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RELACAO ENTRE QUALIDADE DE VIDA E NIVEL ATENCIONAL DE DISCENTES
DE UM CURSO NOTURNO DE FISIOTERAPIA

(Santos, Jackson S'.; Cardoso, Fabricio Bruno?; Landeiro, Renata Brito R.°)

RESUMO

Introducéo: A Qualidade de Vida tem sido essencialmente pesquisada em relacao a
doencgas cronicas e efeitos de medicamentos. Contudo, tem sido pouco investigada
em populacdes especificas, como € o caso dos profissionais de salde e
principalmente, estudantes de fisioterapia. A literatura aponta o estresse como um
dos fatores mais importantes que levam a uma reducdo da qualidade de vida, e
guando relacionado aos processos de aprendizagem, € observado uma reducao
significativa dos niveis de atencdo e conseqientemente do rendimento académico.
Objetivo: Este estudo teve como objetivo avaliar os aspectos associados a
gualidade de vida e déficit de atencdo dos alunos de um curso de fisioterapia, que
estudam no periodo noturno, buscando relagdes com as questdes de atencdo e do
cansaco fisico e mental. Métodos: Trata-se de um estudo de carater demogréfico,
prospectivo, quantitativo, de pesquisa de campo, realizado na Faculdade IBES,
localizada no bairro do Itaigara em Salvador — Bahia, no periodo de maio a novembro
de 2008. Para avaliar a relagdo entre qualidade de vida e o nivel atencional dos
discentes, foram utilizados o Questionario de Qualidade de Vida “Fantastico”, e as
Provas de Stroop. Resultados: Foram avaliados 47 discentes, sendo que 12,7% (6)
da populacdo estudada apresentou uma qualidade de vida “regular”, 44,6% (21)
classificado como “bom” e 42,5% (20) como “muito bom”. Nao foi observado nenhum
valor referente aos escores “necessita melhorar” e “excelente”. Na atencdao,
observou-se que toda a populacdo estuda apresentou um nivel atencional dentro dos
padrées de normalidade. Concluséo: O estudo em questdo mostrou que os dados
obtidos ndo condizem com o pressuposto inicial, onde a populacdo estudada
apresentou uma qualidade de vida boa, como também niveis de atencdo dentro da
normalidade.

Palavras-chaves: qualidade de vida, atencao, discentes, fisioterapia.



RELATIONSHIP BETWEEN QUALITY OF LIFE AND LEVEL OF ATTENTION OF
NOCTURNAL PHYSIOTHERAPY COURSE STUDENTS

(Santos, Jackson S. ; Cardoso, Fabricio Bruno®; Landeiro, Renata Brito R.°)
ABSTRACT

Introduction: The quality of life has essentially been investigated in relation to chronic
diseases and effects of drugs. However, little has been investigated in specific
populations, such as health professionals, and most importantly, students of
physiotherapy. The literature indicates stress as one of most important factors leading to
reduced quality of life and consequently may lead to a decline in academic performance.
Objective: This study aimed to evaluate aspects of quality of life and lack of attention
from students of a course of physiotherapy, who study at night, seeking relations with
the issues of attention and physical fatigue — mentally. Methods: He had as a method of
guantitative, prospective, demographic character of Survey, a sample of 47 participants,
who were evaluated at the Instituto Baiano de Ensino Superior (IBES), located in the
neighborhood of Itaigara in Salvador — Ba. To assess the relationship between quality of
life and level of attentional students night the course of physiotherapy were used
following procedures for testing, a questionnaire quality of life “Fantastic’ end Test
Stroop. Results: The analysis of the data was through descriptive statistics, showing a
high index score of the quality of life, and that only 12.7% (6) regularly, 44.6% (21) and
42.5% (20) rated good and very good. It was not observed any figure for scoring "needs
improvement” and "excellent". In attention, it was observed that the all population
studied shows a level attention within the normal range. Conclusion: The study in
question showed that the data do not match the initial presumption, where the
population studied had a good quality of life, but also levels of attention within the

normal range.

