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Estudo exploratorio, seccional, de abordagem quantitativa, cujos objetivos foram identificar os habitos de
saude e mensurar a qualidade de vida (QV) de universitarios da drea da Satde, bem como verificar a relacio
entre estas variaveis. A coleta de dados foi realizada em uma universidade publica federal de Minas Gerais,
em 2012, por meio do National College Health Risk Behavior (NCHRB) e do World Health Organization Quality
of Life-bref (WHOQOL-bref). Participaram deste estudo 253 estudantes, a maioria do sexo feminino, solteira
e com média de idade de 22,4 anos. Os habitos de saide observados evidenciaram a necessidade de ateng¢ido
a saude dos universitarios. Os melhores escores de QV foram obtidos nos dominios Fisico e Relagdes Sociais
sendo que estes correlacionaram-se positivamente com os habitos saudaveis. Observou-se que quanto
melhor a percepgdo de satide dos universitarios, melhor sua QV. Este estudo possibilitou conhecer melhor os
habitos de satde e a QV dos participantes, bem como identificar a relagio entre saide e QV.

Descritores: Estudantes de Ciéncias da Satude; Qualidade de vida; Comportamentos Relacionados com a
saude.

Exploratory and sectional study with a quantitative approach, whose objectives were to identify health habits
and measure the quality of life (QoL) of university students of the health field, as well as to verify the
relationship between these variables. The data collection was conducted in a public federal university of
Minas Gerais, in 2012, through the National College Health Risk Behavior (NCHRB) and the World Health
Organization Quality of Life-bref (WHOQOL-bref). 253 students participated, mostly female, single and with
a mean age of 22.4 year. The health habits observed highlighted the need for attention regarding the health
of university students. The best scores of QoL were obtained in the physical and social relations dimensions,
which correlated positively with healthy habits. It was found that the better the perception of health, the
better the QoL. This study made it possible to better understand the health habits and the QoL of the
participants, as well as to identify the relationship between health and QoL.

Descriptors: Students health occupations; Quality of life; Health behavior.

Estudio exploratorio, seccional, de abordaje cuantitativo, cuyos objetivos fueron identificar los habitos de
salud y mensurar la calidad de vida (CV) de universitarios del area de la Salud, asi como verificar la relacion
entre estas variables. La colecta de datos fue realizada en una universidad publica federal de Minas Gerais,
en 2012, por medio del National College Health Risk Behavior (NCHRB) y del World Health Organization
Quality of Life-bref (WHOQOL-bref). Participaron de este estudio 253 estudiantes, la mayoria del sexo
femenino, soltera y con promedio de edad de 22,4 afios. Los habitos de salud fueron observados y
evidenciaron la necesidad de atencién a la salud de los universitarios. Los mejores puntajes de CV fueron
obtenidas en los dominios Fisico y Relaciones Sociales siendo que estos se correlacionaron positivamente
con los habitos saludables. Se observé que cuanto mejor la percepcion de salud de los universitarios, mejor
su CV. Este estudio posibilité conocer mejor los habitos de salud y la CV de los participantes, asi como
identificar la relaciéon entre salud y CV.

Descriptores: Estudiantes del area de la salud; Calidad de vida; Conductas relacionadas con la salud.
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INTRODUCAO

Organizacdo Mundial de Saude (OMS)

define Qualidade de Vida (QV) como:

“[...] a percepgdo do individuo de sua
posicdo na vida, no contexto da cultura e
sistema de valores nos quais ele vive e em
relacdo aos seus objetivos, expectativas,
padrées e preocupagoes”.

E um conceito amplo, que inter-
relaciona o meio ambiente com aspectos
fisicos, psicologicos, nivel de independéncia,
relagdes sociais e crencas pessoais de acordo
com a percepc¢ao do individuol.

O conceito QV compreende diversos
setores, inclusive a saude? No ambito da
saude, o tema qualidade de vida, considerado
de forma ampliada, baseia-se na compreensao
das necessidades humanas fundamentais,
materiais e espirituais, cujo foco mais
relevante situa-se no conceito de promocgao da
saude, e, de forma mais direcionada,
relaciona-se a capacidade de viver sem
doengas ou de superar as dificuldades
decorrentes destas3.

