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RESUMO

O objetivo do presente estudo foi avaliar a prevaléncia de sintomas de stress entre 0s
estudantes de graduagdo. Uma amostra de 48 estudantes concluintes do curso de Educagdo
Fisica, responderam ao Inventario de Sintomas de Stress para Adultos de Lipp (ISSL) e a
um questiondrio referente a qualidade de vida o SF-36. A prevaléncia de stress encontrada
foi de 29,16% considerando a amostra total e uma incidéncia superior em estudantes do sexo,
considerando também as fases do stress a maioria se enquadrou na fase de resisténcia.

Palavras chaves: Estresse; qualidade de vida; graduandos de Educacgdo Fisica.




1. INTRODUCAO

O conceito de qualidade de vida (QV) € muito amplo, dado seu carater
multidimensional e subjetivo (BAMPI,2013). Leplege, 2011, define como o individuo
reflete os sentimentos e reage em relagdo ao seu estado de saude. Ainda pode-se
estar relacionado a atividades fisicas, atividade social e lazer, trabalho, sintomas,
renda, cognicao, adaptacao emocional, autoestima, ansiedade, estresse, atividade
sexual, relacionamento interpessoal, impoténcia, incontinéncia e satisfacao geral
com a vida”. Entende - se como sendo um conceito abstrato e sujeito a muitas
interpretagdes. (BORINE et al., 2015). De acordo com tais premissas, a World
Health Organization (WHO) através de sua divisdo de Saude Mental, definiu a
qualidade de vida como a “percepc¢ao do individuo de sua posi¢do na vida no
contexto da cultura e sistema de valores nos quais ele vive e em relacdo aos seus
objetivos, expectativas, padrdes, preocupacdes e desejos(WHOQOL GROUP,
1994).

Um fator que implica diretamente a qualidade de vida é o estresse que vem
sendo associado a percepcdes de desconforto, essas sensacdes desagradaveis
séo cada vez mais percebidas pelas pessoas em geral, aumentando o nimero de
individuos acometidos pelo sintoma (Lipp et al., 1986). O estresse afeta a
capacidade dos individuos em manter o controle de seus pensamentos,
sentimentos e comportamentos e manterem o0s seus problemas sob dominio
(AAFP, 2002). O estudo de Pereira (2005) apontou o quanto o estresse afeta o
desempenho escolar quando o individuo ndo consegue se recuperar e se adaptar

ao agente estressor e as consequéncias dessas desordens na vida académica.

Outro fator continuamente afetado nas situagdes de estresse elevado é o
sono, a alta demanda de atividades académicas, profissionais e pessoais
influenciam diretamente nesse quesito, para Lipp et al. (1984), problemas com o
sono e cansaco mental também aparecem, podendo ser tanto insénia como sono
excessivo ou um sono agitado. Ainda segundo o autor o estresse pode ser
originado de fontes externas e internas. Sendo assim, € importante considerar nao
s6 a imensa quantidade de fatores potencializadores de estresse, mas também os
aspectos individuais, a maneira como cada um reage as pressdes cotidianas.

Alguns estudos apontam que o sofrimento psicolégico dos estudantes esta




associado ao baixo desempenho académico, ameagando o0 processo de
aprendizagem (ROH et al.,2010).

O interesse em conhecer os fatores relacionados a qualidade de vida e ao
stress em estudantes universitarios ainda é recente, considerando que os estudos
sobre qualidade de vida, ocorre desde a década 1980, mas com base no ensino
superior e considerando a populacao do curso de educacéo fisica a literatura se
torna escassa. (SOUSA, 2013).

Considerando isso estudantes universitarios, podem apresentar problemas
psicossociais, tais como: ansiedade, baixa autoestima, depressao, dificuldades de
relacionamento, estresse, tais situagdes devem ser avaliadas e acompanhadas de
forma adequada (CERCHIARI, 2005).

