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RESUMO

Estresse é a resposta do organismo a situagbes que representam algum tipo
de ameaca a sua integridade. Acredita-se que estudantes que prestam o vestibular
enfrentam um periodo de alto indice de estresse psicossocial que perdura durante
todo o ano. Neste estudo avaliamos o indice de estresse por meio da concentracao
salivar de cortisol (CSC) e da ocorréncia de sinais e sintomas de estresse
(questionario de estresse percebido, QEP). Estes indicadores foram avaliados em
alunos de um curso pré-vestibular e em alunos do segundo ano do ensino médio. A
coleta de material foi realizada mensalmente ao longo do ano letivo e no dia do
vestibular. Os resultados mostram que, em vestibulandos, a CSC ¢é
significativamente mais alta em setembro, més de inscricbes, quando comparada
aos outros meses do ano e ao dia do exame vestibular. Neste dia, também ha um
aumento na CSC as 12 e as 18h, quando comparado ao mesmo horario em agosto
e outubro. O QEP néo variou ao longo do ano. N&o houve correlacdo entre os
indicadores fisiolégicos e psicolégicos de estresse, assim como entre a
concentragédo salivar de cortisol em novembro e o indice de aprovagcdo no exame
vestibular. Em alunos do ensino médio, a CSC e o QEP néo sofreram alteracées
significativas ao longo do ano. Noés concluimos que vestibulandos sdo submetidos a
alto indice de estresse ao longo do ano letivo, com aumento de indicadores
fisioldgicos de estresse nos meses de inscricdo e no momento do exame e que a
CSC pode ser um indicador confidvel do grau de ativacdo do eixo hipotalamo-

hipéfise-adrenal e, conseqientemente, do indice de estresse.
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ABSTRACT

Stress is defined as the organism response to a variety of potentially
dangerous stimulus. During the year preparing to apply for the public universities,
students have enormous intellectual work and psychosocial stress including several
hours of daily study. The aim of this work is to evaluate stress through the salivary
cortisol levels (SC) and the “Perceived Stress Questionnaire” (PS). These indicators
of stress levels were determined in volunteer students who are preparing to start
university (US) and pupils in the second year of high school (HS). Saliva samples
were collected once a month during the scholar year and also on the day of the
exam. The SC was higher in September, when US have to decide on a career, than
those seen in other months or on the day of the exam. The SC increased in the exam
day at 12:00 and 18:00 o’clock compared to August and October. The PS did not
vary during the year. There was no correlation either between physiological and
psychological stress or between the SC in November and the success in the
admission exams. The SC and PS did not show statistical changes during the HS
year. We conclude that the SC of US oscillated during the year indicating that these
students are under high levels of stress, that are even higher in the period of
registration and in the day of the exam, and that the SC is a good indicator of the

hypothalamus-pituitary-adrenal activation level and, therefore, of stress.
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1. INTRODUCAO

E senso comum que obter uma vaga em universidade publica é sinénimo de
estar incluso em uma elite intelectual, pois essas instituicbes possuem elevada
qualidade de ensino e a vantagem de oferecerem estudo e moradia, em alguns casos,
gratuitos. Entretanto, os exames de ingresso apresentam alto grau de dificuldade, além
de grande demanda pelas carreiras oferecidas, em relagao as instituicées particulares
de ensino superior.

De acordo com Colossi et al. (2001), a educacao superior é parte da histéria
integrante da sociedade brasileira desde a chegada, a nosso pais, da Familia Real
Portuguesa, em 1808. As trés primeiras instituicées fundadas no pais foram: a Escola
de Medicina do Rio de Janeiro, a Escola de Medicina da Bahia e a Escola de
Engenharia e Arte Militar do Rio de Janeiro. Estas instituicbes abriram portas para os
Cursos de Ciéncias juridicas de Sao Paulo e Olinda, instalados em 1827, assim como
mais 14 Escolas Superiores que, em 1889, foram desenvolvidos pela republica.

Colossi et al. (2001) relatam, de acordo com dados oficiais do Ministério da
Educacao, que em 1994, o Brasil possuia cerca de 900 instituicdes de ensino superior,
sendo pouco mais de uma centena constituida de universidades, enquanto as demais
eram estabelecimentos isolados de ensino superior ou federacbes de escolas
integradas. Nesta época havia quase 2.000.000 de alunos matriculados em cursos de
graduagédo e pos-graduagcdo no pais, porém as universidades federais, estaduais e

municipais abrigavam menos que 50% dessas matriculas.



A expansdo do ensino superior até a data em questdo (1994), tem como
caracteristica a qualidade insuficiente, resultado de um processo de crescimento
destituido de avaliagdes das instituicdes e cursos (COLOSSI et al., 2001).

Vahl apud Havertood (1994) designa como oportunista a fase de expansao do
ensino superior na década de 60 a 90, incentivada pela crescente demanda, e pelas
facilidades propiciadas pelo governo nos projetos de investimento, onde 0 mesmo
ingressa no campo da comercializacado. Percebe-se que a expansao ocorreu sem 0
devido planejamento e a explosdo do crescimento dessas instituigbes aconteceu sem
critérios econdmicos. Prova disso sdo as instituicbes que surgiram para suprir
expectativas ou necessidades das sociedades locais ou regionais. Estas surgem pelo
interesse de atuar em a&reas geograficas economicamente atrativas para o
empreendimento em questdo (VAHL apud HAVERTOQD, 1994).

O Censo da Educacao Superior, levantado pelo Ministério da Educacéao (MEC) e
pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (Inep)
divulgam que no ano de 2005 havia no Brasil um universo de 2.165 instituicbes de
ensino superior, 20.407 cursos e 4.453.156 matriculas.

Estes dados mostram o aumento do numero de individuos que buscam dar
continuidade aos estudos através do ingresso no ensino superior. No entanto, devido as
condigdes sécio-econbémicas desta grande populagdo serem inferiores a meédia
encontrada nos anos 90, esses alunos, em sua maioria, ndo estdo preparados para
enfrentar o exame de ingresso em uma universidade publica e ndo possuem condi¢coes
financeiras para pagar altas quantias em uma universidade privada.

A grande demanda gerada por essa situagdo permitiu o crescimento do numero

de universidades privadas e, consequentemente, aumentou o numero de vagas



disponiveis para cada curso. Estes fatores sdo alguns dos responsaveis pela atual
situacdo do sistema de ingresso nas universidades particulares que, ao contrario das
publicas, tem sido facilitado a cada ano. Entretanto, acirrou a disputa por vagas nas
instituicoes publicas de ensino superior.

Embora seja senso comum que o periodo preparatério para ingresso na
universidade publica, que perdura por todo 0 ano provoque grande estresse para 0s
jovens brasileiros, ndo ha pesquisas relacionadas a este assunto que comprovem tal
fato.

Acredita-se que os estudantes enfrentem um periodo de grande ansiedade
durante a realizagcdo dos testes de admissédo para essas universidades. Tal fato foi
colocado em pauta devido a existéncia de alguns estudos, como o realizado por
Spangler et al. (1997), cujos resultados demonstraram que os exames, em geral,
promovem reagdes relacionadas ao estresse na maioria dos estudantes.

O estresse no exame de admissao para uma universidade publica pode ser
influenciado, entre outros fatores, pela ansiedade de se encontrar questbes dificeis,
falta de seguranca em relacdo ao que foi estudado e incerteza em relacdo a escolha
profissional.

O modo como as pessoas convivem com 0s estressores influencia o grau de
estresse, havendo, de acordo com Lazarus et al. (1984), duas formas de reagir. Um
grupo enfrenta a situagédo de estresse e tenta altera-la para uma mais favoravel sob o
ponto de vista pessoal e outro da atencdo somente aos componentes ndo estressores,
ignorando os estressores. Assim sendo, os efeitos do estresse sobre cada individuo

podem ser diferentes, conforme cada um encara as dificuldades.



1.1 Evolucao do conceito de estresse

A busca por definicbes apropriadas para o conceito de estresse e explicagdes
sobre seus efeitos teve inicio ha décadas.

Cannon (1914) nomeou de “homeostase” a reacdo que Claude Bernard havia
definido como o “processo fisiolégico coordenado responsavel pela manutencdo da
estabilidade do organismo” e identificou o sistema nervoso simpatico como essencial na
preservacao da homeostasia. Esse autor propés ainda que o sistema nervoso simpéatico
e a medula adrenal funcionam como uma unidade e formulou a teoria da “funcao de
emergéncia” sobre a atividade deste sistema, através da observagédo de gatos expostos
a caes latindo. A partir disto, descreveu, pela primeira vez, a reacdo de estresse
identificando-a como uma resposta de “luta ou fuga” (ativada em situagcdes nas quais o
individuo se sente ameacado), razdo pela qual reconheceu também a importancia do
componente psicologico da resposta de estresse (CANNON, 1929). No entanto,
Cannon nunca utilizou o termo “estresse” em seus trabalhos (PACAK & PALVKOVITS,
2001).

Interessado no conceito de “luta ou fuga” apresentado por Cannon, o
endocrinologista Hans Selye passou a estudar o tema expondo ratos a fatores
estressantes e concluiu que, independente da origem do estresse, 0 corpo reagia da
mesma forma (PELLETIER et al., 1977).

Em 1936, Selye propbs o termo “stress” para se referir a triade patoldgica que
ele observava em ratos submetidos a administracdo de extratos quimicos. Esta se
caracterizava por ulceragdes gastrointestinais, atrofia do timo e diminuigdo da atividade

do sistema imunologico, além de hipertrofia da glandula adrenal. O mesmo resultado foi



por ele descrito em ratos expostos a frio, a toxinas, ao barulho, a patologias e em ratos
que receberam inje¢cdes de solugdo salina. Neste ultimo caso, acredita-se que o fator
estressante tenha sido a administracdo repetida de injecbes (SELYE, 1936;
SAPOLSKY, 1990).

Baseado nestes resultados, Selye (1946) identificou a Sindrome Geral da
Adaptacao, representada por uma resposta inespecifica do organismo frente a qualquer
estimulo reconhecido como aversivo ou perigoso para sua integridade, com o objetivo
de promover a adaptacao do animal a uma nova condicao.

Selye, portanto, introduziu e popularizou o termo “stress” para denominar a
resposta inespecifica do organismo a qualquer ameaca a sua integridade, e propés o
uso do termo “stressor” para definir seu agente causador (PICKERING, 1981). Ambos
os termos foram incorporados ao vocabuldrio médico e popular de quase todas as
linguas. Em portugués, foram criados o0s termos “estresse” e “estressor”,
respectivamente.

Desde entao, a reacao de estresse vem sendo investigada e discutida por muitos
pesquisadores, segundo 0s quais, na resposta a diferentes estressores, a atividade do
eixo hipotadlamo-hipo6fise-adrenal poderia variar, sugerindo que a presenca de uma
triade patoldgica ndo represente necessariamente a ocorréncia de estresse (MASON,
1971; 1975; MUNCK, et al., 1984; GOLDSTEIN, 1995).

Fatores individuais como caracteristicas genéticas (MARPLE et al., 1972),
género (LESCOAT et al., 1970; ANISHCHENKO & GUDKOVA, 1992; PARE & RADEI,
1993) e idade (RIEGLE, 1973; BANKY et al., 1994) também influenciam a reagéo de
estresse. Mason (1975) também propds que emoc¢des como ansiedade e medo

constituem a base para as respostas neuroenddécrinas a diferentes estressores.



No entanto, o fator mais importante parece ser a percepgao que o individuo tem
do estimulo que lhe €& apresentado. Esta percepcdo depende das experiéncias
previamente vivenciadas pelo mesmo ou filogeneticamente adquiridas pela espécie, e
da novidade ou previsibilidade do estimulo (GRIFFIN, 1989; VOGEL & JENSH, 1998).

Selye (1946) destacou a importancia clinica do estresse ao estabelecer o
conceito de doencas a ele relacionadas, atribuindo-as a falhas na adaptacao. Este autor
resumiu a reacao de estresse como um processo de trés fases:

- fase de alarme, na qual o corpo apresenta as mudangas caracteristicas da
primeira exposi¢ao ao estressor, com o reconhecimento de uma ameacga a integridade
do organismo. Disso resulta a ativacdo de mecanismos de defesa, como o sistema
nervoso simpatico e a glandula adrenal, o que caracteriza esta fase como aquela
descrita anteriormente por Cannon (1935) como “reacéo de luta ou fuga”;

- fase de resisténcia, ocorre se a exposicdo continuada ao estressor for
compativel com a adaptacédo. Os sinais corporais caracteristicos da reacao de alarme
desaparecem e ocorre readaptagao do organismo. Nesta fase, o organismo encontra-se
debilitado para reagir a outros estressores;

- fase de exaustao, surge apds a exposi¢ao prolongada ao mesmo estressor ao
qual o corpo ndo se adaptou anteriormente e a energia para a adaptacao esgota-se. Os
sinais da reacdo de alarme reaparecem de forma irreversivel, podendo desencadear
doencas para as quais o sujeito tenha predisposicao genética e até ser fatal.

A inespecificidade da reagéo de estresse foi revista por alguns autores, os quais
concluiram que a intensidade destas respostas varia de acordo com a qualidade e

intensidade do agente estressor (MASON, 1968a, 1968b; HENNESSY et al., 1979).