A vida universitaria, geralmente faz
parte do ciclo de vida dos adolescentes e/ou
jovens e possui particularidades e
caracteristicas que repercutem na qualidade
de vida e saude de todos os envolvidos*>. O
ingresso no ensino superior e a nova dinamica
da vida académica podem interferir em varios
fatores relacionados ao estilo de vida dos
estudantes, como os habitos alimentares, a
pratica de atividades fisicas, o consumo de
alcool, tabaco e outras drogas, o
comportamento sexual, entre outros, que
podem comprometer tanto sua saide quanto
sua qualidade de vida%®.

Os  universitarios  apresentam-se
vulneraveis a comportamentos de risco a

saude que podem leva-los a
morbimortalidade por favorecerem o
adoecimento. Recente estudo com

universitarios do norte de Minas Gerais
identificou que os comportamentos de risco a
saide mais prevalentes foram o baixo
consumo de frutas e verduras, a ndo
realizacdo de exercicio aer6bio e o uso
irregular de preservativo nas relacoes
sexuais. Além disso, o consumo de 4alcool e de
drogas ilicitas e o envolvimento em brigas
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foram prevalentes entre os estudantes do
sexo masculino?.

Nesse  contexto, ressalta-se a
importancia do  desenvolvimento de
pesquisas e intervengdes relacionadas as
diferentes demandas estudantis, como o
monitoramento de indicadores de sadde e
qualidade de vida do estudante universitario8.
Assim, ha relevancia em estudos sobre a satde
e a qualidade de vida dos universitarios, com
vistas a busca de evidéncias que possam
sensibilizar os estudantes quanto a sua
vulnerabilidade e a adocdo de habitos
saudaveis e, também, subsidiar a
implementacdo de ac¢des de prevencao de
agravos e promocao da sadde.

Dessa forma, a presente pesquisa teve
como objetivos identificar os habitos de saude
e mensurar a qualidade de vida (QV) de
universitarios da area da Saude, bem como
verificar a relagdo entre estas variaveis.

METODO

Trata-se de uma pesquisa exploratéria,
seccional, de abordagem quantitativa,
realizada em uma Instituicdo Federal de
Ensino Superior de Minas Gerais. A populacdo
deste estudo foi constituida por universitarios
da area da Saude e os critérios de inclusdo
foram estar regularmente matriculado nos
cursos de graduacdo da area da Saude e
possuir idade igual ou superior a 18 anos. A
pesquisa foi realizada no primeiro semestre
de 2012.

A amostra foi calculada considerando
um coeficiente de determinacdo R?=0,10 em
um modelo de regressao linear multipla com
sete preditores, tendo nivel de significancia ou
erro do tipo I de a=0,01 e poder estatistico
aprioristico de 90,0%. Utilizou-se o aplicativo
Power Analysis and Sample Size (PASS), de
2002, e obteve-se um tamanho amostral
minimo de n=228. Realizou-se a extracao de
uma amostra aleatdria simples considerando
uma perda de amostragem de 20% e, ao final,
obteve-se 253 participantes.

Os habitos de satde foram obtidos por
meio do National College Health Risk Behavior
(NCHRB), questionario adaptado e validado
para o portugués brasileiro em 2010, que é
direcionado a universitarios brasileiros com a
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finalidade de identificar suas atitudes
relacionadas a saude. Possui 52 questdes
sobre dados sociodemograficos, seguranca e
violéncia, suicidio, tabaco, bebida alcodlica,
maconha, cocaina e outras drogas,
comportamento sexual, peso corporal,
alimentacdo, atividade fisica e informacao
sobre saude®.

Os habitos de saude foram divididos
em habitos saudaveis e habitos inadequados,
a partir da contagem das respostas as
questoes do questionario NCHRB: uso de cinto
de seguranga ao andar de carro no banco da
frente; uso de capacete ao andar de moto;
andar em algum veiculo no qual o motorista
havia consumido bebida alcodlica;
envolvimento em briga fisica; tentativa de
suicidio; fumo regular de cigarro; consumo de
bebida alcodlica; consumo de maconha;
consumo de cocaina; consumo de outros tipos
de drogas; uso de preservativo durante a
relagdo sexual; consumo de alcool ou drogas
antes da relacao sexual; métodos
contraceptivos utilizados; pratica de vomitos
ou uso de laxantes para perder ou manter
peso e pratica de exercicios ou esportes.

