 1 (0,4%) viavo.

Sobre a orientagdo sexual: 202 (71,6%) infor-



Fatores relacionados a comportamentos de satide entre jovens estudantes durante a pandemia da COVID-19

maram ser heterossexuais, 30 (10,6%), bissexuais;
22 (7,8%), homossexuais; 6 (2,1%), pansexuais; e 1
(0,4%) assexual. Destaca-se que 21 estudantes (7,4%)
ndo sabiam ou quiseram fornecer essa informacgao.
14 estudantes (5%) possuiam filho(s), e, destes, nove
possuiam apenas um filho. A renda bruta mensal fa-
miliar variou de R$ 80,00 a R$ 20.000,00; média de
R$ 1.549,00 (DP = 2.175,00) e 33,3% possuia renda
de R$ 1.001,00 a 2.000,00. Além disso, 88 estudantes
(31,2%) informaram exercer alguma atividade remu-
nerada, e, destes, 50% possuiam trabalho formal.

No que se refere ao nivel de ensino: 210
(74,5%) estavam matriculados em curso de gradu-
acdo; 49 (17,4%), em curso técnico subsequente; 16
(5,7%), em curso técnico integrado ao ensino médio;
e 7 (2,5%), em curso técnico concomitante ao ensi-
no médio. Em relacdo ao local onde residiam, 165
(58,5%) dos alunos nao residiam na mesma cidade do
campus em que estavam matriculados. Além disso, 98
estudantes (34,8%) recebiam alguma bolsa ou auxilio
estudantil financeiro do IFCE.

No que se refere aos aspectos de saude, 113
estudantes (40,1%) percebiam seu estado de saude
como bom; 99 (35,1%), regular; 41 (14,5%), 6timo;
24 (8,5%), ruim; e 5 (1,8%), péssimo; 77 (27,3%) dos
alunos informaram possuir algum problema de satide,

e, destes, 36 (46,7%), dois ou mais. Os problemas de
saude mais frequentes relatados pelos estudantes
foram: ansiedade (12,9%); asma (8,9%); escoliose
(7,3%); gastrite (7,3%); depressao (4,0%); e enxaque-
ca (4,0%). Destaca-se que 69 estudantes (24,5%) se
infectaram e/ou moram com alguém que se infectou
pelo novo coronavirus até dezembro de 2020.

De acordo com os resultados da AHPS aplicada
aos jovens estudantes do IFCE, a média geral da es-
cala foi de 3,29 (DP=0,56). As médias das subescalas
variaram de 2,40 a 3,76 com a menor média na subes-
cala de exercicio fisico e maior média na subescala de
valorizacdo da vida. A média dos itens variou de 1,70
no item que tratava da participacdo semanal em au-
las de educacao fisica a 4,31 sobre fazer, pelo menos,
trés refeicdes diariamente (café da manha, almogo e
jantar). Destaca-se que nove itens da escala (26,5%)
apresentaram média menor que 3; os quatro itens da
subescala de exercicio fisico; 3 itens da subescala de
suporte social que tratam de compartilhar/falar sobre
seus sentimentos, problemas e preocupagdes para ou-
tras pessoas; e dois itens da subescala de responsabi-
lidade pela satde sobre conversar com profissionais
de saude acerca de suas preocupagoes de saude e pro-
curar escolher alimentos sem conservantes conforme
Tabela 1.

Tabela 1 - Comportamentos de promog¢ao da saude dos estudantes do Instituto Federal do Ceara (n=282). For-

taleza, CE, Brasil, 2020

Item Minimo  Maximo Média Mediana Desvio-Padrio
Subescala Nutri¢ao

1. Faco trés refeicdes diariamente (café da manh3, almogo e jantar) 1,0 5,0 4,31 5,0 1,0
2. Prefiro comer alimentos sem muita gordura 1,0 5,0 3,26 3,0 0,93
3. Incluo alimentos ricos em fibras em minha alimentagao 1,0 5,0 3,30 3,0 1,01
4. Bebo pelo menos 1,5 litro de dgua por dia 1,0 5,0 3,81 4,0 1,07
5. Incluo cinco grupos de alimentos em minhas refei¢des 1,0 5,0 3,49 3,0 1,04
Total 1,0 5,0 3,62 3,60 0,64
Subescala Suporte Social