Key words: quality of life, attention, students, physiotherapy.
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1. INTRODUCAO

O termo qualidade de vida (QV) tem conceitos variados em todo o mundo e
varios instrumentos para mensura-la. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS, 1994), qualidade de vida foi definida como “a percepc¢ao do individuo de sua
posicdo na vida, no contexto da cultura e sistema de valores nos quais ele vive e em
relacéio aos seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes”.*

A QV é compreendida por diversos autores como decorrente de uma
construcdo subjetiva, multidimensional, composta por elementos positivos e negativos,
sendo apontada como uma categoria analitica central para promover abordagens
integradoras e interdisciplinares.>#34

A variavel QV tem sido essencialmente pesquisada em relacdo a doencas
cronicas e efeitos de medicamentos. Contudo, tem sido pouco investigada em
populacdes especificas, como € o caso dos profissionais de saude e principalmente,
estudantes de fisioterapia.®

A literatura aponta o estresse (entende-se por estresse o0 cansaco fisico e
mental) como um dos fatores mais importantes que levam a uma reducéo da qualidade
de vida, e quando relacionado aos processos de aprendizagem, é observado uma
reducdo significativa dos niveis de atencdo e consequentemente do rendimento
académico.*®"#®

Dentre os sinais e sintomas do estresse que ocorrem com maior frequiéncia, 0s
sintomas fisicos sdo os mais relatados: tensdo muscular, taquicardia, hipertenséo,
nauseas, e em termos psicolégicos, varios sintomas como: ansiedade, angustia,
insbnia, preocupacdo excessiva, dificuldade de relaxar. Caso ndo haja uma
resolutibilidade dessas situacfes estressantes ou sem nenhuma intervencdo para
aliviar a tensdo desses discentes, 0 organismo dos mesmos tendem a ficar cada vez
mais exauridos e sem energia.®®

De acordo com o Censo Anual da Educacdo Superior de 2004 (INEP, 2005),
no ensino superior brasileiro existem 2.454.348 alunos matriculados no periodo
noturno, representando 58,9% do total, percentual que cresce a cada ano. Deste

montante, 82,7% das matriculas (2.029.054) estd nas instituicbes privadas, o que
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representa que em cada dez estudantes do periodo noturno da educacao superior no
pais, oito deles estdo em instituicbes privadas. Sendo assim, o periodo noturno é
contemplado com a maior parcela dos estudantes. Esta dominéancia vem-se
caracterizando como uma realidade nacional nos ultimos sete censos divulgados pelo
INEP.®

O estudante do ensino superior noturno, quase sempre, trabalha durante dia e
vai direto para estabelecimento de ensino, enfrentando estresse no transito, ma
alimentacdo, com isso, chega cansado para a realizacdo das atividades discentes,
podendo comprometer seus niveis de atencéo e concentracdo durante as aulas.’*°

De acordo com o que foi observado no Relatério do ENADE 2007%, o perfil
sécio econdmico dos estudantes do curso de fisioterapia da Faculdade IBES (Instituto
Baiano de Ensino Superior) demonstrou que 43% dos alunos ingressantes e 21% dos
concluintes trabalham ou ja trabalharam em tempo integral de 40 horas semanais ou
mais.

Estes alunos necessitam trabalhar para poder custear as despesas e
investimentos que um curso superior exige. Entretanto, algumas pesquisas mostram
que a associacdo do trabalho diurno com o estudo noturno interfere diretamente na
qualidade de vida e no rendimento académico, considerando-se que grande parcela
dos adolescentes e adultos jovens que concomitantemente trabalham e estudam
apresentam durante a aula em estado de desatencdo e falta de concentracdo, em
virtude principalmente, do estresse decorrente da jornada de trabalho acentuada.®**

Em um estudo realizado por LIMA™® (2006), foi observado que a fadiga apés
longos periodos de trabalho sem intervalos pode comprometer tanto o desempenho
fisico, como mental.