Um exemplo de estudo nessa linha de pesquisa realizado na universidade
da Sérvia o qual comparou qualidade de vida entre estudantes de diferentes areas
de atuacao, por meio do questionario Medical Outcomes Study 36- Item Short-Form
Health Survey (SF-36), como resultado encontraram indices preocupantes em
relacdo a qualidade de vida entre os estudantes da drea médica, especialmente,
nos dominios vitalidade, saude mental e aspectos emocionais. Nesse estudo, tanto
o0 escore total quanto sete dimensdes do questionario SF-36 correlacionaram com
o rendimento académico (PEKMEZOQOVIC, 2011). Em outro estudo, Walkiewicz,
2013, aponta que a satisfagdo com a vida académica esta diretamente relacionada
a melhores decisbes em relagdo a carreira, personalidade, otimismo, identidade
propria e orientagdo para o trabalho, bem como com o rendimento académico e
satisfacdo com as atividades desenvolvidas no curso. No entanto, no brasil essas

informagdes na area de Educacgéao Fisica sédo escassas.

Devido a grande importancia do assunto e a forma como o estresse pode
afetar a vida académica e pessoal da sociedade, esse trabalho visa contribuir para
elucidar o tema na area da Educacao Fisica, dado a falta de estudos na area.
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1.1 OBJETIVO

1.1.1 Objetivo Geral

Investigar o nivel de estresse e qualidade de vida em graduandos do curso
de Educacao Fisica.

1.1.2 Objetivos Especificos:

a) Verificar a possivel existéncia de fatores associados ao estresse e a sua

influéncia na qualidade de vida de alunos universitarios do curso de Educacao
Fisica;
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2. MATERIAL E METODOS

2.1.1 Populagéo e amostra

A amostra foi do tipo intencional e ndo probabilistica. Participaram deste
estudo 48 alunos devidamente matriculados no ultimo ano do curso de Educacao

Fisica, sendo de ambos 0s sexos.

2.2.1 Critérios de Inclusao

Os critérios de inclusdao no presente estudo serdo os alunos estarem
devidamente matriculados nas instituicbes de ensino e que tenham assinado o

termo de consentimento livre e esclarecido;

2.2.2 Critérios de Exclusao

Os critérios de exclusdo, ndo estar no Ultimo ano do curso devido a
desperiodizagdo, ou ainda que nao tenham preenchido todas as informagbes

solicitadas dos questionarios.

2.3 Instrumentos e Procedimentos

Foram utilizados dois instrumentos, a saber: sintomas de estresse, tipo de
sintoma (fisico ou psicolégico) e fase do estresse foi utilizado o Inventario de
Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) e referente a qualidade de vida, utilizamos a
versao brasileira do questionario de qualidade de vida sf-36 (QVSF36)

2.3.1 Descri¢ao dos instrumentos

> INVENTARIO DE SINTOMAS DE STRESS PARA ADULTO:

O ISSL foi validado por Lipp (1994) e tem sido utilizado em pesquisas e

trabalhos clinicos na area do estresse. Ele é dividido em trés quadros, sendo o

primeiro composto por 15 sintomas, dividido em F1 (sintomas fisicos) e P1
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(sintomas psicol6gicos), onde devem ser assinalados os sintomas que tivessem s
experimentado nas ultimas 24 horas. O segundo quadro também é composto por
15 sintomas, igualmente divididos em F2 (sintomas fisicos) e P2 (sintomas
psicoldgicos), onde deviam ser assinalados os sintomas experimentados na ultima
semana. Ja o terceiro quadro é composto por 23 sintomas, também dividido em F3
(sintomas fisicos) e P3 (sintomas psicolégicos), onde foram marcados os sintomas

experimentados no Ultimo més.