A QV foi avaliada pelo questionario da
OMS, o World Health Organization Quality of
Life-bref (WHOQOL-bref). Este instrumento é
uma versao abreviada composta por 26
questodes, sendo duas gerais e as outras 24
subdivididas em: 1) Dominio Fisico: dor e
desconforto; energia e fadiga; sono e repouso;
mobilidade; atividades da vida cotidiana;
dependéncia de medicagdo ou de
tratamentos; capacidade de trabalho; 2)
Dominio Psicoldgico: sentimentos positivos;
pensar, aprender, memoria e concentracao;
autoestima; imagem corporal e aparéncia;
sentimentos negativos;
espiritualidade/religido/crencas pessoais; 3)
Dominio Relagdes Sociais: relagdes pessoais;
suporte (apoio) social; atividade sexual; 4)
Dominio Meio Ambiente: seguranca fisica e
protecdo; ambiente no lar; recursos
financeiros; cuidados de saude e sociais:
disponibilidade e qualidade; oportunidades
de adquirir novas informagdes e habilidades;

participacao e oportunidades de
recreacao/lazer; ambiente fisico
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(polui¢ao/ruido/ transito/clima);
transportel0,

A anadlise estatistica foi realizada no
Programa Statistical Package for the Social
Science (SPSS), versao 17.0. Foram realizadas
analises exploratdrias dos dados a partir da
apuracdo de frequéncias simples absolutas e
percentuais para as variaveis categoricas e
medidas de centralidade e de dispersao para
varidveis quantitativas. Para obtenc¢do dos
escores relacionados a QV, utilizou-se a
sintaxe disponibilizada pelo grupo
WHOQOL!! e para avaliagdo da consisténcia
interna utilizou-se o coeficiente Alfa de
Cronbach.

O teste de Correlacdo de Pearson foi
empregado nas andlises de correlagdo entre
varidaveis quantitativas e a Correlacdo de
Spearman, quando uma das variaveis era
ordinal. As correlacdes foram classificadas
como fracas (0<r < 0,3), moderadas (0,3 <r <
0,5) ou fortes (r = 0,5)12. A andlise de
regressao linear multipla foi empregada com
a finalidade de analisar os preditores que
impactaram cada um dos quatro dominios de
QV. Na analise de regressiao o nivel de
significancia utilizado foi de 1,0%.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
instituicdo, protocolo n® 2180/2011, e
conduzida de acordo com os padroes éticos
exigidos pela Resolugcdo 466/2012 sobre
pesquisas envolvendo seres humanos!3. Os
participantes receberam orienta¢des sobre a
natureza da pesquisa, seus objetivos,
métodos, beneficios previstos e auséncia de
riscos, que constavam no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Somente apds a anuéncia do sujeito e
assinatura do TCLE foi realizada a coleta de
dados.

RESULTADOS

Participaram desta pesquisa 253 estudantes
de cursos de graduacdao da area da Saude,
sendo eles: Biomedicina (8,7%); Educacdo
Fisica (9,9%); Enfermagem (15,4%);
Fisioterapia (17,0%); Medicina (27,3%);
Nutricdo (11,4%) e Terapia Ocupacional
(10,3%)).
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Dentre os participantes, 95,7% eram
solteiros, 72,3% do sexo feminino, 80,2%
declararam cor da pele branca, 67,6% eram
migrantes e 34,4% possuiam renda mensal
familiar de 1 F 5 saldrios minimos. A idade
variou de 18 a 43 anos completos (média 22,4
anos, dp=3,69 anos).

Em relacdo a saude geral avaliada pelo
NCHRB, os estudantes descreveram-na como
excelente (24,6%), muito boa (43,7%), boa
(30,5%) e ruim (1,2%). Em acréscimo, a
maioria dos estudantes, 92,1%, relatou nao
possuir doenca cronica.