Ao termo homeostasia foi adicionado o termo alostasia, criado por STERLING &
EYER (1988). Segundo este conceito, a estabilidade do meio interno seria alcangada
por meio de alteracdes fisioldégicas necessarias para que os organismos se adaptem ao
meio ambiente, que € variavel (McEWEN, 2003; GOLDSTEIN, 2003), pois, embora a
reacdo de estresse possa resultar em doencas, ela torna possivel a sobrevivéncia e
adaptacao dos seres vivos frente aos inumeros estimulos a que estao constantemente
expostos (FRASER et al., 1975; CHROUSOS & GOLD, 1992).

Ao conjunto das alteracdes necessarias para manter a alostasia da-se o nome de
carga alostatica. A alostase corresponderia a um novo estado de adaptacao, o qual
resultaria em um novo nivel normal de atuacdo em contraposicdo ao conceito der
homeostase, que propéem o retorno as condig¢des iniciais (McEWEN & LASLEY, 2003).

O cérebro desempenha importante fungdo nos processos alostaticos,
controlando simultaneamente todos os mecanismos e também atuando sobre fatores
como experiéncias, memorias e avaliacdo antecipada das necessidades fisiolégicas
(KOOB, 2001). Quando o organismo se adapta, um novo estado de equilibrio é obtido.
Entretanto, se a resposta alostatica é prolongada, inadequada, se o estressor aumenta
ou se ainda ha falha no processo adaptativo, o resultado € a sobrecarga alostatica,
podendo surgir patologias relacionadas ao estresse para as quais o individuo apresenta
alguma predisposicao (McCEWEN & LASLEY, 2003).

A premissa central deste tema gira em torno dos danos que surgem ao corpo se
os mediadores da alostase, hormdnios adrenais e neurotransmissores, entre outros,
forem liberados com freqiéncia ou controlados de forma ineficiente (MCEWEN &

LASLEY, 20083).



1.2. Mediadores fisioldgicos do estresse

Foram apontados como os principais mediadores periféricos da resposta de
estresse 0s eixos sistema nervoso simpatico-medula adrenal e hipotalamo-hipofise-
adrenal cujos mensageiros seriam a noradrenalina, a adrenalina, horménio liberador de
corticotrofina (CRH), o horménio adrenocorticotrofico (ACTH) e o cortisol. Estes foram
considerados os “hormdnios do estresse”, embora se admita que muitos outros
sistemas participam dessa resposta.

O eixo constituido pelo sistema nervoso simpatico e medula adrenal foi
considerado como unidade funcional durante muito tempo. Entretanto, com o avanco
das técnicas de dosagens que permitem a seperacao das catecolaminas verifica-se que
em algumas situacdes a ativacao dessas estruturas ndo ocorre simultaneamente.

As catecolaminas sintetizadas na medula adrenal sao liberadas, principalmente,
em situacdes extremas como ocorre durante a hipoglicemia, hipovolemia, hipotensao e
dor.

Em outras ocasides, a ativagdo ocorre, principalmente, em resposta a reflexos
que envolvam a medula espinal e o sistema nervoso simpatico, como a regulacédo da
temperatura pelo controle da sudorese e do fluxo sanguineo da pele, a vasodilatacao
da musculatura esquelética durante a atividade fisica, o aumento da frequéncia
cardiaca e da forga de contragdo do coracdo, o aumento agudo da pressao arterial, a
atuacado sobre os reflexos gastrintestinais, entre outras funcées (CHROUSQOS, 1997;
CHROUSOS, 2002).

Estudos recentes mostram que as alteracdes na atividade do sistema nervoso

simpatico ndo estdo relacionadas apenas com situagdes emergenciais. O grau de
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atividade deste sistema pode variar para manter a homeostasia em situac¢des rotineiras
(GOLDSTEIN, 2003). Atividades como falar em publico (GERRA et al., 2001), estado
alimentar (PATEL et al., 2002), mudanca de postura (LAKE et al., 1976), também estao
associadas as alterag6es do sistema nervoso simpatico.

Como mencionamos anteriormente, Cannon (1939) ja havia concluido em seus
estudos que, nos estados de emergéncia, ocorre rapida ativacdo dos mecanismos
orgéanicos de defesa, que incluem o sistema nervoso simpatico, a medula e o cortex da
glandula adrenal, preservando o meio interno por produzir ajustes compensatérios e
antecipatorios que aumentam a probabilidade de sobrevivéncia. Este comportamento
imediato de ativagdo da medula adrenal liberando, principalmente adrenalina, pode
preservar a integridade do meio interno (GOLDSTEIN, 2003).

As condigbes caracterizadas por novidade, antecipagédo, imprevisibilidade ou
mudanga, portanto, produzem aumento da liberacdo de adrenalina, que se correlaciona
com o grau de alerta provocado pelo estressor. Porém, se o individuo adquire controle
sobre a situacao, a liberagdo de adrenalina diminui, 0 que nem sempre acontece com a
repeticao a sua exposicao (FRANKENHAUSER et al., 1975).

Frankenhauser et al. (1975) mostraram que entre individuos normais, aqueles
que apresentam as concentragdes relativamente mais altas de catecolaminas parecem
ter melhor desempenho no que se refere a velocidade, precisdo e resisténcia, mesmo
em casos de infusdo de catecolaminas. Esta relagdo parece ser valida principalmente
para a adrenalina, mas se aplica também a noradrenalina.

Alguns estudos sobre a resposta de estresse em humanos e em modelos
animais demonstraram, subseqlentemente, que inUmeros estressores desencadeiam

alteracdes de sensibilidade as catecolaminas (noradrenalina e adrenalina) nos érgaos e
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tecidos, durante o periodo de estresse (BASSANI & DE MORAES, 1986; VOGEL, 1988;
RODRIGUES, 1993; FARIAS-SILVA et al., 1998; VAN GOOZEN et al., 1998; SPADARI-
BRATFISCH & SANTOS, 2001; SAMPAIO-BARROS et al.,, 2003; SANTOS &
SPADARI-BRATFISCH, 2006).

Durante o repouso, as concentragdes plasmaticas de noradrenalina encontra-se
ao redor de 50 a 80 pg/mL, e as de adrenalina, entre 200 a 250 pg/mL. Porém, durante
condi¢des de ativagcao do sistema nervoso autbnomo, como o estresse, estes valores
aumentam, atingindo concentragcées de 200 a 400 pg/mL e 1500 a 2000 pg/mL,
respectivamente (AIRES, 1999).

Para que o transmissor secretado por uma terminagdo nervosa autondmica
possa estimular seu érgdo efetor, ele deve se ligar a receptores especificos. No caso
das catecolaminas existem dois tipos principais de receptores adrenérgicos, 0s
receptores alfa (a) e beta (B). Bylund et al. (1994) descreveram dois subgrupos de
adrenoceptores do tipo a (a; e az) e trés do tipo B (B1, B2 € B3) que diferem entre si
quanto a sequéncia de aminoacidos de sua estrutura protéica, quanto a afinidade por
agonistas e antagonistas adrenérgicos, e quanto ao sistema de segundos mensageiros
a que estao acoplados.

Quando em concentragdes fisiologicas, a noradrenalina excita principalmente o
adrenoceptor B, enquanto a adrenalina atua igualmente sobre os dois tipos de
receptores adrenérgicos. Portanto, o que caracteriza qual o efeito das catecolaminas
sobre cada 6rgao é a afinidade do hormdnio com o érgdo efetor determinada pela
populacao de receptores presentes naquele 6rgao.

Os receptores B agem diferentemente dos receptores a-adrenérgicos, por

estarem acoplados ao sistema da adenilil ciclase e, quando ativados, aumentarem a
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concentracao intracelular de AMPc, que € o segundo mensageiro responsavel pelos
efeitos biolégicos produzidos, com intervencdo de proteinas quinases especificas e
modulacdo da atividade de enzimas. Ao contrario do adrenoceptor 3, 0 ap, diminui a
concentracdo de AMPc e a atividade das proteinas quinases, pois interage com a
proteina Gi, que é inibidora da subunidade catalitica da adenilil ciclase. No entanto, o
receptor ai-adrenérgico estd acoplado ao sistema fosfatidilinositol da membrana, e seus
efeitos sdo mediados pela quinase protéica C, e por ions calcio (LEFKOWITZ &
HOFFMAN, 1980).

Além da interacdo com receptores adrenérgicos, a resposta dos tecidos as
catecolaminas também se deve a atividade dos sistemas de metabolizacdo das
catecolaminas: a recaptagdo neuronal e a captacao extra-neuronal (SHORE, 1972). A
adrenalina é o principal substrato da captagéo extra-neuronal, no qual as catecolaminas
séo captadas por células ndo nervosas do tecido e metabolizadas por agdo da enzima
catecol-orto-metil transferase (COMT). O sistema de recaptacdo neuronal, tem como
principal substrato a noradrenalina, que apo6s ser recaptada pelas terminacdes
nervosas, sofre inativacao pela enzima monoamino-oxidase (MAO)
(TRENDELENBURG & GRAEFE, 1972; ABELL, 1987). Os horménios esterdides sao
alguns dos responséveis pela alteragdo da eficiéncia destes dois sistemas (IVERSEN &
SALT, 1970).

Cerca de 80% da secre¢cédo da medula adrenal correspondem a adrenalina e 20%
a noradrenalina, embora as propor¢des relativas possam mudar consideravelmente sob
condicdes fisioldgicas diferentes.

A percepcéo do estimulo como uma agressdo ou um desafio € um dos fatores

mais importantes para desencadear a reacao de estresse. Tal percepg¢do depende da
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novidade ou previsibilidade do estimulo em relagdo as experiéncias vivenciadas pelo
individuo (GRIFFIN, 1989) ou de aquisi¢des filogenéticas da espécie.

Algumas das respostas a estes estimulos sdo: 0 aumento da pressao arterial e o
aumento do fluxo sanguineo para os musculos ativos concomitante com a diminuicao
do fluxo sanguineo para as visceras que ndo sao necessdrias para a atividade motora
rapida, aumento da concentracdo de glicose no sangue, aumento da glicogendlise no
figado e no musculo, aumento da forca de contragcdo muscular, aumento da atividade
mental e aumento de coagulacao do sangue. A soma de todos esses efeitos permite
que o individuo desempenhe uma atividade fisica mais extenuante do que seria
possivel de outro modo. No entanto, o sistema simpatico € ativado também em resposta
a estados emocionais.

O desenvolvimento e a expressdao de uma emogdo sdo considerados como
constituidos por varios componentes. Inicialmente, ocorre o reconhecimento de um
evento importante capaz de produzir uma experiéncia emocional consciente, que
medeia sinais de saida para estruturas periféricas que incluem o coracdo, vasos
sanguineos, as glandulas adrenais e glandulas sudoriparas (TSIGOS & CHROUSOS,
2002).

A organizagao das respostas a estimulos aversivos ou desconhecidos depende
de estruturas cerebrais. A percepgcdo do estressor pelo cortex cerebral, promove a
ativagcdo do sistema limbico e do hipotalamo que desempenha papel central neste
processo (VAN DER KAR et al., 1991).

O hipotdlamo tem vital importdncia na reacdo de estresse, modulando os
circuitos reflexos viscerais, por meio de neurdnios hipotaldamicos que se projetam para

duas importantes regidées no tronco cerebral. Uma delas é o nucleo do trato solitario, o
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principal recipiente dos influxos sensoriais a partir das visceras. Este nucleo ativa
neurdnios eferentes do nervo vago e de outros nervos parassimpaticos do tronco
cerebral, controlando a temperatura, a freqténcia cardiaca, a pressao sangiinea e a
respiragdo. Outra regido receptora das projecdes hipotalamicas € bulbo ventral rostral,
gue controla a saida pré-ganglionar simpéatica geral. O hipotalamo também atua sobre o
sistema endécrino através de neurbnios parvocelulares que sintetizam e secretam
horménios no sistema porta hipotaldmico-hipofisario. Esses hormbnios podem estimular
ou inibir as secrecdes da glandula hipéfise anterior (CHARMANDARI et al., 2005).

Selye (1976) relatou que o primeiro efeito da reagdo de estresse tem como
objetivo produzir um estimulo, que ao atuar sobre o hipotalamo, promovera a liberagéo
do CRH.

Conforme citado por CHARMANDARI et al. (2005), o CRH é secretado no plexo
capilar primario do sistema porta-hipofisario, na eminéncia mediana do hipotdlamo e
posteriormente transportado até a hipo6fise anterior, onde induz a secregédo do ACTH,
com conseqliente aumento na secrecdao de glicocorticoides pelo coértex adrenal
(AXEROLD & RESINE, 1984).

O aumento das concentragdes plasmaticas de glicocorticéides, pelo cortex
adrenal e a ativacdo simultdnea do sistema nervoso simpatico e da medula adrenal,
com consequente aumento dos niveis plasmaticos de catecolaminas iniciam a resposta
periférica do estresse (CANNON et al., 1927; AXEROLD & RESINE, 1984; NATELSON
et al., 1988).

Os glicocorticoides, principalmente o cortisol, desencadeiam uma série de efeitos
metabdlicos que visam aliviar a natureza nociva do estado de estresse. Estas

alteragdes sao fundamentais para o sucesso do processo adaptativo uma vez que
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aumentam a disponibilidade de energia e 0 metabolismo de suporte, além de adiarem o
anabolismo, energeticamente dispendioso, até periodos menos estressantes.