> VERSAO BRASILEIRA DO QUESTIONARIO DE QUALIDADE DE
VIDA SF-36 (QVSF36):

E para verificar o indice de qualidade de vida o presente estudo utilizou o
questionario SF-36, por ser frequentemente utilizado para avaliar a qualidade de
vida em diversas populagdes, por ser de facil aplicagdo e compreenséo
(CICONELLI ET AL.1999). E o instrumento mais adotado em pesquisas e ter a
confiabilidade nos mais diversos tipos de populacado estudada (AGUIAR ET AL.
2008); O SF — 36 compdem - se de 36 itens e divide-se em oito dominios: (1)
capacidade funcional ( FUN), com dez itens avalia o impacto da saude fisica no
desempenho das atividades diarias, (2) Aspectos fisicos (AFI), avalia o impacto no
desenvolvimento das atividades diarias ou profissionais (3) Dor (D) avalia o nivel
da dor e seu impacto nas atividades diarias (4) Estado Geral da saude ( EGS) avalia
a percepcao subjetiva em relacéo a saude (5) Vitalidade ( VIT) avalia apercepcao
subjetiva em relagdo a saude, (6) Aspectos sociais (AS) avalia o reflexo da condigéo
fisica nas atividades sociais, ( 7 )Aspectos emocionais ( AE) avalia o reflexo das
condi¢cdes emocionais no desempenho das atividades diarias (8) Saude mental
(SM), possui escala de humor e bem estar . (SILQUEIRA, 2005;CARVALHO,2012).

2.4 DELINEAMENTO DO ESTUDO

Pesquisa do tipo descritiva, com delineamento ex-post facto. Neste tipo de
pesquisa, os fatos ja ocorreram, sendo que 0 pesquisador nao possui nenhuma
possibilidade de controle ou manipulacéo, ele apenas investiga os fenémenos ja
ocorridos e estabelece relagdes entre variaveis (GIL, 2008; THOMAS; NELSON,
2002)
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Inicialmente todos os alunos foram convidados, pelo pesquisador e pelo
coordenador das respectivas instituicoes, no dia selecionado foi explicado a todos
0s académicos o objetivo do estudo. Foi solicitado o preenchimento e a leitura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE A). Apos a
entrega do TCLE, foi direcionada a entrega dos questionarios, no qual foi sanado
todas as duvidas e forma correta de preenchimento, ndo tendo um tempo

estipulado para o término do preenchimento.

2.41 TRATAMENTO DOS DADOS E ESTATISTICA

A normalidade da distribuicao dos foi confirmada pelo teste de Shapiro-Wilk. Em
seguida foi aplicada a estatistica descritiva com medidas de tendéncia central (média) e
dispersdo (desvio-padrido) para caracterizagdo dos participantes e na apresentagdo das

variaveis observadas.
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3. RESULTADOS

O presente estudo contou com a participagéo de 48 estudantes universitarios
sendo 19 do sexo feminino (39,58%) e 29 do sexo masculino (60,41%), todos
matriculados no ultimo ano do curso de Educacéao Fisica.

A tabela | apresenta a média e o desvio padrao do teste SF-36 cujo objetivo é

avaliar o indice de qualidade de vida .

TABELA 1 Resumo das pontuagdes do SF-36 entre os 48 graduandos do curso de

Educacao fisica

Variaveis Escore
Capacidade Funcional 28,4%2,6
Limitacdo por Aspectos Fisicos 6,4+1,5
Dor 8,8+2,3
Estado de Saude Geral 16,7+3,3
Vitalidade 15+4,;3
Aspecto Social 76123
50%2,3

Limitacao por Aspectos Emocionais

Saude Mental 22,3%4,8

Na aplicacao do instrumento de avaliagdo de QV no curso avaliado, os
escores do SF-36 variaram de 0 a 100, sendo que o dominio capacidade
funcional apresentou as maiores médias, enquanto a limitacdo por aspectos

emocionais foi o0 mais prejudicado, com menor média.

TABELA 2. Indice de prevaléncia de stress na amostra de acordo como o
questionario ISSL.

