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IFSAM — Inventario de Fontes de Stresse Académico no Curso de Medicina

M — Média

MIM — Mestrado Integrado em Medicina

VD - Variavel dependente

VI — Variavel independente



Resumo

Introducao: O burnout afeta cerca de 35% dos estudantes de medicina, sendo mais elevado
nestes do que na populacéo em-geral. A nova versao validada do Inventario Fontes de Stresse
Académico no Curso de Medicina (IFSAM), avalia presenca e intensidade de fatores de
stresse académico nos estudantes de medicina em sete fatores: Exigéncias do curso/EC,
Exigéncias humanas/EH, Estilo de vida/EV, Competicdo académica/CA, Adaptacao
académica/AA, Falta de interesse/Fl e fatores de stresse relacionados com a COVID-
19/COVID-19.

Objetivo: O presente estudo pretende identificar os fatores de stresse académico mais
frequentes nos estudantes de medicina e medicina dentaria e analisar se e quais os fatores
de stress académico que explicam os niveis de burnout.

Materiais e Métodos: Participaram neste estudo 754 estudantes dos cursos de Medicina
(82.31%; n=619) e de Medicina Dentéria (17.9%; n=135), a maioria da amostra (81.0%; n =
611) era do género feminino. Os participantes responderam a um questionario em formato
digital, no Google Forms e em papel, que incluia os questionarios IFSAM e a Escala de
Burnout de Maslach para Estudantes (EBM-E).

Resultados: O género feminino-apresentou médias significativamente superiores no IFSAM,
tanto na pontuacao total (76.74+15.00 vs. 72.54+15.95, p=0.003) como nas dimensdes EC
(30.5045.65 vs. 28.67+5.98, p=0.001), EH (9.63+3.50, 8.91+3.33, p=0.025), EV (16.25+3.78
vs. 15.35+4.60, p=0.032) e AA (5.53+2.53 vs. 4.92+2.38, p=0.014), e na dimensao exaustao
emocional (15.61+6.64 vs. 13.75+6.33, p=.002) da EBM-E. Os estudantes de Medicina
Dentaria apresentaram médias significativamente superiores, em relagdo aos estudantes de
Medicina, nos fatores AA (6.01+2.20 vs. 5.30+2.56, p=.001) e FI (3.93+2.55 vs. 2.54+1.32,
p<.001). Modelos de regresséao linear simples demonstraram que todos os fatores do IFSAM
séo preditores da variancia do burnout, com percentagens significativas (p<.001 para todos
os fatores do IFSAM): EC (R?24.6%/ B .896), EV (R?24.5%/ B .496), AA (R>9.0%/ B .301), EH
(R?8.5%/ B .873), FI (R24.9%/ B .225), COVID-19 (R?4.3%/ B .211).

Outras variaveis, como o rendimento académico e a existéncia de um curso superior
concluido, também se correlacionaram com os niveis de burnout.

Discussédo: O género feminino influencia a percecédo do stresse e o desenvolvimento de
burnout. O facto dos estudantes de medicina dentaria exibirem maiores pontuacdes nos
fatores AA e FI pode dever-se ao facto de ndo ser a sua 12 escolha do curso no ingresso para
0 ensino superior. As fontes de stresse mais associadas ao burnout nos estudantes de
Medicina e Medicina Dentéaria sao os fatores relacionados com as exigéncias do curso e com

o estilo de vida.



Conclusao: Varias fontes de stresse, tanto relacionadas com o curso como outras de indole
sociodemografica (como ter um curso superior concluido), sdo preditoras de burnout nos
estudantes de Medicina e Medicina Dentaria. Deste modo, é importante investigar a interacéo
entre os fatores ambientais e os tracos da personalidade individuais, como o perfecionismo,

para intervir a nivel da satde mental e social.