Quanto aos habitos relacionados a
seguranca, 63,6% dos  participantes
informaram que sempre utilizavam o cinto de
seguranca ao andar em um automovel no
banco da frente; contudo, ao andar no banco
de tras, esse percentual caiu para 12,3%. O
uso de capacete ao andar de moto nos ultimos
12 meses foi relatado por 97,3% dos
estudantes. No entanto, somente 2,5% dos
que andaram de bicicleta nos ultimos 12
meses utilizaram capacete. Quanto a andar em
um veiculo no qual o motorista (o proéprio
estudante ou outra pessoa) havia consumido
bebida alcodlica, 15% informaram ter andado
no minimo uma vez, 23,3% de duas a trés
vezes, 5,9% de quatro a cinco vezes, e 10,3%
seis ou mais vezes, nos ultimos 30 dias.

O porte de arma de fogo ou arma
branca, e o envolvimento em briga fisica
foram pouco relatados (0,8% e 3,2%,
respectivamente) pelos participantes. Em
relacdo ao suicidio, 5,5% informaram ja ter
considerado seriamente e 0,4% tentaram, de
fato, o suicidio nos ultimos 12 meses.

Em relagdo ao consumo de 4alcool,
89,7% dos universitarios informaram que ja
experimentaram bebidas alcodlicas e 49,7%
tiveram sua primeira experiéncia com alcool
antes dos 17 anos. Relataram ter ingerido
bebida alcodlica nos 30 dias anteriores ao
estudo 78,3% dos participantes, sendo que
28,1% consumiram por um ou dois dias,
20,9% consumiram de trés a cinco dias, 20,2%
de seis a nove dias, 7,1% de 10 a 19 dias e
2,0% de 20 a 29 dias. Em relacdo ao consumo
de tabaco, 42,3% informaram que ja
experimentaram cigarro e 8,3% relataram ja
terem fumado regularmente.
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Quanto ao consumo de drogas ilicitas,
17,8% relataram que ja consumiram maconha
e 1,2% consumiu cocaina durante a vida. O
consumo de cola, aerosol ou qualquer tinta ou
spray para ficar fora da realidade foi
informado por 5,5% dos estudantes; 3,2% ja
utilizaram pilulas ou injecao de esteroide sem
prescricdo médica e nenhum estudante
relatou ter utilizado agulha para o uso de
qualquer droga ilicita. O uso de drogas como
LSD, PCP, ecstasy, cogumelo, anfetamina
(speed), anfetamina (ice) e/ou heroina foi
informado por 6% dos participantes. Nos 30
dias anteriores ao estudo, o consumo de
maconha foi relatado por 4,8% dos
estudantes, sendo que 3,6% utilizaram 1 ou 2
vezes, 0,8% de 3 a 9 vezes, e 0,4% de 10 a 19
vezes; 0,4% utilizou cocaina 1 ou 2 vezes e
0,4% utilizou outros tipos de drogas ilicitas,
como LSD, PCP, ecstasy, cogumelo, anfetamina
(speed), anfetamina (ice) e ou heroina, 1 ou 2
vezes.

Em relagdo ao comportamento sexual,
89% dos estudantes informaram que ja
tiveram relacdo sexual sendo que, destes,
72,4% tiveram a sexarca entre 15 e 20 anos.
Na ultima relagdo sexual, os métodos
contraceptivos mais utilizados foram as
pilulas (62,5%) e os preservativos (53,0%),
4,3% dos participantes informaram que nao
utilizaram nenhum método para prevencao
de gravidez e 17,4% relataram que haviam
consumido alcool ou drogas antes da relagao
sexual.

Quanto aos habitos alimentares no dia
anterior ao estudo, 23,3% dos estudantes nao
tinham consumido frutas ou suco de frutas e
20,6% nao consumiram verduras ou vegetais
cozidos; 37,9% informaram ter consumido
hamburgueres ou salgados e 50,2% biscoitos
ou doces, no minimo, uma vez no dia anterior.

A maior parte dos universitarios
descreveu seu peso como certo (50,2%) ou
levemente acima do normal (32,4%). Para
manter ou perder peso, 37,2% realizaram
dieta alimentar e 52,6% praticaram
exercicios. As praticas inadequadas para
perda de peso, como uso de laxantes ou
vOmitos e uso de pilulas para emagrecimento,
foram relatadas por 1,6% dos estudantes. A
pratica de exercicios ou esportes, nos sete dias
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anteriores ao estudo, foi relatada por 56,9%
dos participantes.