Prevaléncia de stress N %

Stress Sim 14 29.16

Nao 34 70,8
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TABELA 3. Fases do Stress

Fases do Stress N %o

Sem stress 34 70,83
Resisténcia 10 20,83
Quase exaustao 3 6,25
Exaustao 1 2,08

TABELA 4. Fases do stress em relacao ao género

Feminino Masculino
Stress Sim 10 (52,63% ) 4 (13,79%)
Nao 9 (47,36%) 25 (86,20%)
Fases Alerta
Resisténcia 7 (36,84%) 4 (13,79)
Quase Exaustao 3(15,78%)
Exaustao

Pode-se observar que 70,83% dos alunos que responderam ao questionario
nao apresentam sintomas de stress, 20,83% dos entrevistados se encontram em
na fase de resisténcia, 6,25% na fase de quase exaustdo e 2,08 % na fase de
exaustao.

4. DISCUSSAO

O presente estudo encontrou uma prevaléncia de stress de 29,16% entre
os estudantes universitarios. Essa estimativa esta abaixo dos resultados
encontrados por Bayram & Bilgel (2008) e de Rodas et al. (2010) realizados com
amostras de variados cursos de graduagado, com estimativas de 47% e 48%
respectivamente.

A prevaléncia da fase intermediaria do stress (resisténcia) foi de 20,83 % na
amostra total. O resultado sugere que a maioria dos estudantes universitarios tem
recursos para lidar com eventos estressantes, considerando que a minoria estava

nas fases mais graves (quase exaustao, 6,25% e exaustao, 2,08%).
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Apesar deste resultado, é importante destacar o que significa estar na fase
de resisténcia Segundo Lipp e Malagris (2001), esta fase ocorre quando o estressor
continua presente por periodos muito prolongados ou quando se acumulam mais
estressores na vida do individuo. O organismo busca restabelecer o equilibrio,
utilizando-se da energia adaptativa de reserva, o que pode gerar a sensagao de
desgaste fisico generalizado sem causa aparente e dificuldades com a memodria,
sintomas que para o estudante pode significar dificuldade de aprendizagem e
fracasso académico.

Em relacdo ao género, a ocorréncia de stress entre os estudantes foi
significativamente maior no sexo feminino que no sexo masculino (52,63 % x 13.79
%). As mulheres também apresentaram maior prevaléncia de individuos nas fases
mais graves do stress, quase exaustdo que corresponde a ( 15,78%).

Assim como outros estudos que fizeram comparacoes de género em relacao
ao stress, este também encontrou diferengas significativas entre homens e
mulheres (Aguiar et al, 2009; Bayram & Bilgel, 2008; Furtado et al, 2003;). O sexo
feminino ndo s6 apresentou maior percentual de individuos estressados que o
masculino, como apresentou prevaléncia mais elevadas das fases mais graves. E
preciso identificar os motivos pelos quais as estudantes sofrem mais de stress, visto
que os estressores enfrentados sdo basicamente os mesmos que dos homens.

A diferenca pode ser biolégica, cognitiva, comportamental ou associacao
destas questdes que pode ser esclarecida em pesquisas futuras. Apesar de alguns
estudos relatarem o alto indice de stress entre as mulheres, as diferencas de
género sao explicadas a partir da sobrecarga de trabalho e dos cuidados com a
familia, perfil ndo compativel com a maior parte do publico-alvo da presente
pesquisa. Calais, Andrade & Lipp (2003) buscam explicar esta diferenca, com base
nas cobrancgas da sociedade em relacdo a mulher que somam as sobrecargas da
carreira (profissional ou académica) as exigéncias pessoais, biolégicas, hormonais,
sexuais e sociais. Nesse sentido, eles sugerem que se investiguem as fontes de
stress e seu efeito diferencial entre homens e mulheres, principalmente
relacionadas as praticas parentais que possam estar gerando maior nivel de stress
nas mulheres brasileiras (LAMEU,2016)