Palavras-chave: Fatores de Stresse; Burnout; Estudantes de Medicina; Estudantes de

Medicina Dentaria;



Abstract

Introduction: Burnout affected 35% of medical students, which is higher than in the general

population and in field students’ samples.

The new version of the Inventory of Academic Sources of Stress in Medical Education
(IASSME) validly evaluates the intensity of the main sources of academic stress for Portuguese
Medicine students in seven dimensions: Course demands/CD, Human demands/HD,
Lifestyle/LS, Academic competition/AC, Academic adjustment/AA, Lack of interest in
medicine/Ll and COVID-19 stress-related-items/COVID19.

Objectives: The present study intends to identify the most frequent sources of academic
stress/SAS among medical/dentistry students and analyze if and which SAS contribute to their

burnout levels.

Methods: In total, 754 Portuguese medicine (82.31%) and dentistry (17.9%) students (81.0%;
girls) participated; they answered either an online or a paper survey including the ISSME and
the Maslach Burnout Inventory—Students Survey.

Results: We found that females had significantly higher average values in the IASSME for
absolute scores (76.74+15.00 vs. 72.54+15.95, p=0.003), as well as in the fields of EC
(30.5045.65 vs. 28.67+5.98, p=0.001), EH (9.63+3.50, 8.91+3.33, p=0.025), EV (16.25+3.78
vs. 15.35+4.60, p=0.032), and AA (5.53+2.53 vs. 4.92+2.38, p=0.014), and the field of
emotional exhaustion (15.61+6.64 vs. 13.75+6.33, p=.002) of the EBM-E. Dental Medicine
students had significantly higher averages compared to Medicine students for the factors AA
(6.01+£2.20 vs. 5.30£2.56, p=.001) and FI (3.93£2.55 vs. 2.54+1.32, p<.001). Simple linear
regression models showed that all of the IASSME factors are predictors for burnout variability,
with significant percentage values (p<.001 for all of the IASSME factors): EC (R?24.6%/ B
.896), EV (R?24.5%/ B .496), AA (R?9.0%/ B .301), EH (R?8.5%/ B .873), FI (R?4.9%/ B .225),
COVID-19 (R?4.3%/ B .211).

Other variables, such as academic performance or having completed a degree, were also

related to burnout levels.

Discussion: Both the perception of stress as well as the development of burnout were both
influenced by the female gender. Dental medicine students’ higher scores for the factors AA
and Fl could be due to the fact that they didn’t enter their 15 choice during enrolment for
University. The sources of stress that were most associated to burnout in both Medicine and
Dental Medicine students are factors that are related to the demands of their course and their
lifestyle.

Conclusion: The SAS most associated with burnout in medical students are those related to

the high course demands. In order to intervene in this health and social problem it is important
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to investigate the interaction between these environmental factors and the personality factors,

focusing on traits common in medical students, such as perfectionism.

Keywords: Stress factors; Burnout; Medical Students; Dental Medical Students



Introducao

O Sindrome de Burnout é caracterizado por um estado de exaustdo emocional,
mental e fisica resultante de um periodo intenso e prolongado de exposicao ao stresse devido
ao trabalho ou, quando no caso de estudantes, ao contexto académico. Segundo a OMS, a
classificacdo deste fendmeno envolve trés areas emocionais e independentes: a exaustao
emocional, a descrenca e a diminuicAo da realizacdo e percecdo de eficacia
académico/profissional.1>37 A exaustdo emocional remete para a escassez de energia ou
entusiasmo pela ocupagédo. A descrenca caracteriza-se pela desumanizagdo, indiferenca
emocional e insatisfacdo nas relacdes interpessoais. A diminuicdo da realizacdo relaciona-se
com a insatisfacdo e ineficacia com o seu desempenho e auséncia de concretizagédo

pessoal.®’