O trabalho realiza-se numa fase de desativacdo psicossoméatica e na situacao de
descanso, provocando uma inversdo dos ritmos biologicos e interferindo na
dessincronizacdo entre ciclo sono-vigilia e ciclo dia/noite, gerando uma sintomatologia
de disturbios do sono, fadiga, alteragbes de humor, transtornos digestivos,
neuropsicologicos, diminuicdo da motivacdo para o trabalho, sentimento de excluséo
da vida social e perturbagdo da convivéncia familiar e da saude, diminuindo os

estimulos auditivos e visuais, que ocasionam um déficit na atenc&o.*®
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A atencao é a focalizacdo, concentracdo da consciéncia e quando se refere ao
desempenho humano é associada a atividades perceptivas, cognitivas e motoras de
habilidade. * Com a atencdo é possivel selecionar qual estimulo ser& analisado em
detalhes e qual sera levado em consideracdo para guiar nosso comportamento e &
evidenciada quando se observa o seu uso em tarefas simples do dia-a-dia, como por
exemplo, dirigir um automovel, observar as placas de transito ou freqientar uma sala
de aula e se concentrar.”***°

A atencéo exerce uma funcdo muito importante na capacidade de retencao de
informacdes relevantes, pois € a através dela, associada aos processos de controle,
que guardamos informacdes na memdria de longa duracdo.***°

Ela pode ter como foco outras coisas, além dos estimulos sensoriais que chegam
pelos sentidos, pode dirigir-se para processos mentais, tais como as memodarias,
pensamentos, recordagfes, execucao de cdlculos mentais. Quando o foco é voltado
para o ambiente externo, a atencao sensorial também pode ser chamada de percepg¢éo
seletiva, a e quando voltada ao ambiente interno, a atencdo mental pode ser chamada
de cognicao seletiva. *"*2

Vérios fatores podem influenciar a atencdo, como o contexto no qual o
individuo esta inserido, as caracteristicas dos estimulos, expectativa, motivacao,
relevancia da tarefa desempenhada, estado emocional, experiéncias anteriores.*®°

Fatores externos e internos determinam o controle da atencdo. Os externos
referem-se &s caracteristicas dos estimulos, como tamanho, posicao, cor, intensidade,
movimento, complexidade, relevancia e novidade. Ja os fatores internos sdo aqueles
gue se relacionam diretamente com o0 estado do nossoO organismo como estresse,
fadiga, interesse, uso de medicamentos, entre outros.®"819

De uma forma em geral, sdo encontrados poucos estudos relacionando
gualidade de vida e nivel atencional em estudantes do periodo noturno que
enfrentam uma jornada de trabalho durante o dia.

Essa questdo motivou o presente estudo, que teve por objetivo avaliar os
aspectos associados a qualidade de vida de alunos de um curso de fisioterapia que
estudam no periodo noturno, buscando relagdes com as questdes de atencdo e do

cansaco fisico e mental.
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Diante disto, faz-se necessario identificar possiveis fatores de risco na QV,
gue possam ter impactos no nivel atencional, podendo levar a um baixo rendimento

académico desses discentes.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de carater demografico, prospectivo, quantitativo, de
pesquisa de campo, realizado na Faculdade IBES, localizada no bairro do Itaigara

em Salvador — Bahia, no periodo de maio a nhovembro de 2008.

2.1 Amostra

Inicialmente foram avaliados 100 alunos matriculados no curso noturno de
fisioterapia de uma instituicdo particular (Faculdade IBES), de ambos os sexos, com
idade compreendida entre 18 e 49 anos. Estes foram recrutados, seguindo os
seguintes critérios de inclusdo: alunos devidamente matriculados no curso noturno
de fisioterapia da IES em questéo, estarem de acordo com o termo de consentimento
livre e esclarecido, além da disponibilidade de tempo para pesquisa.