6. Compartilho e falo sobre os meus sentimentos com outras pessoas 1,0 5,0 2,62 2,0 1,16
7. Eu me preocupo com as outras pessoas 2,0 5,0 4,23 4,0 0,82
8. Falo sobre as minhas preocupagdes com outras pessoas 1,0 5,0 2,64 2,0 1,11
9. Gosto de me relacionar com os meus familiares 1,0 5,0 3,42 3,0 1,08
10. Falo sobre os meus problemas para outras pessoas 1,0 5,0 2,36 2,0 1,01
Total 1,4 5,0 3,05 3,0 0,76
Subescala Responsabilidade pela Saude

11. Quando compro alimentos leio os rétulos de suas embalagens 1,0 5,0 3,10 3,0 1,20
12. Eu me preocupo em manter o meu peso corporal 1,0 5,0 3,38 4,0 1,23
13. Converso sobre preocupacdes de saide com profissionais de satide 1,0 5,0 2,24 2,0 1,11
14. Observo e analiso o meu corpo pelo menos uma vez por més 1,0 5,0 3,39 3,0 1,31
15. Leio informagdes sobre satde 1,0 5,0 3,37 3,0 1,03
16. Procuro escolher alimentos sem conservantes 1,0 5,0 2,88 3,0 1,06
Total 1,50 4,83 3,05 3,16 0,76

(a Tabela 1 continua na préxima pagina)
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Item

Minimo Maximo Média Mediana Desvio-Padrio

Subescala Valorizagao da Vida

17. Procuro gostar de mim mesmo
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
Total

Procuro me sentir feliz e satisfeito

Normalmente, penso positivamente

Procuro entender os meus pontos fortes e fracos, e aceita-los
Procuro corrigir os meus defeitos

Procuro saber o que é importante para mim

Procuro me sentir interessado e desafiado todos os dias

Procuro acreditar que a minha vida tem um propdsito

Subescala Exercicio Fisico

25. Faco exercicios de alongamentos todos os dias.

26. Faco exercicios vigorosos por 30 min. pelo menos, trés vezes por semana

27. Participo semanalmente de aulas de Educacdo Fisica no IFCE*
28. Fago aquecimento antes de realizar exercicios vigorosos

Total

Subescala Controle do Estresse

29. Procuro dedicar algum tempo diariamente para relaxar

30. Procuro determinar a causa do meu estresse

31. Procuro prestar atengdo em minhas mudangas de humor
32.Durmo de 6 a 8 horas todas as noites

33. Fago planos para as minhas atividades e estabele¢o prioridades
34. Procuro ndo perder o controle quando acontecem coisas injustas
Total

Total da Escala Geral

1,0 5,0 3,87 4,0 1,13
1,0 50 4,0 4,0 0,98
1,0 5,0 3,53 4,0 1,08
1,0 5,0 3,60 4,0 1,01
2,0 5,0 3,86 4,0 0,86
2,0 5,0 4,02 4,0 0,93
1,0 5,0 3,49 3,0 1,08
1,0 50 3,85 4,0 1,22
1,75 50 3,76 3,87 0,80
1,0 5,0 2,52 2,0 1,23
1,0 5,0 2,62 2,0 1,42
1,0 5,0 1,70 1,0 1,26
1,0 50 2,83 3,0 1,48
1,0 4,75 2,40 2,25 1,00
1,0 5,0 3,33 3,0 1,28
1,0 5,0 3,35 3,0 1,19
1,0 5,0 3,40 3,0 1,12
1,0 5,0 3,51 4,0 1,18
1,0 5,0 3,38 3,0 1,11
1,0 50 3,50 4,0 1,09
1,33 5,0 3,40 3,33 0,77
1,58 4,70 3,29 3,29 0,56

*[FCE: Instituto Federal de Educagdo, Ciéncia e Tecnologia do Ceara

Em seguida, realizaram-se as regressoes linea-
res multivariadas. Nesse sentido, o primeiro modelo
tedrico foi composto por varidveis previamente sele-
cionadas no polo tedrico e no comportamento geral
de promog¢ao da saude dos jovens estudantes. Esse
modelo foi capaz de explicar 8,68% (R? = 0,0868),
teste F=2,70 e p<5%, isto é, a equacdo de regressao
linear multipla mostrou significincia estatistica. A
partir das mesmas variaveis preditoras que compu-
seram o modelo tedrico geral, evidenciou-se que ape-
nas as subescalas: suporte social (R2 = 0,15; F=5,33;
p<0,001); responsabilidade pela satide (R* = 0,06;
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F=2,07; p=0,040); e exercicio fisico (R? = 0,10; F=3,46;
p<0,001) apresentaram ajuste do modelo estatistico
significante em relacdo as varidveis previamente se-
lecionadas. Sendo assim, a regressodes das subescalas:
nutrigdo (R? = 0,04; F=1,32; p=0,230); valorizacio da
vida (R? = 0,04; F=1,29; p=0,250); e controle do es-
tresse (R? = 0,06; F=1,78; p=0,080) ndo foram capazes
de predizer as relagdes entre as variaveis selecionadas
previamente e o modelo teérico construido. Ainda,
destaca-se que as subescalas com um nimero maior
de variaveis relacionadas, como as de suporte social e
exercicio fisico apresentaram maior poder explicativo.
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Tabela 2 - Coeficientes de regressiao ndo padronizados com seus respectivos intervalos de confianca de 95%
dos fatores relacionados a Adolescent Health Promotion Scale e subescalas (n=282). Fortaleza, CE, Brasil, 2020