7

O stresse € uma experiéncia individual que leva a mudangas bioquimicas e
psicolégicas — cognitivas, emocionais e comportamentais.? O stress tem um caracter subjetivo,
sendo importante compreender que 0 mesmo pode assumir dois papeis. Por um lado, € uma
resposta fisiologica que designa as forgas que atuam no organismo em resposta as
modificagbes do ambiente externo, quer perante estimulos fisicos quer psicolégicos, com
objetivos benéficos. Por outro, pode tornar-se patolégico com impacto na relagéo stresse-
doenca. O stresse ocorre quando as exigéncias percecionadas pelo individuo parecem
exceder a sua capacidade de adaptacéo. E de salientar que as diferencas individuais podem
determinar o grau de stresse com que a situagdo € sentida e experienciada, o fator decisivo
esta na avaliacdo que o proprio faz da circunstancia. Perante uma mesma situagao indutora
de stresse dois individuos respondem com diferentes niveis de stresse, visto que a resposta
€ o resultado de uma complexa rede de processos psicoldgicos intermediarios. A exposicdo
continua ao stress e o Burnout sdo dois conceitos distintos, mas o primeiro é fator de risco
para o desenvolvimento do segundo. O Bournout resulta de um periodo assoberbante,
prolongado e ndo controlavel ao stresse, sendo que envolve as trés dimensbes acima
referidas. E considerado um fenémeno ocupacional pela OMS e ndo uma condicdo médica.
Tanto o stress prolongado como o Burnout tém um impacto negativo na saudde fisica e

mental.®

E sabido que a prevaléncia de Burnout é elevada entre profissionais de satde. Mais
de 50% dos médicos e médicos internos apresentam esta sindrome, com repercussoes a
nivel pessoal e laboral. E possivel identificar dois grandes grupos de fatores que concorrem
para aumentar o risco de Burnout: fatores externos e internos.!® Fatores externos estdo

relacionados com o meio ocupacional, como o nimero de horas de trabalho, a sobrecarga
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laboral, a auséncia de organizacao e de uma rede de suporte eficaz e a fraca capacidade para
conciliar a vida pessoal e profissional devido a exigéncia desta ultima. Por outro lado, fatores
intrinsecos remetem para aspetos relacionados com as caracteristicas do individuo, como
tracos de personalidade, ou caracteristicas sociodemograficas (idade, sexo, estado civil,

profissédo do conjuge, ter ou nao filhos e/ou outros dependentes a encargo, entre outros).

7

De facto, a prevaléncia de Burnout é mais elevada na carreira médica
comparativamente a populagéo geral; porém, este fendmeno também se verifica, desde logo,

nos anos de formacdo dos estudantes de Medicina e Medicina Dentaria.®

Assim, nos estudantes destes cursos, também varios sdo os fatores de stresse que
tém sido associados ao Burnout. Shadid et al, mostraram que uma nota média de curso
inferior, a ndo realizacdo de atividades extracurriculares e a reprovagdo numa unidade
curricular sdo fatores associados a maiores hiveis de exaustdo emocional. O cinismo
correlaciona-se fortemente com uma nota média do curso mais baixa, a anos académicos
superiores e reprovacdo a unidades curriculares.? E de salientar que a COVID-19 é
considerada um evento stressor atendendo ao seu impacto na saude psiquica e na
aprendizagem dos estudantes de medicina que, por si sO, sdo uma populacdo mais
vulneravel, devido aos fatores académicos e individuais a que estdo expostos.''2 De uma
forma geral, é sabido que os eventos e fontes de stresse tém um impacto negativo na
gualidade de vida, no desempenho académico e na prestacdo de cuidados de saude, pelo
gue o burnout neste grupo populacional, mais que um problema de saude individual, trata-se

um problema de salde publica.