Ao aumentar a concentracdo plasmatica de cortisol, ocorre retroalimentacao
negativa direta sobre o hipotalamo e a glandula hipéfise anterior, diminuindo a secrecao
de CRH e de ACTH, com o objetivo de diminuir a concentracéo plasmatica de cortisol
até concentragoes fisiologicas.

Neurbnios noradrenérgicos, serotonérgicos e colinérgicos, localizados no cértex
pré-frontal e areas subcorticais (incluindo o nudcleo paraventricular, a amigdala, o
hipocampo e o nucleo do trato solitario) desempenham papel importante na modulagao
dos sistemas emocional e motor. A hiperativagdo desse sistema, no estresse repetido,
esta associada a uma regulacdo para baixo de receptores tipo op-adrenérgicos e
serotonérgicos e a um consequiente aumento da liberacdo de noradrenalina e
serotonina. Isso, por sua vez, provoca regulacdo para baixo de receptores -
adrenérgicos e aj-adrenérgicos. Assim, as alteracdes neuroplasticas iniciais aumentam
a liberacdo pré-sinaptica de noradrenalina e diminuem a agdo pés-sinaptica dos
neurdnios. Desse modo, o estresse pode alterar a efetividade da rede neuronal central,
sendo responsavel por uma série de respostas mal adaptativas (CALOGERO et al.,
1990; FULLER et al., 1996).

O horménio antidiurético (ADH) é também liberado durante o estresse e atua
como potente fator sinergista ao CRH, potencializando a liberagdo de ACTH. Esta é
uma relagcdo de retro-alimentacdo positiva entre o CRH e o ADH que ocorre no
hipotdlamo, sendo um peptideo estimulado pelo outro (HORROCKS et al., 1990;

IRANMANESH et al., 1990; VELDHUIS et al., 1990; CALOGERO et al., 1992).
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Em situacbes em que ndo ha estresse, tanto o CRH quanto o ADH séao
secretados no sistema porta hipotalamico-hipofisario de forma pulsatil, obedecendo a
um ritmo circadiano. A amplitude destes pulsos aumenta no inicio da manha, resultando
em aumento da secrecao de ACTH e, como consequéncia, de cortisol. As variacoes
circadianas da secrecao pulsatil de ACTH e de cortisol sdo normalmente alteradas pela
luminosidade, cronograma alimentar e atividades, assim como pela freqliéncia com que
os fatores estressantes ocorrem (CHARDAMANDARI et al., 2005).

Durante o estresse agudo ocorre aumento da amplitude e sincronizacao da
liberagao pulséatii de CRH e de ADH. Além disso, dependendo do estressor, outros
fatores como a angiotensina Il, citocinas e mediadores lipidicos de inflamagdo séo
secretados e agem sobre o sistema hipotalamo-hipéfise (CHARDAMANDARI et al.,

2005).

1.3. Mecanismos gerais de acao dos glicocorticoides

Os glicocorticoides foram descobertos em 1940, por Hench. Eles causam
alteragcdes metabdlicas capazes de promover respostas diversificadas e tém potente
acao antiinflamatéria sendo, por isso, amplamente utilizados com finalidade terapéutica.
Estdo entre os primeiros horménios descritos a se ligarem a um receptor intracelular
(receptor de glicocorticéide) e exercerem seus efeitos apds ligagdo proteina-DNA
(HOLLENBERG et al., 1985). Atualmente, admite-se que existem dois tipos de
receptores de glicocorticoides no sistema nervoso central. O primeiro, denominado
receptor de glicocorticéide tipo | ou receptor de mineralocorticoide (GR | ou MR), é

capaz de responder a concentragbes fisiologicas de glicocorticoides e o segundo,
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denominado receptor de glicocorticéide tipo Il (GRII), € responsivo somente a
concentragdes de glicocorticéides mais altas, normalmente relacionadas ao estresse
(CHROUSOS et al., 1992; HABIB et al., 2001; CHROUSOS et al., 2002).

Atualmente acredita-se que os glicocorticoides exercam suas agdes de duas
maneiras (BUTTGEREIT et al., 1998): (1) acbes dependentes de modificacdes na
expressao génica e (2) acées nao-transcricionais.

O mecanismo de acédo depende da concentragdo de glicocorticéide e do tempo
de exposicdo ao hormdnio. Concentracdes baixas desencadeiam agdes dependentes
de modificagdo na expressao génica, enquanto que concentracbes altas acarretam
também acbes nao-transcricionais (BUTTGEREIT et al., 1998). A velocidade da
resposta também varia, sendo os efeitos sobre a expressao génica mais lentos, ja que
requerem passagem por diversas etapas metabolicas (LIMBOURG & LIAO, 2003).

No mecanismo de acdo dependente de modificagbes na expressdo génica, 0s
glicocorticéides atravessam por difusdo a membrana das células, por serem hormédnios
lipossoluveis, e se ligam a receptores citoplasmaticos, os quais existem sob duas
formas: alfa e beta. A forma alfa é funcionalmente ativa, enquanto a forma beta é
incapaz de se ligar ao hormdnio, atuando como antagonista da forma alfa
(BUTTGEREIT et al., 1998). O receptor alfa, na sua forma inativa, esta ligado a um
complexo de proteinas de choque térmico. A ligagcdo do glicocorticdide ao receptor
desfaz sua ligagdo as proteinas de choque térmico e o conjunto glicocorticéide-receptor
sofre dimerizagdo ao se ligar a outro conjunto glicocorticéide-receptor. Este complexo
se transloca para o nucleo celular, onde se liga a seqiéncias palindrémicas especificas
presentes no DNA (BARANIUK et al., 1996). Neste, os pontos especificos para a

ligagdo com os glicocorticéides sdo chamados de “elementos de resposta aos
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glicocorticoides” (GREs) (RICCARDI et al., 1999). Esta ligacédo inicia ou interrompe a
transcricdo do gene especifico e consequentemente, modula a sintese da proteina
correspondente.

Os glicocorticéides também ativam outros fatores de transcrigdo e atuam através
de interacdo proteina-proteina sem associacao direta com o DNA (STOECKLIN et al.,
1997). Um exemplo desse mecanismo é a inibicdo pré-transcricional dos
glicocorticoides sobre os fatores de transcricdo AP-1 (activating protein 1) e NF-xB
(nuclear factor kappa B) (RAHMSDOREF et al., 1990).

O mecanismo de agdo nao-transcricional dos glicocorticoides leva de
segundos a minutos para ocorrer e, conforme citado anteriormente, necessita de doses
mais altas de glicocorticéides (BUTTGEREIT et al., 1998).

Entre as acbes péds-transcricionais desses hormoénios, podemos citar a
desestabilizacdo do RNA mensageiro formado e influéncias sobre o transporte e a
secrecao de proteinas recém-formadas. Ocorrem agdes sobre a membrana interna da
mitocondria, aumento de permeabilidade aos protons e consequente distarbio no
processo de fosforilagdo oxidativa (BUTTGEREIT et al., 1998). Incluem-se nesta
categoria os efeitos dos glicocorticdides sobre a secrecdao de ACTH, supressao da
producdo de prolactina, efeitos sobre a estabilizagdo de membranas, indugdo de

apoptose e possivelmente, acdo antianafilatica (CATO et al., 2002).
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1.4. Efeitos fisiologicos sistémicos dos glicocorticéides

A resposta de estresse, em geral, deve ocorrer por um curto periodo de tempo,
pois, quando desta forma, esta relacionada a efeitos benéficos e/ou com consequiéncias
nao-adversas ao individuo. Isto porque ela é responsavel por inibir a liberacdo de
hormdnio do crescimento, dos hormédnios relacionados a reprodugcdo, do sistema
imunoldgico e por ativar o catabolismo. Estas caracteristicas promovem alteragdes no
metabolismo de carboidratos, proteinas e gorduras, sempre no sentido de aumentar a
concentracao plasmatica de substratos energéticos as custas dos estoques de energia,
além de aumentarem o tbnus cardiovascular e a cognicdo (CHROUSOS & GOLD,
1992).

No entanto, como descrito por Chrousos & Gold, (1992) a ativagédo crénica da
resposta de estresse pode levar a iniUmeras patologias devido ao tempo prolongado de
secrecao do CRH e, consequentemente, de glicocorticdides. Por esta razao, tao
importante quanto iniciar a reacdo de estresse, é finaliza-la. Este papel é
desempenhado pelo mecanismo de retroalimentagcdo negativa do cortisol sobre o
hipotadlamo e a hipéfise anterior, diminuindo a secrecao de CRH, de ACTH (TSIGOS &
CHROUSOS, 2002).

A manutencéo de um estado ativado de estresse, por falha neste mecanismo ou
pelas atribulagdes vividas diariamente por periodos prolongados, dependendo de como
séo enfrentadas, pode gerar sensagdes desagradaveis como as reagdes fisiolégicas de
palpitagcdes no coragéo e dor de estbmago. No entanto, quando as crises se sucedem,
a fragilidade fisica gerada por alteragdes relacionadas ao estresse pode resultar no

surgimento de patologias como hipertensdo, aterosclerose, infarto do miocardio,
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arritmias cardiacas, cardiomiopatias, céancer, artrite reumatbide, entre outras
(CHARDAMANDARI et al., 2005).

O fato de haver relagdo entre a frequéncia de determinadas patologias € o
género pode ser explicado pela diferenca no comportamento dos hormdnios sexuais
(YOUNG, 1998).

Comparada a populagdo feminina, da mesma idade, a masculina apresenta
maior incidéncia de arterosclerose (Kalin & Zumoff, 1990) e doengas infecciosas (Klein,
2000), enquanto as mulheres apresentam maior incidéncia de doengas auto-imunes,
incluindo a atrite reumatoéide e a esclerose multipla (Beeson, 1994; Withcare et al.,
1999), além de outras patologias relacionadas ao estresse como a fibromialgia (Wolfe et
al., 1995) e a dor crdnica (Verhaak et al., 1998).

As diferengas fisiolégicas existentes de acordo com o género, promoveram a
busca por respostas relacionadas aos estressores. Kirschbaum et al. (1993) relatam em
seus estudos que as respostas do eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal tendem a ser
menores em mulheres no periodo reprodutivo, quando comparadas a homens da
mesma faixa etaria. No entanto, as diferencas sexuais sdo muito pequenas, ou quase
inexistentes, quando se comparam mulheres antes da puberdade e apds a menopausa,
e homens.

Outro estudo realizado por Kirschbaum et al. (1999) mostrou que a concentracao
salivar de cortisol encontrada em individuos que realizaram um teste de oratéria em
publico seguido de um teste matematico, foi menor em mulheres do que em homens,
assim como os resultados encontrados por Kudielka et al. (1998) realizados nos

mesmos moldes, com 39 individuos do sexo masculino e 36 do sexo feminino.
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De acordo com Abplanalp et al. (1977) muitos estudos fazem uso de estressores,
como entrevistas, para simular situagées de estresse agudo, onde ocorre ativagdo do
eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal independente da fase do ciclo menstrual. Porém, em
um estudo realizado com 15 mulheres entre os dias 5 a 7 e 24 a 26 do ciclo menstrual,
a resposta a um estressor (um teste matematico) foi maior na fase lutea do que na fase
folicular.

Resultados semelhantes aos apresentados anteriormente foram demonstrados
por Kirschbaum et al. (1999) quando comparou as concentragcdes salivares de cortisol
obtidas em um teste de oratéria, seguido de um teste matematico, de 21 mulheres na
fase lutea do ciclo menstrual com os resultados de 19 mulheres na fase folicular. A
concentragao salivar de cortisol obtida em mulheres na fase litea foi mais alta em
relacdo a fase folicular.

Outros estudos mostram que a concentragdo salivar de cortisol de mulheres na
fase folicular é inferior a encontrada na fase lutea e, que os valores desta ultima, se
assemelham aos encontrados em individuos do sexo masculino, da mesma faixa etaria
(ROHLEDER et al., 2001; WOLF et al., 2001).

Nepomnaschy et al. (2004) observaram em um estudo longitudinal com 24
mulheres, de uma pequena cidade da Guatemala, em idade reprodutiva que realizavam
atividades como, auxiliar na colheita, trabalhar em fabricas de tecelagem e cuidar de
tarefas domésticas, que a concentragédo urinaria de cortisol ao longo do ciclo menstrual
e, diferentemente, do resultado encontrado por Kirschbaum et al. (1999), as mulheres
gue se encontravam na fase folicular apresentaram maior concentragéao de cortisol.

Estes estudos demonstram que a fase menstrual em que a populacéo

feminina se encontra é um fator importante a ser controlado quando o estresse € objeto
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de avaliacdo. Isto porque, a oscilagdo hormonal, como o aumento das concentracoes
de estrogénio, por exemplo, podem influenciar a secregéo de cortisol.

Foi demonstrado por Gompertz (1958), em ratas, que o diproprionato de estradiol
potencializa o efeito do ACTH sobre o peso da glandula adrenal sugerindo, portanto,
que o estradiol pudesse agir sobre a secrecdo hipofisaria de ACTH e sobre a

sensibilidade da adrenal a este hormonio.