E importante destacar as limitacbes desse estudo. Por se tratar de um
estudo transversal, ndo é possivel tracar relagcbes de causalidade. Estudos
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longitudinais que acompanhem os estudantes ao longo da trajetéria académica
podem trazer resultados mais robustos que confirmem alguns desses dados.
Dessa forma, é necessaria realizar mais estudos amplos e com rigor
metodol6gico adequado e com énfase na area da educacgéao fisica para que se
possa nao somente estimar a prevaléncia de stress, como identificar os fatores que
predispdem a ocorréncia do stress emocional e sua influéncia na saude mental dos
estudantes, a fim de auxiliar as politicas de assisténcia estudantil ndo apenas da
instituicao estudada como a de tantas outras com caracteristicas semelhantes.
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ANEXO A

INVENTARIO DE SINTOMAS DE STRESS PARA ADULTOS (ISSL)

A) Marque com F1 os sintomas que tem experimentado nas ultimas 24 horas:
) 1. maos ou pés frios

) 2. boca seca

3. né no estbmago

. aumento da sudorese

. tens&o muscular

. aperto da mandibula/ ranger de dentes

. diarreia passageira

. insbnia

© 0o N o o

. taquicardia

10.hiperventilagdo

~— Y~ Y~ ~— ~— ~— ~— ~— ~—

11. hipertensao arterial subita e passageira

(
(
(
(
(
(
(
(
(
(
(
(

) 12. mudancga de apetite
Some 1 ponto para cada F1 que assinalou: F1 =

B) Marque com P1 os sintomas que tem experimentado nas ultimas 24 horas:

() 13. aumento subito de motivagao

() 14. entusiasmo subito

() 15. vontade subita de iniciar novos projetos
Some 1 ponto para cada P1 que assinalou: P1 =
A) Marque com F2 os sintomas que tem experimentado na ultima semana:
. problemas com a meméria

. mal-estar generalizado, sem causa especifica

. formigamento das extremidades

. mudanca de apetite
. aparecimento de problemas dermatol6gicos
. hipertenséo arterial

M
1
2
3
4. sensagao de desgaste fisico constante
5
6
7
8. cansago constante

9

)
()
()
()
()
()
()
()
()
()

. gastrite, Ulcera ou indisposicao estomacal prolongada
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() 10. tontura ou sensacao de estar flutuando
Some 1 ponto para cada F2 que assinalou: F2 =

Marque com P2 os sintomas que tem experimentado na ultima semana:
11. sensibilidade emotiva excessiva
12. duvida quanto a si préprio

13. pensar constantemente em um sé assunto

~_ ~— ~— ~—

(
(
(
() 14. irritabilidade excessiva

() 15. diminuicao da libido

Some 1 ponto para cada P2 que assinalou: P2=__

a) Marque com F3 os sintomas que tem experimentado no ultimo més
) 1. diarreia frequente

. dificuldades sexuais

. insoénia

. hausea

. tiques

. hipertenséo arterial continuada

. problemas dermatolégicos prolongados

. mudanga extrema de apetite

© 0o N o 0o »~ W

(
()2
()
()
()
()
()
()
() 9. excesso de gases
() 10. tontura frequente
() 11. ulcera, colite ou outro problema digestivo sério
() 12. Infarto
Some 1 ponto para cada F3 que assinalou: F3 = ___
Marque com P3 os sintomas que tem experimentado no ultimo més:
13. impossibilidade de trabalhar
14. pesadelos frequentes

15. sensagao de incompeténcia em todas as areas

17. apatia, depresséo ou raiva prolongada

()

()

()

() 16. vontade de fugir de tudo

()

() 18. cansago constante e excessivo
()

19. pensar e falar constantemente em um sé assunto
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() 20. irritabilidade frequente sem causa aparente

() 21. angustia, ansiedade, medo diariamente

() 22. hipersensibilidade emotiva

() 28. perda do senso de humor

Some 1 ponto para cada P3 que assinalou: P3 = ___

Versao Brasileira do Questionario de Qualidade de Vida -SF-36

1- Em geral vocé diria que sua saude é:

Excelente Muito Boa Boa Ruim Muito ruim

1 2 3 4 5

2- Comparada ha um ano, como vocé classificaria sua idade em geral? ( Sua
percepcao, comparado ha um ano atras).