De acordo com as informagdes em
saude recebidas na universidade, 42,3% dos
estudantes relataram ter recebido
informacdes sobre prevencdo do uso do
tabaco, 49,8% sobre prevencdao do uso de
alcool/drogas, 20,6% sobre prevencdo da
violéncia, 52,6% sobre prevencio de
acidentes e seguranca, 6,7% sobre prevencao
de suicidio, 41,9% sobre prevencao de
gravidez, 53,8% sobre prevencdo de Doencas
Sexualmente Transmissiveis (DST), 50,6%
sobre prevencao da infec¢do pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) e da

Qualidade de Vida e Saide

Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(AIDS), 49,0% sobre habitos dietéticos e
nutricionais e 57,7% sobre atividades fisicas.

Em relacio a QV, 585% dos
académicos avaliaram sua QV como boa.
Quanto aos dominios de QV, os melhores
escores foram obtidos nos dominios Fisico
(75,07) e Relagdes Sociais (74,70), e os
dominios Psicolégico e Meio Ambiente
apresentaram escores inferiores (68,49 e
64,29, respectivamente). A Tabela 1 apresenta
as medidas de centralidade e dispersao e o
coeficiente Alfa de Cronbach para os escores
dos dominios de QV do WHOQOL-bref obtidos
neste estudo.

Tabela 1. Medidas de centralidade e dispersdo dos escores dos dominios de QV do WHOQOL-
bref dos estudantes dos cursos de graduacao da area da Saude, Uberaba, 2012.

Dominio Desvio Alfade
Minimo Maximo Média Mediana
WHOQOL-bref padriao Cronbach
Fisico 25,00 100,00 75,07 75,00 13,54 0,77
Psicolagico 25,00 100,00 68,49 70,83 14,69 0,80
Relagdes sociais 25,00 100,00 74,70 75,00 16,22 0,68
Meio Ambiente 21,88 100,00 64,29 65,62 14,28 0,79
A correlacdo entre a variavel descricilo moderadas com os dominios Fisico,

da sadde geral (NCHRB) e os dominios de QV
(WHOQOL-bref), Tabela 2, mostrou
correlagdes positivas, significativas, sendo

Psicoldgico e Meio Ambiente e fracas com o
dominio Relagdes Sociais.

Tabela 2. Correlagdo entre descricao da satde geral e os dominios de QV dos estudantes dos
cursos de graduacdo da area da Saude. Uberaba, 2012.

Dominios (WHOQOL-bref)

Fisico Psicoldgico Relagdes sociais Meio ambiente
r p r R p r P
Descricao da
saude geral 0,48 <0,001 0,43 <0,001 0,22 <0,001 0,39 <0,001

(NCHRB)

Nota: r= correlacdo de Spearman.

De acordo com a Tabela 3, observaram-
se  correlacdbes fracas, positivas e
estatisticamente significativas entre habitos
considerados saudaveis e os dominios Fisico e
Relagdes Sociais de QV. Quanto aos habitos
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fraca, negativa e marginalmente significativa
entre habitos considerados inadequados e o
dominio psicolégico de QV.
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Tabela 3. Correlagdo entre os dominios de QV e os habitos saudaveis e inadequados dos
estudantes dos cursos de graduacdo da drea da Saude. Uberaba, 2012.

Dominios Habitos saudaveis Habitos inadequados
WHOQOL-bref * P * P
Fisico 0,12 0,04 -0,09 0,12
Psicoldgico 0,09 0,12 -0,12 0,053
Relacgoes Sociais 0,15 0,01 -0,08 0,17
Meio Ambiente -0,03 0,62 0,006 0,92
Nota: r= correlagdo de Pearson.
A Tabela 4 apresenta a andlise de foi R2= 19,4% e para o dominio Meio

regressao linear multipla tendo como
desfecho os dominios de QV. Os preditores
foram as varidveis sexo, periodo, renda
familiar mensal, descricdo da saude geral
(NCHRB), informagdes em saude recebidas e
habitos de satide inadequados.