1.5. Como avaliar o estresse

O aumento das concentragbes plasmaticas de catecolaminas e de cortisol é
considerado um importante indicador fisiolégico do estresse. A concentragdo do cortisol
na saliva, proporcional & concentragdo deste hormdnio no sangue, pode ser facilmente
medida e as amostras podem ser obtidas por técnica ndo invasiva. Outra forma de
realizar sua avaliacdo é através de testes psicolégicos que quantificam o grau de
ansiedade/depressao e a ocorréncia dos principais sintomas psicolégicos encontrados
no estresse, como a sindrome do panico, anorexia, bulimia, cefaléias, enxaquecas,
além dos itens citados anteriormente, ansiedade e depressao (CASTRO & MOREIRA,

2003; GARDE & HANSEN, 2005).

1.6. Estresse em estudantes

A maioria dos autores que avaliam o estresse atua em areas que estudam as

patologias relacionadas ou 0s mecanismos de atuacdo de seus mediadores. Sao

poucos os estudos em individuos saudaveis que prestam exames académicos. A
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escassez desse material gera dificuldade na realizagdo de comparagdes entre 0s
métodos utilizados para coleta, analise das amostras e, principalmente, entre os
resultados obtidos. As pesquisas encontradas com estudantes avaliam o estresse
durante a aplicacao de avaliagbes académicas em nivel de graduagdo ou do ingresso
para cursos de pds-graduacdo. Uma vez que o método de avaliagao utilizado no Brasil
para ingresso em universidades ndo é o mesmo adotado por outros paises, isto nos
impossibilita de comparar os resultados obtidos por nosso grupo com os resultados de
outros grupos; entretanto, nos proporciona um modelo Unico para estudo do estresse
prolongado. Sdo poucos os trabalhos, como o de Ng et al. (2003) e Malarkey et al.
(1995) que, como em nosso estudo, fazem uso de instrumentos fisioldgicos e
psicologicos para medida do estresse.

Neste trabalho foi utilizado um questiondrio de sintomas do estresse
desenvolvido por LEVENSTEIN et al. (1993) e validado para a lingua espanhola por
SANZ-CARRILLO et al. (2002). Esse questionario foi desenvolvido para uma populacao
em geral, assim como o “Inventario de Sintomas do Estresse” (ROCHA-PINTO, 1996),
empregado em alunos pré-vestibulandos de um curso preparatério de Araraquara, por
GARCIA et al. (2005). O Questionario de Estresse Percebido (QEP) foi traduzido para o
portugués para ser utilizado neste estudo. A avaliagdo fisiologica do estresse foi
efetuada por meio de coleta de saliva para andlise da concentragéo salivar de cortisol,
freqUentemente utilizada como indicadora do estresse. A concentracdo plasmatica de
cortisol considerada normal varia entre 0,5 e 25,0 pg/dL (WILLIAMS, 1992; TENNAT &
HERMANN, 2001), sendo que a concentragdo salivar corresponde de 5 a 10% da

concentragao sérica (KAHN et al., 1988; BAUER et al., 2000).
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Outro estudo em que um questiondrio foi utilizado como ferramenta de avaliacao
do estresse psicolégico, foi realizado por Malarkey et al. (1995). Estes autores
investigaram, em estudantes de medicina, a influéncia dos exames realizados ao final
de um ano letivo, considerado um evento estressor, empregando um questionario de
estresse percebido e determinando a concentracao plasmatica de cortisol.

Malarkey et al. (1995) e Vedhara et al. (2000) demonstraram que houve aumento
na sensacdo de estresse durante o periodo de exames finais, acompanhado de
diminui¢cdo na concentracao salivar de cortisol que, por sua vez, pode estar relacionada
a melhora na meméria de curto prazo e reducao da atencdo. No entanto, Ng et al.
(2003) mostraram que estudantes de pds-graduagédo, submetidos a um dos exames
para ingresso no curso, apresentavam elevada concentragdo salivar de cortisol e
elevada percepgao de estresse, resultados esses semelhantes aos apresentados por
Malarkey et al. (1995) em seu trabalho com estudantes da graduacéo.

Em um estudo realizado por Ng et al. (2003), com onze alunos de pés-graduacao
que realizariam o exame final do curso, os resultados mostraram que as concentragdes
salivares de cortisol aumentavam antes mesmo do inicio do exame. Chia et al. (2003)
acreditam que a antecipagdo do evento estressor pode afetar negativamente o
desempenho. Ao longo de trés anos consecutivos, foi realizada pela equipe do
LABEEST a determinacdo da concentracdo salivar de cortisol como indicador de
estresse agudo, no dia do exame de selecdo de candidatos ao curso de Pds-graduacgao
da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP) nas é&reas de fisiologia e
bioguimica. A avaliagdo consistia de uma prova escrita de conhecimentos especificos
(9:00 - 12:00 h) e outra de proficiéncia em lingua inglesa (14:30 - 16:00 h). Os

candidatos (n= 45) forneceram amostras de saliva coletadas as 9:00, 12:00 e 18:00 h
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em um dia de rotina e no dia da prova. A média (+ epm) da concentragdo salivar de
cortisol as 9:00 h, imediatamente antes do inicio da prova, foi maior no dia do exame de
selecédo (1,30 + 0,13 pg/dL) do que em outro dia (0,70 + 0,06 ug/dL), ndo havendo,
entretanto, diferenga significativa entre os dois dias nas amostras coletadas as 12:00 h
(Prova= 0,59 + 0,07; Rotina= 0,34 + 0,04 pg/dL) e as 18:00 h (Prova= 0,28 + 0,04;
Rotina= 0,25 + 0,03 pg/dL). A concentracdo salivar de cortisol em ambos os dias foi
maior pela manha, decaindo ao longo do dia, mostrando que ndo houve alteracdo do
ritmo circadiano do cortisol. A prova de ingresso ao curso de pés-graduagao mostrou-se
um fator estressante para os candidatos, resultando em aumento temporario da
concentracdo de cortisol salivar pela manha, apesar do ritmo circadiano mostrar-se
normal. Tal fato sugere que esta seja a resposta fisioldgica de uma populagcédo saudavel
frente a um estresse agudo. Os resultados obtidos neste estudo sugerem que
estudantes que prestam exames que tém a caracteristica de serem decisivos, como
também é o caso do exame vestibular, podem ser afetados pelo estresse agudo e que
a consequéncia deste fato pode implicar em queda no desempenho. Entretanto, a
controvérsia da literatura a este respeito evidencia a falta de esclarecimento sobre o
assunto e a necessidade de mais pesquisas nessa area.

Dentre os estimulos estressantes, encontram-se as atividades ocupacionais,
relacionadas ao trabalho e obriga¢des similares, como o estudo. Em alguns paises, o
estresse relacionado ao exercicio da profissdo € considerado um dos mais importantes
problemas ocupacionais da sociedade moderna, chegando a afetar a saude de 50 a
80% dos empregados com doengas psicossomaticas. O estresse relacionado ao
trabalho pode causar problemas organizacionais, como a insatisfagdo, acidentes de

trabalho, alto absenteismo e baixo desempenho, além dos aumentos dos custos com
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saude, que vém crescendo rapidamente nos paises industrializados (CHEN et al.,
2001). Em estudantes, o estresse, em geral, pode causar dificuldades de aprendizagem
e alteragdo da memdria, aumentando o tempo de permanéncia na escola, alterando o
desempenho e aumentando a susceptibilidade a patologias, levando a frustragdo e ao
desamparo e dando origem a iniumeros problemas psiquiatricos (CHROUSOS et al.,
1992). Questionamentos sobre o fato de ndo serem integrantes da populagao
economicamente ativa, uma gama variada de incertezas, principalmente quanto ao
futuro profissional, alimentam o estresse nessa faixa da populagao.

Considerando o exposto acima, e a crenca vigente de que o vestibular constitui
um fator de estresse importante para os estudantes brasileiros, o objetivo deste
trabalho foi determinar o indice de estresse percebido e a concentracdo salivar de
cortisol nestes estudantes, ao longo do ano letivo. Analisamos também os mesmos

parametros em estudantes do segundo ano do ensino meédio.
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2. OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho foi avaliar o nivel de estresse em vestibulandos nos
meses de preparacao para o exame vestibular e no dia do exame.

Para tal, utilizamos os seguintes meios:

o determinacdo da concentracéo salivar de cortisol ao longo dos meses
pesquisados;

o avaliacao do escore obtido no “Questionario de Estresse Percebido”.
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3. SUJEITOS, MATERIAL E METODO

3.1. Sujeitos experimentais

De acordo com as normas vigentes do Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Ciéncias Médicas da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP),
(parecer do projeto n° 604/2002) foram recrutados voluntarios entre estudantes que
cursam o Curso Preparatorio para o Vestibular Cooperativa do Saber (cursinho), em
Campinas (SP) e segundo ano do ensino médio do colégio Dom Bosco Cidade Alta, de
Piracicaba (SP). Foram selecionados jovens de ambos os géneros que declararam nao
sofrer doenga alguma e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(Resolugdes 196/96 e 251/97 — CSN) (ANEXO 2). Foram excluidos aqueles que
apresentavam alguma doenca ou faziam uso de qualquer horménio esterdide.

Para inclusdo no estudo, os voluntérios vestibulandos deveriam prestar o exame
vestibular, no minimo, em uma universidade publica. Os voluntarios que desejaram

abandonar o projeto durante a sua execucgao puderam fazé-lo sem nenhuma restricao.

Participaram do projeto 92 alunos do Curso Preparatério para vestibular com
idade média de 19,50 £ 0,22 anos, sendo 68 do sexo feminino e 24 do sexo masculino.
A mediana das idades destes alunos foi igual a 19, com 0 minimo de 17 e maximo de
28 anos. Também participaram 48 alunos do ensino médio, 31 do sexo feminino e 17
do sexo masculino, com média de idade de 15,56 + 0,08 anos e mediana de 16, com o

minimo de 15 e maximo de 17 anos.
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O recrutamento dos alunos foi feito por meio de uma palestra esclarecedora,
durante a qual foram expostos 0s objetivos da pesquisa, e solicitada a colabora¢ao dos
voluntérios. Isto foi realizado em um dia rotineiro de aula e as informacdes sobre a
forma correta e os horarios a se realizar a coleta, assim como o método a ser utilizado
para responder o questionéario foi passada a todas as classes do Curso Preparatorio
para o vestibular Cooperativa do Saber e do segundo ano do ensino médio do Colégio
Dom Bosco em um tempo aproximado de 10 minutos. As duvidas foram retiradas no
momento em que as informagdes foram passadas e, posteriormente, nos corredores da

instituicdo, aos alunos que requisitaram.

Além das informacbes passadas oralmente a todos os alunos, havia um
Protocolo de Coleta de Saliva anexado aos salivettes (que continham os horarios
especificados) entregues aos alunos, com informagdes a respeito da forma que a coleta
deveria ser realizada (ANEXO 3).

Os resultados obtidos ndo foram rotineiramente divulgados. No entanto, foram

disponibilizados para aqueles que os solicitaram.

3. 2. Coleta de saliva

A saliva foi coletada utilizando-se um rolete de algodéao esterilizado, posicionado
na cavidade oral até ficar saturado de saliva, que posteriormente, foi acondicionado em
um tubo plastico “salivette” (Sarstedt, Nimbrecht, Alemanha).

Os participantes coletaram trés amostras: uma entre 8 e 10 horas da manha (ao

acordar, apos o desjejum); uma entre 11 horas e 13 horas (apds o almogo) e uma entre
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17 e 19 horas (apds o lanche ou jantar). As amostras foram coletadas em horarios
diferentes para avaliacdo a variagdo circadiana de secrecdo do cortisol. As amostras
foram mantidas em geladeira (4°C) até serem encaminhadas (em temperatura
ambiente) ao laboratério, para congelamento a temperatura de -20° C. Antes da andlise,
as amostras foram descongeladas em temperatura ambiente e centrifugadas a 2800

rpm, por 20 min.

3.3. Analise da concentracao salivar de cortisol

As amostras de saliva foram transferidas para placas de microtitulagédo,
misturadas aos reagentes apropriados e analisadas por método imunoenzimatico
(Diagnostic Systems Laboratories Inc.; Webster, TX; USA). Este método esta baseado
na competicdo entre um antigeno ndo marcado e um antigeno marcado com uma
enzima por um numero fixo de sitios ligantes de anticorpo. A quantidade de antigeno
marcado pela enzima ligado ao anticorpo € inversamente proporcional ao analito nao
marcado presente. Materiais ndo marcados foram removidos por aspiracéo e lavagem
dos “pocinhos” da placa. Esta foi submetida a leitura em leitor de ELISA (modelo
Multiscan EX, marca Labsystems, Finlandia) a 450nm que fornece os resultados de
cada amostra foram lidos em absorbancia. Os valores de leitura dos padrdes foram
utilizados para o célculo da equagéo da reta e esta utilizada para converter os dados de

absorbancia em pg de cortisol por dL de saliva.
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3.4. Determinacao do indice de estresse percebido

O Questionario de Estresse Percebido (QEP) (LEVENSTEIN et al., 1993; SANZ-
CARRILLO, 2002) tem como objetivo a determinacdo do indice de estresse em
pesquisa psicossomatica clinica, e através das respostas nele obtidas é possivel
caracterizar a frequéncia com que determinados eventos, nele descritos, ocorrem. O
QEP foi respondido pelos alunos do segundo ano do ensino médio, uma vez por més,
em marg¢o, maio, agosto, setembro, outubro e novembro, e por alunos do curso
preparatério para o vestibular, nos meses de agosto, setembro, outubro e novembro. O
questionario foi entregue ao aluno juntamente com os “salivettes”, com instru¢cdes para
que fosse respondido no mesmo dia em que foi feita a coleta de saliva.