Muito Melhor |Um Pouco |Quase a|Um Pouco | Muito pior
Melhor Mesma pior
1 2 3 4 5

3- Os seguintes itens sao sobre atividades que vocé poderia fazer atualmente
durante um dia comum. Devido a sua saude, vocé teria dificuldade para fazer
estas atividades? Neste caso, quando?

Nao, hao
. Sim, dificulta|Sim, dificulta|
Atividades ] dificulta de
muito um pouco

modo algum
a) Atividades Rigorosas, que
exigem muito esforco, tais como ] 0 3
correr, levantar objetos pesados,
participar em esportes arduos.




23

b) Atividades moderadas, tais

cOomo mover uma mesa, passar

aspirador de p@, jogar bola, varrer ! 2 3
a casa.

c) Levantar ou carregar |1 2 3
mantimentos

d) Subir varios lances de escada |1 2 3
e) Subir um lance de escada 1 2 3
f) Curvar-se, ajoelhar-se ou|1 2 3
dobrar-se

d) Andar mais de 1 quilémetro 1 2 3
h) Andar varios quarteirdoes 1 2 3
i) Andar um quarteirao 1 2 3
j) Tomar banho ou vestir-se 1 2 3

4- Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com
seu trabalho ou com alguma atividade regular, como consequéncia de sua

saude fisica?

Sim Nao
a) Vocé diminui a quantidade de tempo que se dedicava|1 2
ao seu trabalho ou a outras atividades?
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2
c) Esteve limitado no seu tipo de trabalho ou a outras|1 2
atividades.
d) Teve dificuldade de fazer seu trabalho ou outras|1 2
atividades (p. ex. necessitou de um esforco extra).

5- Durante as ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com
seu trabalho ou outra atividade regular diaria, como consequéncia de algum

problema emocional (como se sentir deprimido ou ansioso)?



Sim Nao
a) Vocé diminui a quantidade de tempo que se dedicava|1 2
ao seu trabalho ou a outras atividades?
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2
c) Nao realizou ou fez qualquer das atividades com tanto |1 2
cuidado como geralmente faz.

6- Durante as ultimas 4 semanas, de que maneira sua saude fisica ou problemas

emocionais interferiram nas suas atividades sociais normais, em relacao a

familia, amigos ou em grupo?

De forma nenhuma |Ligeiramente |Moderadamen |Bastant | Extremament
te e e
1 2 3 4 5

7- Quanta dor no corpo vocé teve durante as ultimas 4 semanas?

Nenhuma

Muito leve

Leve

Moderada

Grave

Muito grave

1

3

4

5

6

8- Durante as ultimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho

normal (incluindo o trabalho dentro de casa)?

De maneira|Um pouco |Moderadame |Bastante Extremamente
alguma nte
1 2 3 4 5

9- Estas questoes sao sobre como vocé se sente e como tudo tem acontecido
com vocé durante as ultimas 4 semanas. Para cada questao, por favor dé uma

resposta que mais se aproxime de maneira como vocé se sente, em relacao as

ultimas 4 semanas.
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. Uma
A maior|Uma boa|Alguma
Todo pequena
parte do | parte do|parte do Nunca
Tempo parte do
tempo tempo tempo
tempo
a) Quanto tempo vocé
tem se sentindo cheio de
. 1 2 3 4 5 6
vigor, de vontade, de
forca?
b) Quanto tempo vocé
tem se sentido umaji 2 3 4 5 6
pessoa muito nervosa?
c) Quanto tempo vocé
tem se sentido tao
L 1 2 3 4 5 6
deprimido que nada pode
anima-lo?
d) Quanto tempo vocé
tem se sentido calmo ou |1 2 3 4 5 6
tranquilo?
e) Quanto tempo vocé
tem se sentido com muita |1 2 3 4 5 6
energia?
f) Quanto tempo vocé tem
se sentido desanimado |1 2 3 4 5 6
ou abatido?
Quanto tempo vocé
9) . P 1 2 3 4 5 6
tem se sentido esgotado?
h) Quanto tempo vocé
tem se sentido uma]|1 2 3 4 5 6
pessoa feliz?
i) Quanto tempo vocé tem
. 1 2 3 4 5 6
se sentido cansado?