Para o dominio Fisico, a proporc¢ao de
variancia explicada pelo modelo foi R2=20,3%
e para o dominio Rela¢des Sociais foi R2=
6,9%. 0 preditor estatisticamente
significativo para a QV, nestes dois dominios,
foi descricdo da satde geral. Esta variavel
apresentou maior coeficiente de regressdo
padronizado para o dominio Fisico, § = 0,45, e,
para o dominio Relac¢des Sociais, 3 = 0,25.

Para o dominio Psicolégico, a
proporgao de variancia explicada pelo modelo

Ambiente foi R2= 23,1%. Os preditores
estatisticamente significativos para a QV
foram descricdo da sadde geral para o
dominio Psicolégico e, em ordem decrescente
de importancia, descricdo da saude geral e
renda para o dominio Meio Ambiente. A
variavel descri¢do da satide geral apresentou
maior coeficiente de regressdo padronizado
para os dominios Psicolégico, 8 = 0,43, e para
o dominio Meio Ambiente, 3 = 0,35. A variavel
renda familiar mensal apresentou = 0,28
para o dominio Meio Ambiente.

As variaveis sexo, periodo,
informag¢des em saude recebidas e habitos
inadequados ndo apresentaram significancia
estatistica quando controladas para as demais
variaveis.

Tabela 4. Andlise de regressao linear multipla para os dominios de QV de acordo com
estudantes dos cursos de graduacdo da area da Saude. Uberaba, 2012.

Dominio Dominio Dominio Dominio Meio
Preditores Fisico Relagdes Sociais Psicolégico Ambiente
B p B B p B p

Sexo 0,12 0,054 0,15 0,03 0,04 0,50 0,07 0,21
Periodo 0,008 0,90 0,08 0,24 -0,01 0,78 -0,02 0,64
Renda familiar

-0,10 0,11 0,06 0,32 0,01 0,81 0,28 <0,001
mensal
Descricdo da

0,45 <0,001 0,25 <0,001 0,43 <0,001 0,35 <0,001
saude geral
Informagodes em

0,05 0,44 0,17 0,81 0,03 0,56 0,06 0,34
saude recebidas
Habitos

-0,18 0,77 -0,05 0,42 -0,09 0,12 0,02 0,69
inadequados
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DISCUSSAO
O perfil dos universitarios participantes deste
estudo assemelha-se ao encontrado em outras
pesquisas que descrevem maior frequéncia de
graduandos de instituicdes federais de ensino
superior do sexo feminino, estado civil
solteiro e faixa etaria entre 20 e 24 anos1415,
Quanto aos habitos relacionados a
seguranca, observou-se baixa porcentagem de
uso do cinto de seguranca em veiculos,
especialmente ao andar no banco traseiro. O
uso de capacete esteve mais relacionado as
motocicletas e houve relatos da associa¢do de
consumo de bebida e alcéolica e dire¢do. Um
estudo sobre comportamento no transito
entre estudantes de Medicina encontrou
resultados superiores, sendo que 91,2% dos
universitarios utilizaram cinto de seguranca e
95,5% sempre utilizavam capacete. No
entanto, resultados semelhantes foram
obtidos entre os participantes que dirigiram
apds ingestao de bebida alcodlica (54,8%)16.
A maioria dos universitarios deste
estudo consumiu bebida alcodlica nos 30 dias
anteriores a pesquisa e muitos relataram ter
experimentado, pela primeira vez, antes do
ingresso na universidade. Resultados
semelhantes foram obtidos em pesquisa que
avaliou a prevaléncia de comportamentos de
risco em universitarios e evidenciou que
19,9% eram fumantes e 33,1% ingeriam
bebidas alcodlicas!’. Outro estudo identificou
que 89,4% dos estudantes consumiam alcool,
sendo que 23,6% faziam uso semanalls.

Para muitos participantes deste estudo
o inicio do consumo de alcool precedeu o
ingresso no ensino superior, no entanto, esta
€ uma questdo que merece especial atencdo
em virtude da grande quantidade de festas e
comemoragdes que existem durante a fase
universitaria e que podem incentivar o inicio
ou reforgar o consumo de alcool?°.