O QEP é composto por 30 itens, sendo estes distribuidos em 6 diferentes
aspectos relacionados a aceitagao social (5, 6, 12, 17, 19, 20, 24), sobrecarga (2, 4, 11,
18), irritabilidade, tensé&o e fadiga (1, 3, 8, 10, 14, 15, 16, 26, 27, 30), energia e alegria
(1, 13, 21, 25, 29), medo e ansiedade (22, 28) e realizagéo e satisfacao pessoal (7, 9,
23). A frente de cada questdo a resposta deve ser indicada pela freqiiéncia [(1) quase
nunca, (2) as vezes, (3) freqliientemente, (4) quase sempre] com a qual cada item

ocorreu no ultimo més.

A maioria dos itens possui correlagdo positiva com o indice neles contidos, com
excegao dos itens 1, 7, 10, 13, 17, 21, 25 e 29, que apesar de serem apresentados na
mesma disposicao dos outros apresentam correlacdo negativa, tendo suas pontuacoes

contadas em ordem inversa.
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O resultado obtido na soma dos itens envolvidos € calculado pela equagéo:
[(pontuacédo total - 30) / 90]

O resultado obtido é considerado diretamente proporcional a intensidade de

estresse percebido.

A pontuacdo da populagdo saudavel espanhola para o questionario foi 0,35 +
0,01 (SANZ-CARRILLO, 2002), enquanto em trabalhos realizados por Petrelluzzi et al.
(2005) com voluntarias saudaveis, recrutadas na cidade de Campinas (SP), o valor

encontrado foi de 0,42 + 0,01, superior ao da populagéo espanhola.

Nao ha validagdo deste questionario para o Brasil, por essa razao as
comparagoes dos escores foram realizadas com a populagéo brasileira (PETRELLUZZI

et al., 2005).

3.5. Analise Estatistica

Os valores da concentracéo salivar de cortisol foram apresentados como médias
t erro padrao da média (epm), seguidas do tamanho da amostra (n). Os valores do
QEP foram apresentados como médias + epm, seguidas do (n).

Comparacgdes entre trés ou mais grupos foram feitas por Andlise de Variancia
(ANOVA) seguida do teste de Tukey quando os dados apresentavam distribuicao
normal, e teste de Kruskal-Wallis seguido do teste de Dunn para aqueles que nao
apresentavam distribuicdo normal. Teste t de Student ndo pareado foi utilizado para
comparagdes entre dois grupos com amostras ndo pareadas. As diferencas foram

consideradas estatisticamente significativas quando P<0,05.
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As correlagbes entre: 1) o numero de alunos reprovados e as concentragdes
salivares de cortisol e 2) os resultados obtidos nas avaliagdes psicoldgicas de estresse
e entre as concentragdes salivares de cortisol, foram determinadas pelo coeficiente de

correlagao de Pearson, utilizado para populagéo normal.

Para analise dos dados foi utilizado o programa estatistico GraphPad Prism (San

Diego, CA, EUA), versao 4.0.
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4. RESULTADOS

4.1. Concentracao salivar de cortisol em vestibulandos

Na Figura 1 estdo representadas as médias das concentracdes salivares de
cortisol em vestibulandos, nos meses do segundo semestre e no dia do vestibular.
Verifica-se que o ritmo diurno de secrecao € mantido e que, nos trés horarios de coleta,
a concentracao salivar de cortisol é mais baixa no més de agosto do que nos outros
meses. Em setembro ocorre elevagao significativa da concentragdo salivar de cortisol,
seguida de queda em outubro. Em novembro, no dia do vestibular, ocorre aumento na

concentracdo de cortisol das amostras de saliva coletadas antes e depois da prova.
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Figura 1. Valores médios * epm da concentragdo salivar de cortisol (ug/dL) de
vestibulandos, ao longo do segundo semestre. Letras diferentes indicam diferenca
estatisticamente significativa (p< 0,05; ANOVA seguida do teste de Tukey, n = 92).
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A separacdo por género (Figura 2) mostra que vestibulandos do sexo feminino
apresentaram maior concentracao salivar de cortisol em setembro em relagdo a agosto
e outubro, nos trés horarios. Em novembro, a concentracdo salivar de cortisol foi
significativamente mais alta que em agosto apenas as 12h (imediatamente antes do
inicio do exame vestibular). Os individuos do sexo masculino (Figura 3) apresentaram
concentracao salivar de cortisol significativamente mais alta apenas na coleta feita as
12h no més de setembro, embora as diferencas entre homens e mulheres nao sejam

estatisticamente significativas, em cada um dos horarios e meses (Figura 4).
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18h 0,15 + 0,02° 0,41 + 0,05’ 0,19 + 0,03°' 0,31 + 0,05°'

Figura 2. Valores médios + epm da concentracdo salivar de cortisol (ug/dL) de
vestibulandos do sexo feminino, em agosto (Ago), setembro (Set), outubro (Out) e no
primeiro dia do exame vestibular (Nov). Letras diferentes indicam diferencas

estatisticamente significativas (ANOVA seguido do teste de Tukey, n = 68).
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Figura 3. Valores médios + epm da concentracdo salivar de cortisol (ug/dL) de
vestibulandos do sexo masculino, em agosto (Ago), setembro (Set), outubro (Out) e no
primeiro dia do exame vestibular (Nov). Letras diferentes indicam diferencas
estatisticamente significativas (ANOVA seguido do teste de Tukey, n = 24).
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Figura 4 Valores médios da concentracdo salivar de cortisol as 8, 12 e 18h em
vestibulandos, de ambos os géneros (F = Feminino, n = 68; M = Masculino, n = 24), em
porcentagem. Foi considerado como 100% o valor mais alto ao longo da pesquisa,

obtido em setembro, as 8h, no grupo Feminino. n = nUmero de alunos.
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As Figuras 5, 6 e 7 apresentam o ritmo diurno da concentracao salivar de cortisol
dos vestibulandos, em cada um dos meses avaliados, com concentragdes mais altas
pela manh3, diminuindo progressivamente as 12h e as 18h (Figura 5), sem que fossem
detectadas diferencas estatisticamente significativas relacionadas ao género (Figuras 6
e7).

[cortisol] salivar pg/dL

0,75 -
---A--- Ago
——Set

0,50 -
—s—Out
—— Nov

0,25

0,00

8h 12h 18h
Horario

Figura 5. Valores da concentracao salivar de cortisol (ug/dL) em trés diferentes horarios

do dia, em vestibulandos ao longo dos meses avaliados (n = 92).
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Figuras 6. Valores da concentracao salivar de cortisol (ug/dL) em trés diferentes

horérios do dia, em vestibulandos do sexo feminino (n = 68).
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Figuras 7. Valores da concentracdo salivar de cortisol (ug/dL) em trés diferentes

horérios do dia, em vestibulandos do sexo masculino (n = 24).

A Tabela 1 mostra o niumero de alunos que apresentaram alteragdo do ritmo
diurno da concentracao salivar de cortisol em cada um dos meses avaliados. O maior
namero de alunos com ritmo diurno de cortisol alterado foi encontrado no més de
novembro, com 50 (54%) alunos, enquanto o0 menor estda no més de agosto, com 36

(39%) alunos.

Tabela 1. Numero, seguido de porcentagem, dos vestibulandos que apresentaram

alteracao no ritmo diurno da concentracao salivar de cortisol, separados por género.

Més n (92) Feminino (68) Masculino (24)
Agosto 36 (39%) 23 (34%) 13 (54%)
Setembro 48 (52%) 35 (51%) 13 (54%)
Outubro 45 (49%) 34 (50%) 11 (46%)
Novembro 50 (54%) 34 (50%) 16 (67%)
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Neste grupo de vestibulandos, 26% foram aprovados e 74% foram reprovados no
vestibular. Se classificados de acordo com o género, esta propor¢cdo ndo se altera
(Tabela 2). O mesmo ocorre com alunos que apresentaram alteracées no ritmo diurno

de cortisol (Tabela 3).

Tabela 2. Numero de vestibulandos, de acordo com o género, que foram aprovados ou

reprovados no exame vestibular.

Género (n) Aprovados Reprovados
Feminino (68) 17 (25%) 51 (75%)
Masculino (24) 7 (29%) 17 (71%)

Total (92) 24 (26%) 68 (74%)

Tabela 3. Numero de vestibulandos que apresentaram altera¢ao no ritmo circadiano de

cortisol, de acordo com o género, que foram aprovados ou reprovados no exame

vestibular.

Género (n) Aprovados Reprovados
Feminino (63) 17 (25%) 46 (73%)
Masculino (24) 7 (29%) 17 (71%)

Total (87) 24 (28%) 63 (72%)

Considerando-se apenas os alunos que foram reprovados, € possivel verificar
que estes apresentaram concentracdo salivar de cortisol significativamente mais alta
nas amostras coletadas em setembro, outubro e no dia do vestibular, comparadas a
agosto. Houve aumento significativo da concentracdo salivar de cortisol momentos
antes destes alunos iniciarem as provas (Figura 8), no entanto ndo houve correlagao

significativa entre este aumento e o indice de reprovacao (Pearson r = 0.08). Os alunos



43

que foram aprovados no vestibular apresentaram maior estabilidade da concentragao
salivar de cortisol das amostras coletadas ao longo do segundo semestre (Figura 9).

As Tabelas 4 e 5 mostram que n&o houve correlagéo entre a concentragao
salivar de cortisol medida as 8h e as 12 h, respectivamente, e o indice de aprovacao e
reprovacao, em nenhum dos meses avaliados, entre individuos que apresentaram
alteragao no ritmo diurno de cortisol salivar, assim como entre os géneros no més do

exame (novembro), as 8h (Tabela 6) e as 12h (Tabela 7).

Alunos Reprovados

1,25 -
= 1,00+ b
= I ab
S 0754 0 EEE ab e
=3 a
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$ S 0,504 g cd
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Q c fq :
& 0,25 2o o

0 00 % e

8h 12h 18h 8h 12h 18h 8h 12h 18h 8h 12h 18h
Ago Set Out Nov

8h 0,54 + 0,04° 0,83 + 0,06° 0,63 + 0,05 0,74 £ 0,05
12h 0,28 + 0,03° 0,52 + 0,05% 0,37 + 0,04°° 0,60 + 0,08°
18h 0,16 + 0,02 0,40 + 0,05° 0,20 + 0,03" 0,30 + 0,05

Figura 8. Valores médios + epm da concentracdo salivar de cortisol (ug/dL) dos
vestibulandos que foram reprovados no vestibular. Diferengas estatisticamente
significativas entre os meses indicadas por letras diferentes (p<0,05; ANOVA seguido
do teste de Tukey, n = 68).
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Alunos Aprovados

[cortisol] salivar
ug/dL

8h 12h 18h 8h 12h 18h 8h 12h 18h

8h 12h 18h

Ago Set Out Nov
8h 0,62 + 0,06 0,84 £ 0,10 0,63 + 0,06 0,73 £ 0,07
12h 0,24 + 0,04 0,48 + 0,08 0,37 £+ 0,06 0,50 + 0,05
18h 0,20 + 0,04 0,36 + 0,07 0,16 + 0,03 0,37 + 0,06

Figura 9. Valores médios + epm da concentragdo salivar de cortisol (ug/dL) dos

vestibulandos que foram aprovados no vestibular (n = 24).

Tabela 4. Coeficiente de correlacado de Pearson entre a concentragao salivar de cortisol
medida ao longo dos meses, as 8h, de alunos que apresentaram alteracdo no ritmo
diurno e a aprovacao ou reprovacao no exame do vestibular. 1.C. = intervalo de

confianca de 95%.

Agosto (36) Setembro (48)  Outubro (45) Novembro (50)
Pearson r - 0,22 0,17 0,02 - 0,08
I.C. -0,51a0,11 -0,12a0,43 - 0,28 20,31 -0,352a0,20
P 0,19 0,25 0,91 0,58
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Tabela 5. Coeficiente de correlacado de Pearson entre a concentragao salivar de cortisol
medida ao longo dos meses, as 12h, de alunos que apresentaram alteragdo no ritmo
diurno e a aprovacdo ou reprovagao no exame do vestibular. 1.C. = intervalo de

confianca de 95%.

Agosto (36) Setembro (48)  Outubro (45) Novembro (50)

Pearsonr 0,25 0,14 0,05 0,17
I.C. -0,08a 0,54 -0,15a 0,41 -0,24a0,34 -0,11a0,43
p 0,13 0,33 0,71 0,24

Tabela 6. Coeficientes de correlagdo de Pearson entre a concentracdo salivar de
cortisol (ug/dL) medida em novembro, as 8h, em ambos os géneros, de alunos que
apresentaram alteragéo no ritmo diurno da secregao de cortisol em relagdo a aprovagao

ou reprovacao do exame vestibular. I.C. = intervalo de confianca de 95%.