Variaveis AHPS Suporte social Responsab}lldade Exercicio fisico
pela satde
Mulher Cis (n=148) 1* 1 1 1
N -0,12 -0,291 -0,25% 0,01
Homem Cis (n=107) (-0,26;0,01)  (-0,48;-0,11) (-0,45;-0,06) (-0,24;0,26)
20-24 anos (n=217) 1 1 1 1
-0,06 -0,38" -0,12 -0,10
18-19 anos (n=48) (-0,25;0,11)  (-0,62;-0,13) (-0,37;0,13) (-0,44;0,23)
Renda familiar >1 Salario minimo (n=108) 1 1 1 1
- . ‘. . B -0,10 -0,20f -0,09 -0,35"
Renda familiar de até 1 Salario minimo (n=155) (-0,25; 0,03) (-0,39; -0,01) (-0,29; 0,10) (-0,62;-0,08)
Sem filho(s) 1 1 1 1
Com filho(s) -0,09 -0,25 0,08 -0,27
(-0,42;0,23)  (-0,68;0,18) (-0,37; 0,53) (-0,87; 0,32)
Graduagdo (n=198) 1 1 1 1
Curso técnico (n=67) 0,201 0,331 -0,18 -041
- (-0,36;-0,44)  (-0,54;-0,11) (-0,40; 0,04) (-0,71; -0,12)
Sem problema de saude (n=71) 1 1 1 1
, B -0,12 -0,12 0,14 -0,28"
Com problema de satide (n=179) (-0,27;0,02)  (-0,33;0,07) (-0,07; 0,35) (-0,56;-0,01)
Sem histdrico de COVID-19 (n=197) 1 1 1 1
s B 0,14 0,17 0,05 -0,01
Com histdrico de COVID-19 (n=65) (-0,01; 0,30) (-0,03; 0,38) (-0,16; 0,27) (-0,28; 0,28)

*1: Variavel de referéncia para o calculo do coeficiente de regressao na andlise multivariada; Resultado estatisticamente significativo (p<0,05); AHPS: Adoles-

cent Health Promotion Scale

A regressao linear multivariada apresentou os
fatores relacionados aos comportamentos de promo-
cdo da saude através dos coeficientes de regressao
ndo padronizados. Observou-se que na escala geral,
apenas a variavel da modalidade de ensino obteve
uma associacdo estatisticamente significativa. Dessa
forma, o coeficiente de regressdo negativo demonstra
que ha relacdo inversamente proporcional entre os
alunos do curso técnico em comparagdo aos de gra-
duacdo nos escores da escala de promog¢ao da saude.

A subescala com mais fatores relacionados foi
a de Suporte Social, com as variaveis género, faixa
etaria, renda familiar e modalidade de ensino apre-
sentando associacdo estatisticamente significativa.
Assim, ha uma relacdo inversamente proporcional en-
tre os comportamentos de suporte social e o género
masculino, jovens mais novos, com renda familiar de
até um salario minimo e de cursos técnicos.

Na subescala de Responsabilidade pela Sau-
de, a variavel género também apresentou associacdo
inversamente proporcional no género masculino. A
subescala de Exercicio Fisico apresentou dois fatores

relacionados: a renda familiar e o histérico de proble-
mas de saude. Nesse sentido, os estudantes com renda
familiar de até um salario minimo e com problemas de
saude apresentaram menores escores.