O consumo de drogas ilicitas foi pouco
relatado neste estudo, sendo que a maconha
foi a mais consumida. Esse resultado vai ao
encontro dos dados de uma pesquisa sobre
uso de alcool, tabaco e outras drogas entre
universitarios brasileiros que também
identificou a maconha como a droga ilicita
mais utilizada (20,3%)18.
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Os resultados relacionados ao
comportamento sexual dos participantes
desta pesquisa corroboram estudos que
evidenciaram o inicio da atividade sexual na
adolescéncia?®, bem como o uso de
preservativos para esta faixa etaria?1-23. No
entanto, houve relatos de relacdo sexual
desprotegida e consumo de alcool ou drogas
antes da relagdo sexual. Em estudo sobre a
vulnerabilidade as DST e a AIDS entre
universitarios, 68,8% dos participantes
relataram o uso de bebidas alcodlicas antes
das relacdes sexuais e 4,0% o uso de outras
drogas. O consumo de bebidas alcodlicas e/ou
drogas antes das rela¢des sexuais constitui
um forte preditor de comportamento de risco
e pode contribuir com a relagdo sexual
desprotegida e aumentar o risco de adquirir
DST/AIDS?20.22,

Observaram-se hdabitos alimentares
inadequados, com baixo consumo de frutas e
verduras e elevado consumo de
hamburgueres ou salgados, biscoitos ou doces
no dia anterior ao estudo. O baixo consumo de
frutas e verduras também foi observado em
outros estudos, sendo o comportamento de
risco a sadde mais prevalente entre
universitarios do norte de Minas Gerais’ e do
sul da Bahia?4.

De acordo com as informagbdes em
saude recebidas na universidade, verificou-se
que os temas prevencdo da violéncia e
prevencao de suicidio foram pouco relatados,
além disso, os demais temas apresentaram
porcentagens que podem ser consideradas
baixas, uma vez que se trata de uma amostra
de universitarios da area da Saude.

Nesse sentido, corrobora-se o
entendimento de que as agdes de prevengdo
de doencas e promocao da sadde dos
universitarios devem partir dos saberes e
experiéncias para que os estudantes sejam
sujeitos ativos na busca de informacdes e que,
com autonomia, busquem alternativas
praticas que permitam superar as situagdes
que os vulnerabilizam e mudem seus habitos
numa dire¢do mais saudavel?s.

Em relacio a QV, a maioria dos
participantes a avaliou positivamente, sendo
que os melhores escores de QV foram obtidos
no dominio Fisico. Este dominio avalia as
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percepgdes do individuo a respeito de dor e
desconforto, energia e fadiga, sono e repouso,
mobilidade, atividades da vida cotidiana,
dependéncia de medicac¢do ou de tratamentos,
capacidade de trabalho. Isso pode estar
relacionado a boa percepcao de saude dos
estudantes, bem como ao fato de que os
universitarios, em sua maioria, sdo jovens,
saudaveis e conseguem realizar as atividades
cotidianas com pouca ou nenhuma
dificuldade, dor, desconforto e prejuizo em
sua capacidade para as atividades
académicas?.

Observou-se prejuizo no dominio Meio
Ambiente, tendo sido o dominio com pior QV
na percep¢ao dos participantes, assim como
em outro estudo com universitarios da drea da
Saude que identificou menores escores de QV
no dominio Meio Ambiente, tanto entre
estudantes ingressantes quanto entre os
concluintes26, Da mesma forma, pesquisa com
estudantes do primeiro e do sexto anos do
curso de Medicina observou o dominio Meio
Ambiente com o0s menores escores na
avaliacao da QV?7.

O dominio Meio Ambiente avalia as
percep¢des quanto a seguranca fisica e
protecao, o ambiente no lar, recursos
financeiros, disponibilidade e qualidade dos
cuidados de saude e sociais, oportunidades de
adquirir novas informacgdes e habilidades,
participagao e oportunidades de
recreacdo/lazer, ambiente fisico e transporte.
O menor escore de QV neste dominio pode
indicar dificuldades relacionadas a vida
universitaria, como adaptacdo a cidade,
moradia, separacdo dos familiares,
responsabilidade pela administracdo
financeira, organizacdo do tempo, entre
outras?s.