Usou-se como critério de exclusdo os participantes que nado responderam ou
participaram do teste de atencdo e questionario de qualidade de vida. Todos os
participantes da pesquisa receberam orientacbes a respeito dos procedimentos
adotados durante o protocolo experimental e assinaram um termo de consentimento

para realizacao do estudo.

2.2 Procedimento

Para avaliar a relacdo entre qualidade de vida e o nivel atencional dos alunos do
curso norturno de fisioterapia foram utilizados os seguintes instrumentos de
testagem: Questionario “Estilo de vida fantastico” e as Provas de Stroop.

Para avaliacdo da Qualidade de Vida foi utilizado um questionario genérico,

n 20

denominado “Estilo de vida fantastico” -, que tem por objetivo mensurar os principais
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elementos que caracterizam o estilo de vida adequado para a saude em adultos
jovens.

Trata-se de uma ferramenta que € utilizada por médicos e profissionais da
saude, com o propoésito de conhecer e medir o estilo de vida dos seus pacientes na
atencdo primaria, isto é, na prevencdo. E um instrumento auto-administrado que
considera o comportamento dos individuos no ultimo més, cujos resultados permitem
determinar a associagao entre o estilo de vida e a saude.

O questionario possui 25 questbes divididas em nove dominios que
compreendem: 1) familia e amigos; 2) atividade fisica; 3) nutricdo; 4) cigarro e
drogas; 5) alcool; 6) sono, cinto de seguranca, estresse e sexo seguro; 7) tipo de
comportamento; 8) introspeccao; 9) trabalho.

As questdes estdo dispostas na forma de escala Likert, 23 possuem cinco
alternativas de resposta e duas séo dicotdmicas. As alternativas estao dispostas na
forma de colunas para facilitar a sua codificacdo, e a alternativa da esquerda é
sempre a de menor valor ou de menor relagdo com um estilo de vida saudavel. A
codificacdo das questfes € realizada por pontos, da seguinte maneira: zero para a
primeira coluna, 1 para a segunda coluna, 2 para a terceira coluna, 3 para a quarta
coluna e 4 para a quinta coluna. As questdes que sO possuem duas alternativas
pontuam: zero para a primeira coluna e 4 pontos para a ultima coluna. A soma de
todos os pontos permite chegar a um escore total que classifica os individuos em
cinco categorias que sado: “Excelente” (85 a 100 pontos), “Muito bom” (70 a 84
pontos), “Bom” (55 a 69 pontos), “Regular” (35 a 54 pontos) e “Necessita melhorar”
(0 a 34 pontos).

E desejavel que os individuos atinjam a classificagdo “Bom”. Quanto menor for
0 escore, maior sera a necessidade de mudanca. De maneira geral, os resultados
podem ser interpretados da seguinte maneira: “Excelente” indica que o estilo de vida
proporciona otima influéncia para a saude; “Muito bom” indica que o estilo de vida
proporciona adequada influéncia para a saude; “Bom” aponta que o estilo de vida
proporciona muitos beneficios para a saude; “Regular” significa que o estilo de vida
proporciona algum beneficio para a saude, porém apresenta também riscos;
“Necessita melhorar” indica que estilo de vida apresenta muitos fatores de risco.
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As Provas de Stroop foram utilizadas como instrumento para avalivar o nivel
atecional dos discentes.

Desenvolvido por John Ridley Stroop, em 1935, o Teste Stroop baseia-se em
evidéncias de que se leva mais tempo para nomear cores do que para ler nomes de
cores. Assim, também se leva mais tempo para nomear a cor de impressao e/ou ler
nomes de cores, quando esses se acham impressos em uma cor de tinta diferente
da cor que nomeiam. %

As provas de Stroop sdo usadas no dominio experimental e clinico para
avaliagdo da atencdo concentrada. E reconhecidamente uma medida da atenc&o
seletiva e da flexibilidade mental.??