Feminino (34) Masculino (16)

Pearsonr -0,19 0,25
I.C. -0,50a0,15 - 0,28 a2 0,66
P 0,27 0,35

Tabela 7. Coeficientes de correlagdo de Pearson entre a concentracdo salivar de
cortisol (pg/dL) medida em novembro, as 12h, em ambos os géneros, de alunos que
apresentaram alteragado no ritmo diurno da secregao de cortisol em relagéo a aprovagao

ou reprovacao do exame vestibular. I.C. = intervalo de confianga de 95%.

Feminino (34)  Masculino (16)
Pearson r 0,26 -0,13
I.C. - 0,09 a 0,55 - 0,59 a 0,39
p 0,14 0,62
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4.2. Concentracao salivar de cortisol em vestibulandos de dois cursos pré-

vestibular

A Tabela 8 apresenta os valores médios da concentracdo salivar de cortisol
(ug/dL) de alunos de outro curso preparatério para o vestibular, localizado na cidade de
Araraquara, SP (Curso Preparatério para Vestibular Maquifisica) e dos alunos do
cursinho de Campinas (Curso Preparatério para Vestibular Cooperativa do Saber). Nos
vestibulandos de Araraquara foram feitas determinagdes mensais da concentragcao
salivar de cortisol durante o primeiro e 0 segundo semestres, enquanto que nos
vestibulandos de Campinas, as avaliagbes foram feitas apenas no segundo semestre.
Estes dados sdo representados na Figura 10, em porcentagem do valor maximo
detectado em cada grupo, que corresponde a concentragdo salivar de cortisol medida
as 8h no més de setembro.

Nos vestibulandos de Araraquara a média da concentracao salivar de cortisol foi
mais alta quando comparada aos alunos de Campinas. Devemos considerar que 0s
alunos de Araraquara realizaram suas coletas de saliva antes das refeigoes,
diferentemente dos alunos do curso de Campinas, que realizavam suas coletas

imediatamente apos as refeigdes.

Entretanto, a variacdo da concentragdo salivar de cortisol ao longo do semestre
foi similar nos dois grupos, uma vez que ambos apresentaram valores mais altos em
setembro do que em agosto e outubro. Nos alunos de Araraquara, a concentragao
salivar de cortisol € mais alta em maio e junho do que em abril; em novembro, os

valores das 8h sao similares aos de outubro, no mesmo horario, e inferiores as 12h e as
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18h. Nestes alunos, todas as amostras foram coletadas em um dia rotineiro de aula,
enquanto no curso preparatério de Campinas, as amostras de novembro foram
coletadas no dia da primeira prova do exame vestibular, que se iniciava as 13h. No més
de novembro, o valor obtido, as 8h, na concentracdo salivar de cortisol dos alunos da
Cooperativa do Saber, ndo apresentou diferenca significativa quando comparado aos
de outubro, mas foi significativamente maior as 12h e as 18h.

Tabela 8. Média (+ epm) da concentragéo salivar de cortisol (ug/dL) de vestibulandos
de dois cursos preparatérios para o vestibular, sendo um localizado em Araraquara (n =
81) e outro em Campinas (n = 92).

n = numero de voluntarios. Obs. Os dados dos alunos de Araraquara foram extraidos

de Garcia et al. (2005), com autorizagdo dos autores.

Grupo n 8h 12 h 18 h
Abril

Araraquara 81 0,62 +0,05 0,40 £ 0,06 0,19 £0,03
Maio

Araraquara 81 1,94 £ 0,23 1,04 £ 0,14 0,87 +0,16
Junho

Araraquara 81 1,24 +£ 0,09 0,47 +£0,03 0,21 £0,03
Agosto

Araraquara 81 0,75+ 0,07 0,30 £ 0,05 0,26 £ 0,06
Campinas 92 0,57 £ 0,04 0,27 £0,02 0,17 £0,02
Setembro

Araraquara 81 2,64 +£0,40 1,57 +£0,34 0,20 £ 0,02
Campinas 92 0,83 £ 0,05 0,51 £0,04 0,39 £ 0,04
Outubro

Araraquara 51 0,80 £ 0,11 0,53 £0,05 0,48 £0,17
Campinas 92 0,63 £ 0,04 0,36 £ 0,04 0,19 £0,02
Novembro

Araraquara 81 0,88+ 0,10 0,30 £ 0,05 0,16 £ 0,04
Campinas 92 0,74 £ 0,04 0,57 £ 0,06 0,32 £ 0,04
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Figura 10. Valores, em porcentagem, da concentragdo salivar de cortisol, tendo como
maximo o maior valor obtido dentre os alunos de dois cursos preparatérios para o
vestibular (setembro, as 8h, de Araraquara), sendo um localizado em Araraquara (A =
Araraquara, n = 81) e outro em Campinas (C = Campinas, n = 92). n = numero de
voluntérios. Os dados dos alunos de Araraquara foram extraidos de Garcia et al.

(2005), com autorizagao dos autores.

Assim sendo, os resultados obtidos em dois grupos de vestibulandos sugerem
que ocorrem oscilacdes da concentracédo salivar de cortisol ao longo do ano letivo, com
valores mais altos ocorrendo em maio, junho e setembro. Entretanto, estas oscilacdes
poderiam ser decorrentes de influéncias sazonais e ndo de fatores relacionados ao
estresse do vestibular. Para responder a esta questdo, determinamos a concentragéo
salivar de cortisol em um grupo de estudantes do segundo ano do ensino médio. Estes

dados s&o apresentados a sequir.
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4.3. Concentracao salivar de cortisol em estudantes do ensino médio

A Figura 11 mostra que ndo houve diferenga estatisticamente significativa entre

os valores médios da concentracao salivar do cortisol (ug/dL) medida as 8h, 12h e 18h

em alunos do ensino médio nos meses de marco (Mar), maio, agosto (Ago), setembro

(Set), outubro (Out) e novembro (Nov). Na Figura 12, estes dados sao apresentados em

porcentagem do maior valor encontrado, e mostra que n&o houve diferenca

estatisticamente significativa entre os individuos do sexo feminino e masculino, no

ensino médio, em cada um dos horarios ao longo do ano.
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S osd B I BEEAHEH Eilk= =Sl IEIENE = =
251 B w%E ﬁﬁs e WEE e
s | Qule | o Nz | et | e O 5 = | | = . = | =
oy — e — o] — #jﬂlll= ; o ey Sunn | —
0’00_ e | e | — fe | T | — ey pm ] e ] iﬁﬂ T | — ﬁﬁ el =
8h12h18h 8h 12h18h 8h 12h18h 8h 12h18h 8h 12h18h 8h 12h18h
Mar Maio Ago Set Out Nov
8h 0,88+0,06 089+008 0,64+005 082%007 090+0,11 0,83+0,06
i2h 0,64+0,06 0,60+0,05 0,62+0,06 0,62+0,06 0,65+0,07 0,67+0,05
i8h 0,48+0,056 042+0,06 050%0,08 057%0,12 0,56%0,09 0,44 10,06

Figura 11. Médias da concentracdo salivar do cortisol (ug/dL) medida as 8h, 12h e 18h

de alunos do ensino médio, ao longo do ano (n = 48).
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Figura 12. Valores, em porcentagem, da concentragdo salivar de cortisol, tendo como
maximo o maior valor obtido no grupo de estudantes do ensino médio (outubro, as 8h,

grupo Feminino) (F = Feminino, n = 31; M = Masculino, n = 17). n = numero de alunos.

A Figura 13 apresenta o ritmo diurno de cortisol de alunos do ensino médio,
elaborado através da média de cada um dos meses avaliados. Em todos os meses,
exceto em agosto, o ritmo diurno de cortisol apresentou-se normal, com concentragcdes
mais altas pela manha, diminuindo progressivamente as 12h e as 18h. No més de
agosto, o valor das 8h foi semelhante ao valor das 12h.

A Figura 14 apresenta o ritmo diurno de cortisol de alunos do sexo feminino
pertencentes ao ensino médio. E possivel observar que no més de agosto o valor das
8h é semelhante ao valor das 12h, enquanto os outros meses obedecem ao padrao do
ritmo diurno de cortisol, com concentracbes mais altas pela manha, diminuindo
progressivamente as 12h e as 18h.

A Figura 15 apresenta o ritmo diurno de cortisol dos alunos do sexo masculino.
Nos meses de margo, maio, setembro e outubro, o ritmo circadiano apresentou
comportamento normal, com concentracbes mais altas pela manha, diminuindo

progressivamente as 12h e as 18h, porém os meses de agosto e novembro
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apresentaram altera¢cées quando comparados as variagdes observadas nos demais
meses. Em agosto, o valor das 8h é semelhante ao valor das 12h e das 18h, enquanto

em novembro ocorre inversao as 12h, pois este se apresenta mais alto que as 8h.

cortisol] salivar ug/dL
[100 1 Mg

- - .o. - -

075 Mar
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Figura 13. Valores da concentracao salivar do cortisol (ug/dL) em trés diferentes

horérios do dia, em alunos do ensino médio (n = 48).
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Figura 14. Valores da concentracao salivar do cortisol (ug/dL) em trés diferentes

horarios do dia, em alunos do ensino médio, do sexo feminino (n = 31).
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Figura 15. Valores da concentracao salivar do cortisol (ug/dL) em trés diferentes

horarios do dia, em alunos do ensino médio, do sexo masculino (n = 17).

A Tabela 9 contém o numero de alunos do ensino medio que apresentaram o
ritmo diurno de cortisol alterado ao longo do ano. E possivel observar que 25 a 30
alunos apresentaram altera¢des de ritmo, com o maior numero de alunos a demonstrar
alteracdo encontra-se no més de setembro, independente do género. O menor numero
de alunos com alteracéo de ritmo diurno de cortisol encontra-se em novembro entre as

mulheres e em outubro entre os homens.
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Tabela 9. Numero de alunos do ensino médio, de ambos os géneros, que
apresentaram o ritmo circadiano da concentracao salivar do cortisol (ug/dL) alterado (n

= 48 alunos, ou separados por género, Feminino = 31 e Masculino = 17).

Més N (%) Feminino (%) Masculino (%)
Marco 30 (63) 19 (61) 11 (65)
Maio 26 (54) 16 (52) 10 (59)
Agosto 33 (69) 22 (71) 11 (65)
Setembro 36 (75) 23 (74) 13 (76)
Outubro 30 (63) 22 (71) 8 (26)
Novembro 25 (52) 13 (42) 12 (71)

4.4. indice de estresse percebido em vestibulandos e em alunos do ensino

médio

A Figura 16 contém as médias + epm dos escores obtidos nos QEP nos meses
de agosto, setembro, outubro e imediatamente antes do primeiro dia de exame
vestibular (novembro) de alunos do Curso Preparatério para Vestibular Cooperativa do
Saber. Neste grupo de estudantes ndo houve variagdo significativa do escore médio
obtido no QEP ao longo do segundo semestre letivo (em torno de 0,50 + 0,02). Este foi,
entretanto, significativamente mais alto que aquele apresentado por alunos do ensino
médio (com média + epm de 0,42 + 0,02), os quais também nao variaram ao longo do

ano (Figura 17).
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Figura 16. Valores médios do escore obtido no Questionario de Estresse Percebido
(QEP) de vestibulandos. As barras verticais representam o erro padrdao das medias.
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Figura 17. Valores médios do escore obtido no Questionario de Estresse Percebido
(QEP) de alunos do ensino médio. As barras verticais representam o erro padrao das
médias.

A distribuicdo do numero de vestibulandos por faixa de intensidade de estresse,
definidas pelo escore obtido no QEP nos meses de agosto, setembro, outubro e
novembro (Figura 18), mostra que mais da metade dos vestibulandos, de 53 (58%) a 63

(68%), dependendo do més considerado, apresenta escore acima de 0,45; um valor
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considerado como alto indice de estresse pelos autores do questionario (LEVENSTEIN
et. al., 1993; SANZ-CARRILLO, 2002). Entre os alunos do ensino médio, a distribuicao
entre as faixas de intensidade de estresse € mais homogénea, com um pequeno
aumento do numero de alunos acima de 0,45 nos meses de outubro e novembro, como
citado anteriormente. No més de setembro foram encontrados 38 (40%) vestibulandos
com o escore do QEP mais alto que a média obtida em cada um dos meses, enquanto
entre os alunos do ensino médio, o maior numero foi de 13 alunos (27%), no més de
margo (Figura 19).

Observa-se que a porcentagem de alunos do ensino médio nas faixas de baixo
indice de estresse (<0,25) no més de margo (21) é maior do que os meses restantes (8,
12, 12, 10, 10, respectivamente). Houve homogeneidade do numero de alunos na faixa
em que o escore vai de 0,25 a 0,34. O més de maio apresentou 29% dos alunos e este
valor se manteve nos meses de agosto (29), setembro (29), outubro (31) e novembro
(29). O numero de alunos que apresentaram escore entre 0,35 a 0,45, € maior em maio
(35) do que em marcgo (29) e diminui progressivamente em agosto (21), com pequeno
aumento em setembro (25), e nova queda em outubro (17) e novembro (15), enquanto
na faixa de mais alto indice de estresse (>0,45) a porcentagem de alunos foi
inicialmente mais baixa, com 25% dos alunos no més de marco, aumentando
gradativamente até o més de novembro, representado por 46% dos alunos do ensino

médio.
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Figura 18. Porcentagem de vestibulandos por faixa de intensidade de estresse.
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Figura 19. Porcentagem de alunos do ensino médio por faixa de intensidade de
estresse.