O objetivo deste estudo é conhecer as fontes de stresse académico que mais afetam
os estudantes de medicina e de medicina dentaria em Portugal e analisar o papel das mesmas

nos seus niveis de Burnout.
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Materiais e métodos

Este estudo observacional, correlacional e transversal insere-se no projeto de
investigagao “COMBURNOUT- Compaixao para a diminuicdo do burnout dos estudantes de
medicina e medicina dentaria” em curso no Instituto de Psicologia Médica da Faculdade de
Medicina da Universidade de Coimbra (FMUC) e que teve aprovacdo da Comissdo de Etica
e do Conselho Cientifico da FMUC no dia 25/11/2020 (146-CE-2020 - vide Anexo I).

Procedimento

Os participantes foram informados acerca do propdsito do estudo e aceitaram
participar de forma voluntéria, dando o seu consentimento informado (vide Anexo Il) e tendo
sido garantida a confidencialidade dos seus dados. Os participantes preencheram
guestionarios de autorresposta em formato digital, no Google Forms e em papel. Além de
guestbes relacionadas com variaveis sociodemograficas e académicas, as variaveis de

interesse foram medidas utilizando questionarios de auto-preencimento validados.

Amostra

Os participantes foram recrutados em Janeiro — Fevereiro e Julho- Agosto de 2021 e
Janeiro de 2022.

Participaram no estudo um total de 754 estudantes, 619 de Medicina (82.31%;
n=619) e 135 de Medicina Dentéria (17.9%; n=135). A maioria eram estudantes de medicina
da Universidade de Coimbra (39.1%; n=295) e da Universidade de Lisboa (17.6%; n=133).
Cerca de metade dos estudantes (55.8%, n=421) frequentavam os anos pré-clinicos (1°-3°
ano).

A maioria da amostra (81.0%; n = 611) era do sexo feminino. A idade dos
participantes variou dos 18 aos 41 anos, sendo a média de idades de 21.47(+£3.040) anos. A
grande maioria dos participantes era de nacionalidade portuguesa (93.4%; n=705); sendo que

todos os estudantes eram fluentes na lingua portuguesa.

Verificamos que grande parte dos estudantes vive com amigos/colegas em
apartamento/casa partilhada (36.3%; n = 274) ou com pais/familiares (38.9%; n = 293). Uma
peguena minoria vive numa residéncia universitaria (4.9%; n = 37) ou sozinho/a (5.7%; n =
43).

Apenas 9.8% da amostra (n= 74) possui um curso superior concluido.

12



Instrumentos

Foram utilizadas as versbes portuguesas validadas dos questionarios de
autorresposta abaixo descritos, 0s quais apresentaram qualidades psicométricas adequadas.

O inquérito incluiu:

1. Inventario de Burnout de Maslach para estudantes portugueses’*3

Escala adaptada a partir do Maslach Burnout Inventory, o instrumento mais usado
para avaliar o burnout. A versao da MBI para estudantes (MBI-SS) € composta por 15 itens
que avaliam 3 fatores: Exaustdo emocional, Descrenca e Eficacia Académica. Cada um deles
€ avaliado numa escala de Likert de 0 (“nunca”) a 6 (“sempre”). Este instrumento, quer na sua
versao original quer na versao portuguesa mostrou ter adequada validade e fiabilidade na

avaliacdo dessas mesmas 3 areas emocionais que caracterizam o burnout.

2. Inventario de Fontes de Stresse Académico no Curso de Medicina
(IFSAM)&14

Foi usada a escala na versao expandida composta por 34 itens.

Este instrumento avalia a presenca e intensidade de fatores de stresse académico nos
estudantes de medicina em cinco fatores: Exigéncias do curso, Exigéncias humanas, Estilo
de vida, Competicdo académica e Adaptacéo académica. Exclui o item 11 e incluindo 4 novos
itens, 2 acerca da Falta de interesse e 2 relacionados com a COVID-19. Cada item é avaliado
numa escala de Likert de 1 (“muito pouco stresse”) a 5 (“stresse extremo”). As respostas NA
foram assumidas e recodificadas em pontuagbes de 1. A escala mostrou apresentar boa

validade e fidelidade, sendo util na avaliagdo destes cinco fatores.