Observou-se que, embora fraca, a
correlacdo entre os dominios de QV e os
habitos considerados saudaveis mostrou que
quanto mais habitos saudaveis os estudantes
possuem, melhor a QV nos dominios Fisico e
Relagdes Sociais. J& a correlacao entre os
dominios de QV e os habitos considerados
inadequados sugeriu que a medida que
aumentaram os hdabitos inadequados,
diminuiu a QV no dominio Psicolégico.
Observou-se, também, que a variavel
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descricdo da sadde geral se correlacionou
positivamente com os dominios de QV,
indicando que quanto melhor a percepgao de
saude, melhor a QV dos estudantes.

Esses dados corroboram um estudo
realizado com universitarios estrangeiros da
area da saude que, embora tenha utilizado
diferentes instrumentos de coleta de dados,
identificou uma relacdo significativa entre a
adocao de estilos de vida promotores da satde
e qualidade de vida, indicando que o estilo de
vida promotor da saide atuou como preditor
da qualidade de vida dos estudantes?2°.

Em acréscimo, os resultados da andlise
de regressdo linear multipla mostraram que o
preditor “renda” impactou o dominio Meio
Ambiente, mostrando que possuir melhores
condicoes financeiras influenciou
positivamente a QV neste dominio e, também,
que o preditor descricdo da saude geral
impactou todos os dominios de QV, indicando
que possuir uma boa percepcdo de sadde
influenciou positivamente a QV.

Os resultados obtidos corroboram
outro estudo no qual as condi¢des financeiras
dos universitarios repercutiram diretamente
sobre a qualidade de vida, indicando a
importancia da renda para a percepc¢ao da QV,
principalmente no que tange a satisfacdo de
necessidades3.

Além disso, a percepcao de saude
influenciou positivamente a qualidade de vida
dos universitarios, indicando uma relacdo
direta entre saide e qualidade de vida2® e
confirmando a importancia do
monitoramento de indicadores de saude e de
qualidade de vida® e o desenvolvimento de
acoes de promocao da saude para melhoria da
sauide e da qualidade de vida dos
universitarios.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram a
necessidade de atencao aos habitos de saude
assumidos pelos universitarios,
particularmente os relacionados a tematica
seguranca, consumo de drogas licitas e ilicitas,
comportamento sexual e alimentacdo, por
parte de todos os envolvidos no contexto
universitario sejam gestores educacionais,
docentes, profissionais que atuam na
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assisténcia estudantil e, especialmente, dos
préprios estudantes.

Os dados obtidos mostraram que os
participantes desta pesquisa apresentaram
melhor QV nos aspectos relacionados aos
dominios Fisico e Relacdes Sociais e que,
nestes dominios, a QV apresentou relagdo
direta com os habitos de saude considerados
saudaveis. Os habitos de saude considerados
inadequados contribuiram para a diminuicdo
da QV no dominio Psicoldgico. Além disso,
observou-se que quanto melhor a percepcao
de saude dos universitarios, melhor sua QV.
Esses resultados levam a reflexdo sobre a
relacdo direta entre saide e qualidade de vida,
bem como a importancia das acgbes de
promocgdo da saide para melhoria da saude e
da qualidade de vida dos universitarios.

Destacam-se como limitagdes do
presente estudo o fato de ter sido
desenvolvido em apenas uma instituicao e a
impossibilidade de estabelecer relacoes de
causalidade entre as variaveis devido ao

recorte seccional. Assim, sugere-se a
realizacdo de estudos multicéntricos e
longitudinais que possibilitardao 0

acompanhamento dos estudantes ao longo do
curso e permitirdo o aprofundamento do
estudo das relacdes entre os habitos de saide
e a QV dos universitarios.

Apesar das limitacdes, esta pesquisa
possibilitou conhecer melhor a realidade dos
universitarios em questao, seus habitos de
saude e QV, bem como identificar os fatores
impactantes em sua QV. Dessa forma, podera
contribuir com a discussdo coletiva de
questdes proprias da juventude e de sua
vulnerabilidade, e, também, com o
desenvolvimento de ac¢des voltadas a
prevencado de agravos e a promocao da saude,
a fim de alcancar respostas favoraveis a saude
e a qualidade de vida dos universitarios.
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