O objetivo é a concentragdo num estimulo ou numa dimens&o de um estimulo,
tentando abstrair-se do restante. Os testes Stroop ilustram também a natureza do
processamento automatico, isto €, mesmo quando tentamos ignorar o significado de
cada estimulo, o cérebro regista automaticamente os seus significados.

Os materias utilizados para a aplicacdo do teste de Stroop neste estudo
foram: (a) Lista de 112 palavras de cores escritas a preto; (b) Lista de 112 palavras
de cores escritas a cores, sendo que 0s nomes estdo impressos em cada uma das
cinco cores diferentes ( amarelo, vermelho, verde, azul e preto) mas, nenhum esta na
cor correspondente, onde a mesma folha deve ser usada para fazer duas
administracdes do teste. (c) Folha de resultados e (d) Cronémetro.

Na administracdo desses materias foram utilizados os seguintes critérios
descritos em trés tarefas: a 12 tarefa do sujeito é ler a lista de palavras (a) o mais
rapidamente possivel, 22 tarefa do sujeito é ler a lista de palavras (b) o mais
rapidamente possivel, 32 tarefa consiste em identificar a cor da impressao e ignorar
a palavra que esta escrita (lista de palavras b). Com um cronémetro foi marcado o
tempo que o sujeito levou a ler as palavras de cada tarefa. %3

Todos esses procedimentos foram aplicados com os alunos antes de serem
iniciadas suas aulas noturnas semanais e que estivessem de acordo com o termo de
consentimento livre e esclarecido, onde todos ficaram cientes de que as informagdes
fornecidas teriam privacidade garantida pelo pesquisador responsavel, que os

sujeitos da pesquisa nao seriam identificados em nenhum momento, mesmo quando
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os resultados desse estudo viessem a ser divulgados sob qualquer forma.

2.3 Analise Estatistica

Foram utilizados métodos de analise descritiva, analise grafica dos dados e

percentagem.

3. RESULTADOS

Caracterizacdo da Amostra

Inicialmente foram avaliados 100 discentes, sendo que no decorrer da
pesquisa 26 alunos foram excluidos do estudo por nao terem realizado as provas de
Stroop. Um aluno foi excluido por ter realizado o teste sem uso dos 6culos, o que por
ele foi comentado prejudicar sua visdo, 26 alunos foram excluidos por ndo terem
respondido o questionario de qualidade de vida pelo fato de ndo estarem
freqUentando a instituicao.

Totalizando 47 participantes de ambos os sexos com idade compreendida

entre 18 a 49 anos.

Medidas Avaliadas

o Qualidade de vida pelo questionario “Estilo de Vida Fantastico”.

O questionario de qualidade mostrou um escore alto (entre 55 a 84 pontos),
indicando que o estilo de vida proporciona muitos beneficios e adequada influéncia
para a saude, sendo somente que 12,7% (6) da populagcéo estudada apresentou uma
gualidade de vida “regular”, 44,6% (21) classificado como “bom” e 42,5% (20) como
“muito bom”. N&o foi observado nenhum valor referente aos escores “necessita

melhorar” e “excelente”, conforme exemplificado no grafico abaixo. (Grafico 1).



16

Gréfico 1 — Resultados do Questionario de Qualidade de Vida em percentagem.

50+
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30+
204 O Qualidade de Vida
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N. Melhorar Regular Bom M. Bom Excelente

Numa analise detalhada por dominios, foram encontradas maiores indices
positivos nas questdes relacionadas aos dominios: cigarro e drogas; alcool; sono,
estresse e sexo seguro. Evidenciando maior influéncia para aumento do escore na

qgualidade de vida.

o Avaliacédo do nivel atencional dos discentes.