Analise Estatistica

Para a andlise estatistica recorreu-se ao IBM SPSS Statistics versao 27.0.

As variaveis foram descritas através de medidas paramétricas de tendéncia central
(média) e de dispersao (desvio padréo) e foram calculados os coeficientes a de Cronbach
para avaliar a consisténcia interna das variaveis (totais e dimensdes) utilizadas. Os alfas de
Cronbach devem ser superiores a 0.7 para confirmar a fiabilidade das variaveis utilizadas.
Para comparar as pontuacdes médias das variaveis entre dois grupos independentes foi
executado o teste t de Student e entre mais do que dois grupos a analise da variancia (One-

Way Anova), seguida de testes de comparac¢des multiplas.

Para explorar as relacbes entre as variaveis foram calculados os coeficientes de

correlacdo de Pearson, sendo interpretada a magnitude destas através dos critérios de Cohen
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(que classifica valores de magnitude de .10 como fracos, de .30 como intermédios e de .50

como fortes), bem como efetuadas analises de regresséo linear simples.
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Resultados

Participantes

Avalidmos os dados de 745 estudantes, 619 eram estudantes do curso de Medicina
(82.31%; n=619) e 135 do curso de Medicina Dentéria (17.9%; n=135). A maioria da amostra
(81.0%; n = 611) era do sexo feminino. A média de idades dos estudantes era de
21.47(x£3.040) anos. A maioria eram estudantes de medicina da Universidade de Coimbra
(39.1%; n=295) e da Universidade de Lisboa (17.6%; n=133). Cerca de metade dos

estudantes (55.8%, n=421) frequentavam o0s anos pré-clinicos (1°-3° ano).

Andlise descritiva

Na Tabela 1 encontram-se as medidas de tendéncia central e de dispersdo das
variaveis em estudo, assim como os coeficientes alfa de Cronbach obtidos para as
pontuagdes totais e dimensionais das escalas utilizadas. Todas as medidas utilizadas, tanto
ao nivel de pontuagfes totais como dimensionais, apresentaram boa consisténcia interna,

conforme os respectivos valores dos coeficientes alfa de Cronbach.
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Tabela 1 — Andlise descritiva e consisténcia interna das variaveis.

Variaveis M DP Min.- Assimetria EP Curtose EP o
Max Assimetria Curtose | Cronbach

IFSAM_Total 75.93 15.26 19.00 - -.147 .089 .004 178 .90
116.00

IFSAM_EC 30.14 5.75 8.00 - -6.14 .089 .354 .178 7
40.00

IFSAM_EH 9.49 3,48 .00 - .165 .089 -.582 178 .70
19.00

IFSAM_EV 16.07 | 3.97 4.00 - -.174 .089 =177 178 .78
25.00

IFSAM_CA 4.69 2.14 .00 - 514 .089 -.452 178 .87
10.00

IFSAM_AA 5.42 251 .00 - .013 .089 -.951 178 .81
10.00

IFSAM_FI 2.79 1.69 .00 - 1.996 .089 4.818 178 .85
10.00

IFSAM_COVID-19 7.36 221 2.00 - -.591 .089 -.494 178 g7
10.00

EBM-E_Total 40.61 10.36 .00 - .168 .089 .336 178 91
72.00

EBM-E_EE 15.25 6.61 .00 - .188 .089 -.750 178 .80
30.00

EBM-E_Descrenga 7.56 6.03 .00 - .812 .089 -.061 178 .81
24.00

EBM-E_EA 17.52 5.95 .00 - .103 .089 -.108 178 .79
35.00

Notas: M — Média; DP — Desvio padrao; EP — Erro padrao; IFSAM — Inventario de Fontes de Stresse Académico
no Curso de Medicina; EC — Exigéncias do curso, EH — Exigéncias humanas, EV — Estilo de vida, CA —
Competicdo académica, EBM-E — Escala de Bunout Malasch para Estudantes, AA — Adaptagdo académica, FI —

Falta de interesse, EE — Exaustdo emocional, EA — Eficacia académica.