A Tabela 10 mostra que n&o ha diferenga estatisticamente significativa nos

escores obtidos no QEP por alunos aprovados e reprovados no vestibular.
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Tabela 10. Escores obtidos nos meses do segundo semestre no Questionario de

Estresse Percebido (médias + epm) por vestibulandos aprovados ou reprovados no

exame vestibular.

Aprovados Reprovados
Agosto 0,55 + 0,04 0,50 £ 0,02
Setembro 0,51 £0,03 0,51 £0,02
Outubro 0,55 + 0,04 0,51 £0,02
Novembro 0,54 £ 0,04 0,50 £ 0,02
n 24 68

A Tabela 11 apresenta os indices de correlagédo realizada entre a concentracao

salivar de cortisol (ug/dL) e o escore do QEP de vestibulandos ao longo do semestre. A

Tabela 12 a correlacao entre vestibulandos que apresentavam ritmo diurno da secrecao

de cortisol alterado. Nao houve correlagcdo entre os escores obtidos no QEP e a

concentragao salivar de cortisol de vestibulandos em ambos os casos.

A Tabela 13 mostra que ndo houve correlagdo entre os escores obtidos no

QEP dos alunos do ensino médio e a concentragao salivar de cortisol ao longo do ano.

Tabela 11.

Coeficientes de correlacdo de Pearson entre o escore obtido no

Questionario de Estresse Percebido e a concentragéo salivar de cortisol (ug/dL), as 8h,

dos vestibulandos (n = 92). |.C. = intervalo de confianca de 95%.

Agosto Setembro Outubro Novembro
Pearson r - 0,07 - 0,07 - 0,06 0,10
I.C. -0,27a0,14 -0,27a0,14 -0,26 a 0,15 -0,11a0,30
P 0,52 0,53 0,59 0,35
Tabela 12. Coeficientes de correlacdo de Pearson entre o escore obtido no

Questionério de Estresse Percebido e a concentragdo salivar de cortisol (ug/dL) as 8h
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dos vestibulandos que apresentaram alterac&o no ritmo diurno da secrecao de cortisol.

I.C. = intervalo de confianga de 95%.

Agosto (36) Setembro (48)  Outubro (45)  Novembro (50)

Pearsonr - 0,05 -0,18 0,001 -0,10
I.C. -0,37a0,29 -0,44 20,11 -0,29 a 0,29 -0.37a0,18
P 0,79 0,22 0,99 0,49

Tabela 13. Coeficiente de correlagdo de Pearson entre 0s componentes do
Questionério de Estresse Percebido e a concentragdo de cortisol salivar (ug/dL), as 8h,

de alunos do ensino médio. I.C. = intervalo de confianga de 95%.

Margo Maio Agosto Setembro Outubro Novembro
Pearson r -0,13 - 0,02 - 0,21 -0,19 - 0,04 - 0,11
I.C. -0,40a0,16 -0,3020,27 -0,47a0,07 -045a20,10 -032a0,24 -0,39a0,16
P 0,38 0,91 0,14 0,19 0,78 0,44

Em resumo, nossos resultados mostraram que:
Vestibulandos apresentam indice de estresse percebido mais elevado que
estudantes do ensino médio. Este indice se mantéem estavel ao longo do ano letivo em

ambos 0S grupos.

Nao foram detectadas variagdes sazonais na concentragao salivar de cortisol.

Vestibulandos apresentam aumento da concentracdo salivar de cortisol nos
meses de maio e setembro, que correspondem a época das inscricbes ao exame
vestibular.

Vestibulandos apresentam aumento da concentracdo salivar de cortisol em
novembro, em relagdo ao inicio do semestre (agosto), e também aumento da

concentragao salivar de cortisol no momento do exame.



59

O aumento da concentragdo salivar de cortisol que ocorre momentos antes ao
exame (12 horas) ndo apresentou correlagdo com a aprovagdo ou reprovagao dos

individuos.



V — DISCUSSAO
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5. DISCUSSAO

Os resultados aqui apresentados demonstram que a concentracdo salivar de
cortisol em estudantes de cursos preparatérios para o vestibular apresentou valores
mais baixos no inicio de cada semestre letivo (margco e agosto), seguidos de aumento
nos meses seguintes, e atingindo picos nos meses de maio e setembro. Essa oscilagéo
na concentragdo salivar de cortisol, ao longo do ano letivo, foi observada em dois
grupos compostos por alunos que viviam em cidades diferentes (Araraquara e
Campinas) e que foram avaliados em anos diferentes (2002 e 2004, respectivamente).
Apo6s o pico da concentragdo salivar de cortisol, observado em setembro, houve queda
em outubro e, novamente, aumento em novembro, em ambos 0s grupos.

Dentre os alunos do curso preparatorio de Campinas, cujas amostras de
novembro foram coletadas no dia do exame vestibular, a concentracdo salivar de
cortisol da amostra coletada as 8 horas foi maior que em agosto, mas similar as de
setembro e outubro. Por outro lado, os valores obtidos nos horarios das 12 e 18 horas,
imediatamente antes do inicio da prova e apés seu término, apresentaram-se elevados
em relacdo aos mesmos horarios nos meses de agosto e de outubro, enquanto as
amostras coletadas em outro dia de novembro, que ndo o do vestibular, nos estudantes
de Araraquara, apresentaram valores menores ou similares aos encontrados nos outros
meses.

Estes dados mostram que o exame vestibular representa um estresse agudo,
situagdo esta em que ocorre ativagdo do eixo hipotalamo-hipo6fise-adrenal. Mostram
também que os estudantes brasileiros permanecem expostos a altas concentracdes de

cortisol em outros periodos do ano, que poderiam caracterizar situacdo de estresse
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crdnico. A concentracdo plasmatica de cortisol considerada normal varia entre 0,5 e
25,0 pg/dL  (WILLIAMS, 1992; TENNAT & HERMANN, 2001), sendo que a
concentracao salivar corresponde a 5 a 10% da concentragdo sérica (KAHN et al.,
1988; BAUER et al., 2000). No entanto, existem discussdes sobre o fato desta faixa de
variagao ser muito ampla (SCHOMMER et al., 2003). Esta grande variagédo reconhecida
na literatura internacional no que se refere a concentracao salivar e plasmatica de
cortisol, entre individuos diferentes e entre amostras coletadas de um mesmo individuo
em dias diferentes, justifica a grande variagdo nas médias da concentracdo salivar de
cortisol obtida em nosso estudo, em grupos diferentes de estudantes.

Outro dado que merece atencéo diz respeito aos valores observados em maio
(curso de Araraquara) e setembro (cursos de Araraquara e Campinas), meses em que
os estudantes fazem as inscricdbes para escolha da carreira. Nestes meses, a
concentracdo salivar de cortisol apresentou-se elevada, em ambos os grupos, quando
comparada aos outros meses do ano. Entretanto, a elevada concentragdo salivar de
cortisol nesses meses poderia estar relacionada a sazonalidade e nao a fatores
relacionados ao exame vestibular.

Sazonalidade foi descrita como sendo a repeticdo de padrbes observados em
determinadas estacoes do ano (SHER et al.,, 2005), relacionada a alteracdes
acentuadas no clima (KING et al., 2000).

Sao poucos os relatos de variagdes sazonais da concentracdo de cortisol em
humanos e, certamente, ndo hd nenhum registro de estudo feito em pais tropical com
clima semelhante ao nosso. Variacdes sazonais da concentracdo salivar de cortisol
foram detectadas em um estudo longitudinal realizado ao longo de 12 meses, com 147

individuos saudaveis que apresentaram concentragbes significativamente mais



63

elevadas durante o outono e o inverno do que na primavera e no verédo (KING et al.,
2000). Os individuos avaliados neste estudo, viviam em Massachusetts (EUA), onde a
temperatura no verdao varia em torno de 15°C, enquanto no inverno chega a 5°C
negativos, e a duragao dos periodos de claro e escuro varia muito ao longo do ano, de
acordo com as estacdes. Sher et al. (2005) observaram que um grupo de pacientes
portadores de depressdo apresentou concentracdo salivar de cortisol mais alta na
primavera e no outono, quando comparados aos valores obtidos no verao e inverno.
Entretanto, as diferencas sdo bastante sutis, embora estatisticamente significativas, e o
estudo apresenta-se pouco convincente.

Para verificar se as altas concentracdes salivares de cortisol obtidas em
vestibulandos nos meses de maio e setembro sdo relacionadas a influéncias sazonais,
determinamos a concentracdo salivar de cortisol em um grupo de estudantes do
segundo ano do ensino médio. Estes ndo apresentaram alteragdes significativas da
concentracao salivar de cortisol ao longo do ano. O fato de viverem em um pais tropical,
onde as oscilagdes de luminosidade e temperatura ndo sdo muito acentuadas como
nos paises de latitudes mais elevadas pode justificar estes resultados. Estes dados
também sugerem que as oscilagdes da concentracdo salivar de cortisol observadas em
vestibulandos ao longo do ano ndo tém origem na sazonalidade.

A secrecao de cortisol obedece a um ritmo circadiano, e variagdes deste ritmo
podem ser indicativas de estresse. Price et al. (1983) definem como normal o ritmo
circadiano de cortisol quando um valor mais alto € observado no periodo da manha,
entre 6 e 8 horas, em comparagdo aos periodos da tarde e noite, com um declinio

estavel durante o dia. Krieger et al. (1971) definem como ritmo circadiano normal do
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cortisol aquele em que todos os valores obtidos ap6s as 8 horas sdo menores ou iguais
que 75% do valor das 8 horas.

No presente trabalho, observamos que as médias da concentracdo plasmatica
de cortisol dos alunos do ensino médio e do curso preparatorio para o vestibular
apresentaram ritmo circadiano de cortisol normal, de acordo com a defini¢ao citada por
Price et al. (1983). Entretanto, quando analisamos os valores individuais, € possivel
observar que cerca de 75% dos alunos do ensino médio e apresentaram alteracdo no
ritmo diurno de cortisol em setembro e 69% em agosto, enquanto entre os
vestibulandos, a maior incidéncia de alteracdo do ritmo circadiano do cortisol ocorreu
em setembro (52%) e a menor em agosto (39%).

Em estudos apresentados por diferentes grupos (OCKENFELDS et al., 1995;
ADAM & GUNNAR, 2001; GROSSI et al., 2001), a elevada concentragao salivar de
cortisol e as alteragdes do ritmo diurno de secrecdo foram correlacionadas com
estresse psicossocial, tais como status no emprego e grande volume de trabalho. Entre
estudantes, estas alteracbes podem estar relacionadas ao volume e a dificuldade dos
conteudos a serem aprendidos e memorizados, bem como a pressao psicossocial para
definicdo da carreira a seguir (NG et al., 2003).

Quando comparamos a concentragdo salivar de cortisol dos dois grupos de
vestibulandos, podemos observar que estas se apresentam bastante diferentes, pois as
concentragdes registradas nos alunos de Araraquara sdo mais elevadas em relagcédo
aos valores apresentados pelos alunos de Campinas. A diferenga entre estes dois
grupos pode ser atribuida ao fato de as amostras terem sido coletadas em jejum no
primeiro grupo, € apds as refeicdbes no segundo, pois de acordo com Nandi et al.

(2002), ocorre ativacdo do eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal e conseqliiente aumento da
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concentracao salivar de cortisol em resposta ao jejum. A coleta das amostras foi feita
apoés as refeicées no grupo de alunos de Campinas porque 0s exames vestibulares
ocorrem, em geral, a partir das 13 horas e, neste caso, as amostras de saliva seriam
coletadas ap6s o almogo, no dia dos exames. Isto permitiia a comparacao com 0s
valores obtidos nos outros meses do ano.

Um outro fato que chama a atencdo em nossos resultados, € que a concentracao
salivar de cortisol em alunos do segundo ano do ensino médio € mais elevada do que
aquela dos vestibulandos, especialmente nas amostras coletadas as 12 e as 18 horas.
Este resultado pode, provavelmente, ser atribuido ao regime de estudo em tempo
integral deste grupo de alunos do ensino médio, 0s quais permaneciam na escola das 8
até as 17 horas.

Quando nos referimos a estudantes, preocupa a associagcdo existente entre
concentracao salivar de cortisol e performance em testes de avaliagdo de memoria e
atencdo. Vedhara et al. (2000) demonstraram que estudantes de graduacgao
apresentavam altos indices de estresse percebido nos periodos de exames, mas a
concentracao salivar de cortisol estava mais baixa do que no periodo regular de
atividades académicas. A redugdo no cortisol foi acompanhada de melhora no
desempenho de tarefas que envolviam memdéria de curto prazo, porém foram
observadas quedas no desempenho de tarefas medindo atengéo seletiva e atencéo
dividida. Lupien et al. (1999) propdem que os efeitos dos corticdides sobre a aquisigao
e consolidagdo da memoria dependem da concentracao plasmética de glicocorticoides.
Sua hipétese é de que estes efeitos obedeceriam a uma relacdo na forma de U
invertido, com o excesso de cortisol provocando diminuigdo da atengéo e integragéo da

memoria, dificultando o discernimento entre aspectos relevantes e irrelevantes, e
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afetando aquisi¢cdo e consolidagcao da memdria, enquanto que aumentos moderados na
secregao de cortisol melhorariam a meméria (LUPIEN & McEWEN, 1997).