10- Durante as ultimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua saude fisica ou
problemas emocionais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar

amigos, parentes, etc)?
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Todo A maior parte|Alguma parte do|Uma pequena|Nenhuma

Tempo |do tempo tempo parte do | parte do tempo
tempo

1 2 3 4 5

11- O quanto verdadeiro ou falso é cada uma das afirmacoes para vocé?

A
Definitivame |A maioria N maioria |Definitiva-
ao
nte das vezes| das mente
sei
verdadeiro verdadeiro vezes falso
falso
a) Eu costumo
obedecer um pouco
] o 1 2 3 4 5
mais facil que as
outras pessoas
b) Eu sou tao
saudavel quanto
1 2 3 4 5
qualquer pessoa que
eu conheco
c) Eu acho que a
minha saude vai|1 2 3 4 5
piorar
d) Minha saude é
1 2 3 4 5
excelente

APENDICE (A)
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do projeto: NIVEL DE ESTRESSE E QUALIDADE DE VIDA EM
GRADUANDOS DO CURSO DE EDUCACAO FISICA.

Pesquisador responsavel: Neiry Ellen Gasperin Arsie

Pesquisadores participantes:

Instituicao: Universidade Federal do Parana - UFPR

Telefone celular do pesquisador para contato (inclusive a cobrar):41-98767-8686

Vocé estd sendo convidado(a) para participar, como voluntario, em uma
pesquisa NIVEL DE ESTRESSE E QUALIDADE DE VIDA EM GRADUANDOS DO
CURSO DE EDUCACADO FISICA. (Trabalho de Conclusao de Curso) que tem por
objetivo investigar o nivel de estresse e qualidade de vida de graduandos do
curso de Educacao Fisica e se justifica

Por meio deste documento e a qualquer tempo vocé podera solicitar
esclarecimentos adicionais sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar. Também
podera retirar seu consentimento ou interromper a participa¢ao a qualquer momento,
sem sofrer qualquer tipo de penalidade ou prejuizo.

Apobs ser esclarecido (a) sobre as informacdes a seguir, no caso de aceitar
fazer parte do estudo, assine ao final deste documento, que esta em duas vias. Uma
delas é sua e a outra sera arquivada pelo pesquisador responsavel.

A pesquisa ocorrera, por meio de questionarios, um total de 04, que devera ser
respondido pelo aluno, o pesquisador estara presente em todos os momentos para o
auxilio e duvidas no decorrer do preenchimento.

A pesquisa nao oferece nenhum tipo de risco aos participantes e a sua
participagdo ira contribuir para o enriquecimento do mundo cientifico, assim como
compreender as dificuldades dessa etapa da formacao académica.

Para participar deste estudo vocé, ndo ter4d nenhum custo, nem recebera
qualquer vantagem financeira. Os gastos necessarios para a sua participacdao na
pesquisa serdo assumidos pelos pesquisadores
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Seu nome e identidade serdo mantidos em sigilo, e os dados da pesquisa seréo

armazenados pelo pesquisador responsavel. Os resultados poderao ser divulgados
em publicagdes cientificas e congresso.

Apdés a concluséo da pesquisa os resultados serdo apresentados a turma.

Nome do Participante da Pesquisa / ou responsavel:

Assinatura do Participante da Pesquisa

Nome do Pesquisador Responsavel: NEIRY ELLEN GASPERIN ARSIE

Assinatura do Pesquisador Responsavel

Local e data