Na Tabela 2 encontram-se as frequéncias de resposta as fontes de stress (itens do
IFSAM) e pontuacdes médias. As opcOes de resposta 1 (“muito pouco stresse”) e 2 (“pouco
stresse”) foram colapsadas na categoria “Reduzido Stresse” e as opc¢des 4 (“muito stresse”)
e 5 (“stresse extremo”) na categoria “Elevado stresse”. A frequéncia e percentagem relativas

a categoria 3 — stress médio ndo sdo apresentadas na tabela.

Foi realizado o Teste t de Student para comparacdo das pontuacdes médias nos
itens, entre os cursos de Medicina e Medicina Dentaria. Verificou-se que houve diferencas
estatisticamente significativas em treze itens do IFSAM. No item “2. Carga Horaria elevada do
curso” os estudantes de Medicina Dentaria apresentaram uma meédia mais elevada (p=.007).

Em relagéo ao item “3. Transicdo para a universidade em termos de exigéncias, autonomia e
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responsabilidades”, o curso de Medicina Dentaria teve uma média superior em relacédo ao
curso de Medicina (p=.002). Em ambos os itens “8. Incapacidade de responder as questdes
dos doentes” (p<.001) e “9. Incertezas quanto ao futuro do Internato Geral” (p<.001), o curso
de Medicina apresenta uma média mais elevada. O item “13. Dedicacao exigida pelo curso”,
também se verificou superior no curso de Medicina (p=.009). No item “14. Ambiente fisico da
faculdade”, os estudantes de Medicina Dentaria apresentaram uma média superior
relativamente aos estudantes de Medicina (p=.018). Os itens “15. Ambiguidade nos critérios
de correcédo” (p=.038) e “16. Dificuldades no método de estudo” (p<.001) foram mais elevados
nos estudantes de Medicina. Os trés itens seguintes “19. Expectativas familiares elevadas”
(p=.003), “21. Ritmo das avaliagdes/exames” (p=.011) e “26. Adaptacdo as exigéncias
académicas da Universidade em comparagdo com o ensino secundario” (p=.003) foram mais
elevados no curso de Medicina Dentéria. Os itens “27. Rela¢gdes com os profissionais nos
servicos do hospital” (p<.001) e “30. Pouca preparacao pratica” (p=.001) apresentaram uma
média mais elevada no curso de Medicina. Por ultimo, os itens “32. Falta de interesse pessoal
na medicina / medicina dentaria” e “33. Nao ter entrado no curso pretendido” apresentaram

uma média superior no curso de Medicina Dentaria.

Em relagdo a opgéo “Outras” ndo houve diferengas estatisticamente significativas
entre 0s cursos de Medicina e Medicina Dentaria. Foram abordadas como outras fontes de
stresse a duracéo do curso; as alteracdes no estilo de vida provocadas pela COVID-19; as
restricbes impostas pela COVID-19 em relacdo as deslocacfes para fora da area de
residéncia; a falta de motivacéo, problemas financeiros e receio de familiares infetados em
contexto pandémico; preocupac¢des com a sua propria saude mental; 3° e 5° ano como anos
barreira e a PNA — Prova Nacional de Acesso a Especialidade; por ultimo, a distancia dos

familiares e/ou do pais de origem.
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Tabela 2- Frequéncia de resposta as fontes de stresse e pontuacdes médias. Teste t de Student para

comparacdao entre cursos das pontuacdes dos itens

1. Preocupacdo com o sucesso académico

2. Carga horéria elevada do curso

3. Transicao para a universidade em termos
de exigéncias, autonomia e

responsabilidades

4. Competicao exagerada entre os colegas

do curso

5. Nimero de horas de sono insuficientes

6. Deslocacéo da residéncia de origem

7. Acompanhamento regular das matérias

8. Incapacidade de responder as questdes

dos doentes

9. Dificuldades na gestéo do tempo

10. Incertezas quanto ao futuro do Internato

Geral

11. Exigéncias da disciplina de Anatomia

12. Responsabilidades éticas/humanas do

futuro papel como médico

Amostra total

Red.
stresse
n (%)