N&o foi observado através do teste de Stroop, déficit de atencdo dos
participantes, sendo que na 12 tarefa, 66% (31) dos entrevistados apresentaram um
tempo mais rapido para a realizacdo das tarefas, e 34% (16) ficaram entre o padrédo
de normalidade entre 0,55s a 1,30m.

Na 22 tarefa, 47% (22) dos participantes apresentaram um tempo menor do
gue o padrdo de normalidade e 53% (25) mantiveram-se entre 0,58s e 1,33m e
finalmente, na 32 tarefa, todos os entrevistados (47) apresentaram padrdes de

normalidade, valor compreendido até 3,88s. ?%? (Gréficos — 1, 2 e 3).



Grafico 1 — Resultados do teste de Stroop em percentagem.
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Gréfico 2 — Resultados do teste de Stroop em percentagem.
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Gréfico 3 — Resultados do teste de Stroop em percentagem.
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4. DISCUSSAO

O tema qualidade de vida é tratado sob os mais diferentes olhares, seja da
ciéncia, através de vérias disciplinas, seja do senso comum, seja do ponto de vista
objetivo ou subjetivo, seja em abordagens individuais ou coletivas, pois, as
mudancas ambientais afetam a QV de forma e em areas bastante diferenciadas. **

Em um estudo realizado por SUAPE e colaboradores® em 2004 abrangendo 6
cursos de graduacdo em enfermagem, foi concluido que 64% dos alunos referiam
satisfacdo com sua qualidade de vida, mas 36% apresentavam problemas
significativos, que demandavam necessidades especificas e que justificavam a
implantacdo de programas de apoio e suporte para enfrentamento das situacdes de
sofrimento.

BATTAGINI em 2002%*, num estudo com 218 alunos-trabalhadores do ultimo
ano de cinco cursos de graduacdo em Enfermagem, analisou as associagdes entre a
gualidade de vida dos alunos e as suas caracteristicas socio-demograficas, de
trabalho e de estudo, mostrou que 90% ja trabalhava antes de iniciar a graduacao e
permaneceu trabalhando durante todo o curso, 77,1% trabalhavam mais de 30 horas
semanais, onde se constatou um atraso na vida escolar, com interrupcéo de cerca de
5 anos entre o término do ensino médio e o inicio da graduacdo. Em geral, os alunos
dedicavam menos de 2 horas por semana (55,5%) ou nao tinham tempo para
estudar (7,8%); a maioria (70,5%) ndo conseguia manter a aten¢ado durante as aulas
devido ao cansaco, estresse e sonoléncia.

Segundo LIMA,® os distirbios do sono e alteracdes associadas, atingem
grande parte da populacdo que trabalha no turno noturno.

O presente estudo evidenciou que os alunos do curso noturno de fisioterapia
da Faculdade IBES apresentavam um bom indice na qualidade de vida, indicando
gue o estilo de vida proporciona muitos beneficios e adequada influéncia para a
saude.

Os resultados do questionario de qualidade de vida mostraram um resultado

satisfatério na grande maioria dos valores analisados.
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A prevaléncia do consumo de bebidas alcodlicas e drogas vém crescendo
entre os estudantes do ensino superior noturno, ameacando os valores politicos e
sociais.?>?°

Apesar de varios estudos demonstrarem uma grande prevaléncia do consumo
de bebidas alcodlicas e drogas pelos estudantes, na pesquisa realizada na
Faculdade IBES, de acordo com as andlises realizadas por dominios, foram
encontrados maiores indices nas questdes relacionadas aos dominios: cigarro e
drogas; alcool; sono, estresse e sexo seguro, evidenciando maior influéncia para
aumento do escore na qualidade de vida dos discentes.