Discussao

Os resultados apresentados convergem com
outros estudos realizados internacionalmente, nos
quais observou-se que sexo, idade, renda e escolari-
dade afetam comportamentos de estilo de vida sauda-
veis. Além disso, os jovens estudantes apresentaram
comportamentos desfavoraveis, principalmente em
relagdo a atividade fisica, suporte social e responsabi-
lidade pela satude® !9,

Destaca-se a relacdo inversa entre estudantes
de nivel técnico e a escala geral de promocao da satde.
Assim, é necessario considerar o perfil dos estudantes
de nivel técnico da Rede Federal de Educacdo Profis-
sional e Tecnolégica e, ainda, como esta vem democra-
tizando o ensino publico de qualidade com o intuito
de oportunizar a emancipagdo humana®®.
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Os comportamentos de exercicio fisico dos jo-
vens estudantes do IFCE apresentaram as menores
médias da escala. Ressalta-se o item sobre a participa-
¢do em aulas de educacdo fisica no ambiente escolar
que apresentou a menor média da escala, fato espe-
rado pela suspensdo das aulas presenciais ocasionada
pela pandemia de COVID-19. Além disso, as aulas de
educacdo fisica na instituicao sdo obrigatérias somen-
te para o ensino médio técnico integrado, pois nos de-
mais niveis ela é oferecida como disciplina optativa ou
por meio de projetos de extensao.

Em estudo realizado com adultos jovens no
Brasil, durante o isolamento social ocasionado pela
pandemia de COVID-19, composto principalmente por
estudantes universitarios, observou-se que eles pas-
saram mais tempo em atividades sedentérias durante
o dia, ndo praticavam atividade fisica e consumiam
alimentos com menor teor nutritivo, impactando ne-
gativamente os habitos saudaveis desse grupo popula-
cional®V, Contudo, observou-se que as quantidades de
atividade fisica aumentaram tanto em homens quanto
em mulheres apos o alivio das restrigdes de acesso ao
campus, as quais foram ocasionadas pela pandemia da
COVID-19, contribuindo, assim, para melhorar a qua-
lidade de vida®?.

No estudo de validacao da AHPS, antes da pan-
demia da COVID-19, a amostra de 1949 adolescentes
de ambos os sexos, com idade entre 12 e 18 anos,
matriculados no ensino fundamental e médio de es-
colas de Londrina no Parand, apresentou média geral
da escala de 3,63. Os valores das médias dos itens da
escala variaram de 2,48 a 4,44, com desvios-padroes
associados entre 0,63 e 1,577, Destaca-se que, com
excecdo da subescala nutrigio, todas as outras subes-
calas e a escala geral apresentaram médias superiores
quando comparadas com as dos jovens estudantes do
IFCE. Em ambos os estudos, a subescala valorizagao
da vida apresentou a maior média. Nesse sentido, os
comportamentos que buscam aumentar o valor e o
sentido da vida estdo bastante presentes nessa faixa
etaria, contribuindo para a satide mental e prevencido
do suicidio.
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0 género masculino esteve relacionado negati-
vamente as subescalas de suporte social e responsabi-
lidade pela saide. Nesse sentido, padrdes de mascu-
linidade impostos culturalmente acabam interferindo
nos comportamentos de autocuidado e de satide. Pes-
quisa realizada com homens brasileiros durante a
pandemia da COVID-19 apontou alta prevaléncia de
transtornos mentais comuns, principalmente, entre
os mais jovens com menor escolaridade e que rece-
beram pouco apoio social de pessoas proximas ou do
governo®®,

Outro achado relevante foi a relacdo inversa
observada entre a renda e os comportamentos de su-
porte social e exercicio fisico, na qual os alunos com
menor renda apresentaram escores mais baixos. O
contexto socioecondmico pode ter um impacto direto
ou indireto no comportamento de promog¢ao da saude
do adolescente/jovem por influenciar seus modos de
vida e o acesso a bens e servicos, ocasionando vulne-
rabilidades®V.

Observou-se, também no estudo com os jovens
estudantes do IFCE uma relacdo inversamente pro-
porcional entre os comportamentos de suporte social
e 0s jovens mais novos, com renda familiar de até um
salario minimo e de cursos técnicos. O suporte social
é considerado um processo reciproco e um recurso in-
terativo que proporciona conforto, assisténcia, incen-
tivo e informacdo®. Trata-se de uma possibilidade de
atravessar as adversidades, conflitos e insegurancas
inerentes ao processo de desenvolvimento dos jovens,
promovendo a saide e o bem-estar. No entanto, os
estudantes do ensino técnico, em sua maioria, ado-
lescentes de familias com baixa renda possuem difi-
culdade para compartilhar seus sentimentos e preo-
cupag¢des com outras pessoas, necessitando, para tal,
potencializar as redes de suporte social.