Um outro grupo de pesquisadores (FONTANI et al., 2004), avaliando o grau de
atencao juntamente com dados emocionais e hormonais, demonstrou que sujeitos com
altas concentracdes de cortisol mostravam menor variabilidade no tempo de reacgao
frente a um estimulo, e maior tempo de reacdo quando é necessario tomar decisoes.
Sob este aspecto, a presenca de concentracées moderadamente elevadas de cortisol
na saliva e no sangue, durante o periodo que antecede os exames vestibulares, seria
benéfica aos estudantes, favorecendo a tomada rapida de decisbes, a meméria € a
atencdo. Porém, concentragdes muito elevadas durante os exames seriam prejudiciais
ao desempenho. No presente estudo, ndo houve correlagdo entre a concentragdo
salivar de cortisol e a aprovagéo ou reprovagao. Por outro lado, é necessario lembrar
que o indice de aprovagdo em exames vestibulares é muito baixo, devido a alta relagéo
candidatos:vaga e que o resultado no exame, considerando-se apenas estas duas
possibilidades (aprovado vs. reprovado) pode n&o ser um bom indice de desempenho.
Esta justificativa se fortalece quando nos lembramos que as notas de corte também
variam grandemente entre as carreiras. Assim sendo, num préximo estudo, sugerimos
que as notas obtidas nos exames sejam usadas como indicadores de desempenho.

Admite-se que a carga alostatica gerada pelo estresse pode ndo apenas
prejudicar aspectos da memdéria e a aquisicdo de conteudos, mas também desencadear
patologias para as quais os individuos tenham alguma predisposicdo (MCEWEN &
WINGFIELD, 2003; SAPOLSKY, 2003). Neste sentido, uma vez demonstrado que

estudantes brasileiros estdo expostos a altas concentracdes salivares de cortisol, seria
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interessante fazer um estudo epidemioldgico com estes estudantes, aplicando-se testes
de memoria e inventarios da incidéncia de doencas relacionadas ao estresse.

Dentre os individuos analisados em nosso estudo nao foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas entre os géneros. Admite-se que, em
mulheres, as alteragbes hormonais existentes ao longo do ciclo menstrual podem
influenciar nas respostas do eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal frente a estimulos
estressores (FRANKENHAEUSER et al.,, 1978, 1980; OWENS et al., 1993;
THORSTEINSSON et al., 1998; MATTHEWS et al., 2001; LARSON et al., 2001). Noés
optamos por ndo considerar a fase do ciclo menstrual em que as voluntarias do estudo
se encontravam uma vez que este controle ndo seria possivel no dia dos exames
vestibulares.

Os alunos do curso pré-vestibular apresentaram alto indice de estresse
percebido (0,50 + 0,02) quando comparados aos alunos do segundo ano do ensino
médio (0,41 + 0,02) e aos valores encontrados na populacao saudavel espanhola (0,35
+ 0,01) (SANZ-CARRILLO, 2002). Em ambos os grupos, ndao houve variagdo do indice
de estresse percebido ao longo do ano.

Outro estudo realizado em nosso laboratério (PETRELLUZZI et al., 2005) avaliou
o indice de estresse percebido de mulheres que apresentavam endometriose e dor
pélvica crdénica e em mulheres do grupo controle isentas desta patologia. O escore
obtido no grupo de mulheres saudaveis (0,42 + 0,01) se assemelhou ao dos alunos do
ensino médio, enquanto mulheres com dor pélvica crénica apresentaram escore (0,55 +
0,01) semelhante aos dos vestibulandos, revelando que, alunos que prestam o exame

vestibular também apresentam alto indice de estresse percebido.
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A maioria dos autores que avalia a concentracao salivar de cortisol como indice
de estresse nao faz uso de questionarios para indicagdo de sintomas de estresse. Séo
poucos os que utilizam ambos os instrumentos. Ng et al. (2003) avaliaram a
concentracao salivar de cortisol e 0 estresse percebido antes e apds a realizacado de
uma avaliagdo de final de curso, em alunos de mestrado. O resultado mostrou que
ocorre aumento nos escores do QEP e nas concentragdes salivares de cortisol antes do
inicio da prova, revelando que ambos os indicadores sdo sensiveis ao estresse agudo.

Um estudo realizado por Bauer et al. (2000) avaliou a concentracdo salivar de
cortisol, o grau de ansiedade, depressao e estresse percebido em pessoas idosas
responsaveis por cuidar de companheiros que apresentavam deméncia. O resultado
mostrou que ha correlagdo entre estas variaveis. No presente estudo, ndo houve
correlagdo entre a concentragéo salivar de cortisol e o indice de estresse percebido de
ambos 0s grupos, mesmo quando a populagédo utilizada apresentava altera¢cdées no
ritmo circadiano de cortisol. Além disso, nem o QEP (SANZ-CARRILLO et al., 2002)
nem o Inventario de Sintomas de Estresse (ROCHA-PINO, 1996) detectaram alteracdes
dos indices de percepcao do estresse ao longo do ano, embora o primeiro houvesse
discriminado entre os dois grupos de estudantes (ensino médio vs. vestibulandos).
Outros autores (MALARKEY et al., 1995) também ndo encontraram correlagéo alguma
entre os escores obtidos em um questionario de estresse percebido (desenvolvido por
COHEN & WILLIAMSON, 1998) e a concentracao plasmatica de cortisol em estudantes
de medicina no periodo das avaliacdes finais. E possivel que os instrumentos citados
nao sejam adequados para este tipo de avaliacdo e que um instrumento especifico

tenha que ser desenvolvido para determinar esta variavel, em periodos repetidos.
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Concluindo, os resultados mostram que os estudantes brasileiros sofrem altos
indices de estresse durante 0 ano em que se preparam para prestar o exame
vestibular, € ndo apenas no momento dos exames. A exposicdo a elevadas
concentragdes de cortisol em diferentes momentos ao longo do ano pode acarretar o
desenvolvimento de patologias para os quais eles tenham predisposi¢cao e influenciar
no desempenho destes alunos. Assim sendo, sugerimos que medidas de alivio do
estresse devem ser utilizadas ao mesmo tempo em que se avalia 0 seu impacto sobre o

bem estar e 0 desempenho destes jovens.
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6. CONCLUSAO

Os resultados aqui apresentados permitem concluir que: vestibulandos sao
submetidos a alto indice de estresse ao longo do ano letivo, com aumento da
concentracao salivar de cortisol, indicador fisiologico de estresse, nos meses de
inscricdo e no momento do exame. Essas variagbes provavelmente ndo séao
relacionadas a sazonalidade uma vez que nao foram registradas em alunos do ensino
médio.

A comparacdo entre os dados obtidos neste estudo e dados obtidos
anteriormente pelo laboratério indicou que as concentragdes salivares de cortisol
apresentam o mesmo padrdo de variagdo, sugerindo, portanto, que este pode ser um
indicador confidvel do grau de ativacdo do eixo hipotalamo-hipofise-adrenal e,
consequentemente, do indice de estresse.

O indice de estresse percebido manteve-se estavel ao longo do periodo em
vestibulandos e estudantes do ensino médio e, portanto, ndo se mostrou um bom

indicador desse parametro, em estudos longitudinais.
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ANEXO 1:

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Nome da pesquisa: Influéncia do estresse em estudantes pré-vestibulandos nos cursos de
maior demanda, envolvendo as trés dreas do conhecimento

Pesquisador: MARIA CANDIDA CAMARGO ROLIM

Orientadora: REGINA CELIA SPADARI-BRATFISCH

Nome do Estudante:

Idade:

RG:

Endereco:

Medicamento que usou no dltimo més:

Tém alguma doenca? ( )Sim Qual? ( )Nao

Para as mulhres: Toma Anticoncepcional? ( )Sim Qual? ( )Nao

Nome do responsavel legal pelo estudante::

Idade:

RG:

Endereco:

Grau de parentesco:

Prova documental comprobatéria da responsabilidade:

Justificativa e Objetivo

O projeto visa avaliar o grau de estresse em alunos que estejam pleiteando uma vaga em
cursos concorridos e verificar se hd correlacdo entre o nivel de dificuldade de ingresso e o nivel
de estresse. Visa tambémn, avaliar o grau de estresse promovido pela carga hordria em classes de
segundo ano do ensino médio para nos certificarmos de que o estresse vivido por vestibulandos
provém, unicamente, da prova do vestibular.

Procedimentos

A saliva serd coletada utilizando “‘salivettes” contendo uma peca de gaze absorvente. Os
individuos serdo instruidos para colocar a gaze na boca até a gaze ficar saturada com saliva. A
gaze entdo, serd colocada de volta no “salivettte”.

Os estudantes serdo instruidos para coletarem trés amostras: uma entre 8 e 10 horas da
manhi (ao acordar, apds o desjejum); uma entre 11 horas da manha e 1 hora da tarde (apés o
almogo) e uma entre 5 e 7 horas da noite (apds o lanche ou o jantar).
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Nos mesmos dias, os voluntdrios deverdo responder aos questiondrios cujas copias se
encontram em anexo, para avaliac@o psicoldgica do estresse.

Como € um procedimento de avaliacdo e ndo é um processo invasivo, o estudante ndo
corre nenhum risco ou transtorno.

Garantias

O estudante ird receber resposta a qualquer pergunta e esclarecimento a dividas acerca de
assuntos relacionados com a pesquisa.

O estudante poderd deixar de participar da pesquisa a qualquer tempo, sem prejuizo do
atendimento, cuidado e tratamento pela equipe da especialidade do HC.

A equipe zelard pela privacidade do estudante e garantird que sua identificagdo ndo serd
exposta nas conclusdes ou publicacdes. A equipe manterd o sigilo e o cardter confidencial das
informagdes.

Caso haja gastos adicionais, estes serdo absorvidos pelo orcamento da pesquisa.

A divulgacdo dos resultados obtidos em laboratério, bem como o resultado dos testes
aplicados aos alunos, ndo serdo, de rotina, divulgados. Mas isso ndao impede que o sejam no caso
de esta ser a vontade do doador, expressa em moldes formais.

MARIA CANDIDA CAMARGO ROLIM

Mestranda em Fisiologia e Biofisica do Instituto de Biologia

Fone: (0xx19) 97468432

REGINA CELIA SPADARI-BRATFISCH
Professora Associada voluntaria

Fone: (019)3788-6187
Data: _ /_/

Assinatura Aluno:

Assinatura Responsavel:



Anexo 2

Protocolo para coleta de SALIVA

1-a coleta deve ser em estado alimentado.
Portanto colete apds o desjejum, o almogo e apds
0 jantar.

2-NAO escove os dentes e NAO use fio dental.
Apés alimentar-se, bocheche com dgua e, em
seguida, faca sua coleta.

3-Caso pratique atividade fisica, faca sua coleta
antes de se exercitar.

4-Coloque o algodao na boca e deixe encharcar
com a saliva (£ 5 min).

5-coloque 0s SALIVETTES em
geladeira/congelador.

6-0 transporte do SALIVETTE ndo precisa ser
em gelo.

7-ATENCAO aos hordrios indicados no
SALIVETTE para sua coleta.

89



ANEXO 3

Questionario de Estresse Percebido

90

Em cada pergunta marque um circulo no nimero que melhor descreva com que freqiiéncia se

aplica esta questdo a sua vida em geral durante os tltimos um ou dois anos. Responda

rapidamente, sem tentar controlar as respostas.

(1) Se sente descansado(a)

(2) Sente que lhe designam muita pressao

(3) Esta irritado(a) e mal humorado(a)

(4) Tem muitas coisas para fazer

(5) Se sente s6 e isolado(a)

(6) Se encontra submetido(a) a situagdes conflitantes
(7) Sente que estd fazendo coisas que realmente gosta
(8) Se sente cansado(a)

(9) Teme ndo alcancar todas as suas metas

(10) Se sente trangiiilo(a)

(11) Tem que tomar decisdes demais

(12) Se sente frustrado(a)

(13) Se sente cheio(a) de energia

(14) Se sente tenso(a)

(15) Seus problemas parecem multiplicar-se

(16) Sente que tem pressa

(17) Se sente seguro(a) e protegido(a)

(18) Tem muitas preocupagdes

(19) Esté sob pressdo de outras pessoas

(20) Se sente desanimado(a)

(21) Se diverte

(22) Tem medo do futuro

(23) Sente que faz coisas por obrigacdo, ndo porque queira fazé-las
(24) Se sente criticado(a) ou julgado(a)

(25) Se sente alegre

(26) Se sente esgotado(a) mentalmente

(27) Tem problemas para relaxar

(28) Se sente angustiado(a) pela responsabilidade
(29) Tem tempo suficiente para vocé

(30) Se sente pressionado(a) pelos prazos de tempo

Quase
nunca
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