Da mesma forma que o stress esté inserido em um ambiente de trabalho, a
sala de aula também pode ser lugar de pressédo, porque cada estudante ja traz de
seu contexto pessoal, experiéncias estressantes que possam interferir em seus
estudos. Os fatores como: sobrecarga, dificuldades de aprendizado, complexidade
de conteudos, prazos, etc, fazem da universidade em si um ambiente considerado
estressante, sendo o estresse, um dos principais fatores internos que determinam o
controle da ateng&o.'8%%

Entretanto, no presente estudo ndo foi observado diminuicdo dos niveis
atencionais dos discentes, apesar da grande maioria enfrentar uma jornada de
trabalho antes do periodo das aulas.

De uma forma em geral, as questfes relacionadas a qualidade de vida e os
niveis de atencdo em alunos que estudam no periodo noturno, ainda sao bastante
limitadas na literatura.

Como o presente estudo se tratou de uma pesquisa de campo realizada numa
IES com uma populacdo relativamente pequena, sugere-se novas pesquisas que
possam identificar outros fatores de risco na QV, que tenham impactos no nivel
atencional, levando a um baixo rendimento académico dos discentes, e

consequentemente, a um posterior abandono do curso.
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5. CONCLUSAO

Embora a hipotese inicial de que os alunos do curso noturno poderiam
apresentar uma qualidade de vida ruim e com isso levar a um déficit de atencéo, o
estudo em questdo mostrou que os dados obtidos ndo condizem com o pressuposto
inicial, onde a populacdo estudada apresentou uma qualidade de vida boa, como
também niveis de atencdo dentro da normalidade.

Por se tratar de um estudo com uma pequena amostra, uma das limitagdes
encontradas na pesquisa, a generalizacdo dos resultados da relacdo entre a
gualidade de vida e nivel atencional de discentes em um curso noturno é limitada.

Dessa forma, avaliar as condigbes de QV dos alunos adulto jovens permite a
implementacdo de propostas de intervencdo, no intuito de promover a saude e o

bem-estar.
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Tabela-1

- Questionario de estilo de vida Fantastico.
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Tenho alguém para conversar a8 coisas