Durante a pandemia da COVID-19, identificou-
-se a falta de suporte social como o principal fator
de risco para transtornos mentais com estudantes
jovens®¥. Nesse sentido, quanto maior a autoestima
dos adolescentes, melhor sera seu comportamento de
promocao da saude, consequentemente, quanto maior
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o senso de habilidade interpessoal, mais eles serdo
capazes de implementar o comportamento de apoio
social®b,

Diante desse cenario, a ateng¢ao as necessida-
des psicossociais dos jovens estudantes é essencial,
sobretudo, neste periodo de transicdo e ressignifi-
ca¢do apo6s a pandemia da COVID-19. A competéncia
técnica associada a sensibilidade dos profissionais de
saude assim como o fortalecimento da rede de apoio
social e o envolvimento dos diferentes setores da co-
munidade sdo fundamentais para a promocgdo da sad-
de mental®,

Assim, as mensagens de saide ndo devem se
limitar a maneiras de se proteger contra o virus, mas,
sim, destacar a necessidade de aumentar a resilién-
cia individual e social favorecendo a incorporacao de
habitos saudaveis na vida dos estudantes durante e
ap6s a pandemia. E necessario planejar agoes e inter-
vencoes especificas para cada nivel de ensino com o
objetivo de atender as necessidades dos estudantes e
promover sua saude.

Nesse contexto, a implementacdo de parcerias
e os esforgos colaborativos entre os setores de satde
e educacdo demonstram importante potencial para
enfrentamento da pandemia, de forma que os enfer-
meiros com formagdo em saude do escolar e/ou satude
publica, podem, além de atuar na prevencao e promo-
¢do da saude, no cuidado e no tratamento de doengas,
auxiliar o retorno das atividades presenciais nas es-
colas com seguranca para todos: alunos, professores,
funciondrios e familiares, abordando, também o cui-
dado psicossocial?®,

Nesse aspecto, as estratégias educativas ha-
bituais, desenvolvidas pelas instituicdes de ensino
precisam ser expandidas para incluir o letramento
em saude, nutricdo e saude mental. Programas que
melhor apoiam as habilidades cognitivas e comporta-
mentais das criancas e jovens como autossuficiéncia,
tomada de decisdo, controle da ansiedade, comunica-
¢do e assertividade permitirdo que elas cresgcam mais
saudaveis e seguras. Um bom exemplo é a estratégia
das Escolas Promotoras de Satde desenvolvida pela

OMS que valoriza as escolas como comunidades so-
ciais que incluem alunos, funcionarios e familias®.

Limitacdes do estudo

Considera-se como limitacdo deste estudo a
questao de a amostra constituir-se de jovens de uma
Unica instituicdo de ensino do Ceard, apesar de sua
capilaridade em diversos municipios, o que acaba por
interferir no poder de generalizagdo dos resultados
para outras populacdes de jovens estudantes. Além
disso, a coleta de dados ocorreu, exclusivamente, por
meio virtual, podendo ter excluido os jovens com difi-

culdades de acesso as tecnologias digitais e a internet.
Contribuicdes para a pratica

Ao explorar os fatores pessoais, bioldgicos,
psicolégicos e socioculturais dos jovens estudantes
do IFCE por meio da AHPS e Modelo de Promog¢ao da
Satde, obteve-se um panorama de como os compor-
tamentos de promogdo da sadde foram influenciados
pela pandemia da COVID-19. O estudo fornece um
meio para compreender como os estudantes podem
ser motivados para alcancar a saude, identificando e
monitorando os comportamentos saudaveis. Nesse
sentido, os enfermeiros devem considerar esses fato-
res para ampliar e nortear ag¢des, contribuindo, assim,
para a melhoria da assisténcia estudantil e do cuidado

com jovens.
Conclusao

Os comportamentos de promoc¢do da saude
dos jovens estudantes do IFCE durante a pandemia da
COVID-19 apresentaram escores medianos na escala
geral e subescalas de nutrigdo, suporte social, respon-
sabilidade pela saude, valorizagido da vida e controle
do estresse. A Unica excecdo foi a subescala de exerci-
cio fisico em que todos os itens apresentaram escores
abaixo da média e alguns itens das subescalas de su-
porte social e responsabilidade pela satde.
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No que se refere aos fatores relacionados aos
comportamentos de promoc¢do da saude, obteve-se
que na escala geral, apenas a variavel modalidade de
ensino obteve associacdo estatisticamente significati-
va, demonstrando relacdo inversamente proporcional
com os alunos dos cursos técnicos. As subescalas de
suporte social, responsabilidade pela saude e exerci-
cio fisico apresentaram relagdes estatisticamente sig-
nificativas com as variaveis género, faixa etaria, renda
familiar, nivel de ensino e histérico de problema de
saude.
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