36
(4.8)

153

(20.3)

334
(44.3)

429
(56.9)

220
(29.2)

436
(57.8)

70
(46.0)

347
(46.0)

81
(19.7)

242
(32.1)

259
(34.4)

319
(42.3)

Ele.
stresse
n (%)

532
(70.6)

338

(44.8)

208
(27.6)

143
(19.0)

298
(39.5)

136(1
8.0)

465
(61.7)

241
(32.0)

473
(62.7)

345
(45.8)

397
(52.7)

224
(29.7)

M (DP)

3,87
(:84)

3.32

(1.01)

2.64
(1.29)

2.40
(1.16)

3.14
(1.16)

2.19
(1.28)

3.71
(:95)

2.60
(1.44)

3.75
(:99)

3.07
(1.36)

3.10
(1.70)

2.73
(1.25)

Red.
stresse
n (%)

29
(4.7)

136

(22)

294
(47.5)

352
(56.9)

188
(30.4)

364
(58.8)

55
(8.9)

276
(44.6)

63
(10.2)

169
(27.3)

214
(34.6)

265
(42.8)

Medicina
Ele. M (DP) Red.
stresse stresse
n (%) n (%)
434 3.86 7
(70.1) = (.84) (5.2)
t=-.69; p=.493
263 3,27 17
(42.5) (1.01) (12.6)

t= -2.70; p=.007*
258 40
(1.32) (29.6)

169
(27.3)

t=.-3.15; p=.002**

119 241 77
(19.2) (1.17) (57.0)
t=.69 ; p=0.492
242 3.12 32
(39.1) (1.16) (23.7)
t=-.96; p=0.336
114 2.21 72
(18.4) (1.27) (53.3)
t=.47; p=.639
390 3.73 15
(63.0) (.95)  (11.1)
t=1.58; p=.139
214 2.69 71
(34.6) (1.43) (52.6)
t=3.66; p<.001***
389 3.76 18
(62.8)  (.99) (13.3)
t=.67; p=.505
305 3.28 73
(49.3)  (1.42) (54.1)
t=7.36; p<.001***
327 3.10 45
(52.8) (1.73) (33.3)
t=-.19; p=.848
179 2.73 54
(28.9)  (1.23) (40.0)
t=-.10; p=0.918

Ele.
stresse
n (%)

98
(72.6)

75

(55.6)

39
(28.9)

24
(17.8)

56
(41.5)

22
(16.3)

75
(55.6)

27
(20.0)

84
(62.2)

40
(29.6)

70
(51.9)

45
(33.3)

Medicina dentaria

M (DP)

3.91
(.87)

3.583

(.99)

2.93
(1.13)

2.34
(1.14)

3.22
(1.13)

2.15
(1.34)

3.60
(.93)

2.19
(1.45)

3.70
(.97)

2.13
(1.68)

3.13
(1.55)

2.74
(1.30)

18



13. Dedicacéo exigida pelo curso

14. Ambiente fisico da faculdade

15. Ambiguidade nos critérios de correcao

16. Dificuldades no método de estudo

17. Relag&o com os professores

18. Volume elevado de matérias para

estudar

19. Expectativas familiares elevadas

20. Dificuldade em manter uma alimentagao

equilibrada

21. Ritmo das avaliag6es/exames

22. Expectativas sociais em relagédo ao

estatuto social do estudante de Medicina

23. Contacto direto com o doente

24. Ensino /aprendizagem demasiado

focados na memorizagéo

25. Falta de tempo para atividades de lazer

26. Adaptacédo as exigéncias académicas da
Universidade em comparag¢do com o ensino

secundario

98
(13.0)