Eamiliz & oue 50 importanies para mim Quase nunca Raramenie Algumas vezes Com relativa freguéncia Quase sempre
amigos - —
Dou e recebo afeto. JQuase nunca Raramenie Algumas vezes Com relativa freqiéncia  Quase sempre
Sou vigorosamente ative pelo - 5 oW maig
h N Mencs de 1 vez 1-2 vezes por 3 vezes par o
mencs durants 30 minutos por dia N 4 yezes por sEMana WEZES por
- por semana SEmana £EMana
Aividade (corrida, bicicleta ete.). semana
Sou moderadaments atwo (jardinagem,  Menos de 1 vez 1-2 vezes por 3 vezes par 5 ou mais vezes
; ) ; 4 yezes por semana
caminhada, trabalho de casa). pOr s&mana Semana semana POr SEMana
™~ i
Lame uma d c?d havlapc:eada wer Quase nunca Raramenie Algumas vezes Com relativa fregliéncia Quase sempre
explicagdo).
Fregientements como em excesso
Mutricio (1) agicar, (2) sal, (3) gordura animal Cuaire itens TrEs itens [Diois fens Um item Henhum
(4] bokagens e salgadnhos.
Estou no mtervalo de guilos do .
ST Maizs de 8 k Bk B 4k 2k
med pesc considerado saudavel. =0k g Bl g 4
. Mais de 10 Nenhum nos Nenhum mo ano ﬁ;nhum_nus
Fumao cigarros. 1a10 por &z i ultimos cinco
por diz ultimes & meses passado
anoe
. Uso drogas como macenha & cocaing. Algumas vezes Nunca
Cigarro &
drogas Abuso de remédios ou exagero. ' Quass Gom E.Iat_ua Ocagionalments Cruaze nunca Nurica
diaramente freqiencia
Ingire bebidas gue congm cafeina Mais de 10 7210 vezes 3 a6 vezes -
c e . " . " . 1a2vezes por dia Nurica
[cafe, cha ou “colas”). vezes por dia por dia por dia
Minha ingestio média por semana de
Jha ing an 205 Masde 2o 13320 a2 8a10 0a7
alcool & ___ doges (ver explcagao).
Alcool Beko maiz de guatro doses em uma Quase Com relativa . . .
. . La Ocasionalments Quase nunca Nunca
ocasido. diariamente freqiencia
Dirijo apos beber. Algumas wezes Nunca
Durma bem & me sinto descansado Juase nunca Raramenie Algumas vezes Com relativa freqiiéncia  Quase sempre
Uso cinto de seguranca. Nunca Raramenie Algumas vezes A maioria dag vezes Sempre
Sono, cifto Sou capaz de lidar com o estresse do
de seguran;a, P n;eu dia.z-dia = Quase nunca Raramente Algumas vezes  Com relafiva freqiéncia Quase sempre
esireses @ SeN0 .
segur0 Relaxo ¢ de;f::;_d? Mmeid tempo Quase nunca Raramente Algumas wezes  Com relafiva freqiéncia  Quase sempre
= L~
Pratico sexo seguro (ver exphcagdo). Juase aunca Raramente Algumas vezes Com relziiva freqiéncia Sempre
Aparente estar com pressa Quase sempre Lom reizia Algumas vezes Raramenie CQuase nunca
Tipo de : P ' Emp freqliéncia 9 B g
comporiamenio . ) Com relativa
Sinto-me com raiva & hostil. Quase sempre P Algumas vezes Raramenie Cease nunca
freqiencia
Penso de forma positiva & ofimista. Quase nunca Raramenie Algumas vezes Com relativa freguéncia Quase sempre
- Sinto-me tenso & desaponiado. Quase sempre Lom Elat_ua Algumas vezes Raramenie CQuase nunca
Instropecgao frequencia
Sinto-me friste e deprimido. Quase sempre tom E.Iat_ua Algumas vezes Raramenie CQuase nunca
frequencia
Estou satisfeito com meu trabalho . .
Trabalho Quase nunca Raramenie Algumas vezes Com relafiva freqiéncia  Quase sempre

ou fungdo.




ANEXO - A

Adaptacao do teste de Stroop para estudo do processamento automatico.

VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
AZUL
PRETO
VERMELHO
AMARELO
VERDE
AZUL
VERDE
AZUL
VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE
VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

AZUL
PRETO
VERMELHO
AMARELO
VERDE
AZUL
VERDE
AZUL
VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE
VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

VERDE
AZUL
VERMELHO
AMARFELO
PRETO
VERDE
VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARFELO
PRETO
AZUL
PRETO
VERMELHO
AMARELO
VERDE
AZUL

AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
VERMELHO
PRETO
AMARELO
AZUL
VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
AZUL
PRETO
VERMELHO
AMARELO
VERDE
AZUL
VERDE
AZUL
VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE
VERMELHO
PRETO



PRETO
AMARELO

VERMELHO
VERDE
AMARFELO
PRETO
AZUL
PRETO

AMARELO
VERDE
AZUL
VERDE

VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE

PRETO
AMARELO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

Registro de respostas

AZUL
PRETO

AMARELO
VERDE
AZUL
VERDE

VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE

PRETO
AMARELO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

PRETO
AMARELO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

VERDE

VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE

PRETO
AMARFLO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

PRETO
AMARELO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
AZUL
PRETO

AMARFLO
VERDE
AZUL

TEMPO (Segs)

Administragdo 1 (lista a)

Administragdo 2 (lista b)

Administragao 3 (Lista b, nomeagao das cores)

AMARELO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO

PRETO
AMARFELO

VERMELHO
VERDE
AMARELO
PRETO
AZUL
PRETO

AMARFLO
VERDE
AZUL
VERDE

VERMELHO
AMARELO
PRETO
VERDE

PRETO