536
(71.1)

274
(36.3)

165
(21.9)

502
(66.6)

39
(5.2)

387
(51.3)

330
(43.8)

89
(11.8)

388
(51.7)

472
(62.6)

101
(13.4)

145
(19.2)

297
(39.4)

462
(61.5)

80
(10.6)

273
(36.2)

370
(49.1)

85
(11.3)

603
(80.0)

175
(23.2)

215
(28.5)

506
(67.1)

207
(27.5)

101
(13.4)

480
(63.7)

412
(54.6)

271
(35.9)

3.68
(1.06)

1.96
(1.11)

2.95
(1.31)

3.40
(1.13)

2.11
(1.10)

4.18
(:92)

2.49
(1.30)

2.73
(1.23)

3.79
(1.05)

2.54
(1.34)

2.11
(1.17)

3.77
(1.13)

355
(1.15)

2.79
(1.46)

76
(12.3)

448
(72.4)

220
(35.5)

125
(20.2)

413
(66.7)

30
(4.8)

336
(54.3)

279
(45.1)

80
(12.9)

318
(51.4)

394
(63.7)

86
(13.9)

123
(19.9)

251
(40.5)

394
(63.7)

372 22

(1.05)  (16.3)
t=2.62; p=.009**
61 191 88

(9.9)  (1.09) (65.2)
t=-2.37; p=.018*

235 | 3.00 54
(38.0) (1.31) (40.0)
t=2.08; p=.038*

321 | 347 40
(51.9) (1.14) (29.6)

t=3.69; p<.001***
70 211 89

(11.3)  (1.11) (65.9)

t=.13; p=.897

495 4.20 9

(80.0) (.91) (6.7)

t=.82; p=.414

131 2.42 51
(21.2) (1.28) (37.8)
t=-2.96; p=.003**

171 2.72 51
(27.6) (1.21) (37.8)

t=-.84; p=.403

402 3.75 9

(64.9) (1.07) (6.7)
t=-2.58; p=.011*

167 2.56 70
(27.0)  (1.33) (51.9)

t=.72; p=.469

85 2.13 78
(13.7)  (1.14) (57.8)
t=1.35; p=.179

396 3.76 15
(64.0)  (1.15) (11.1)
t=-.38; p=.706

335 3.54 22
(54.1)  (1.16) (16.3)
t= -.72; p=.471

219 2.72 46
(35.4)  (1.49) (34.1)

t= -2.97; p=.003**

70
(51.9)

19
(14.1)

38
(28.1)

49
(36.3)

15
(11.1)

108
(80.0)

44
(32.6)

a4
(32.6)

104
(77.0)

40
(29.6)

16
(11.9)

84
(62.2)

77
(57.0)

52
(38.5)

3.46
(1.11)

2.16
(1.18)

2.74
(1.28)

3.10
(1.05)

2.10
(1.10)

4.13
(.93)

2.79
(1.35)

2.81
(1.31)

3.99
(.95)

2.47
(1.42)

1.99
(1.27)

3.80
(1.07)

3.61
(1.10)

3.09
(1.27)
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27. Relagdes com os profissionais nos

servi¢os do hospital

28. Falta de tempo para os amigos e/ou

familia

29. Presséo dos colegas para o sucesso

30. Pouca preparacgao prética

31. O sistema de avaliacéo

32. Falta de interesse pessoal na medicina/

medicina dentaria

33. N&o ter entrado no curso pretendido

34. As restrig6es impostas pela COVID-19 a
formacao médica/médico-dentaria

35. As restrig6es impostas pela COVID-19

ao convivio com amigos(as)/colegas

36. Outras

543
(72.0)

173
(22.9)

455
(60.3)

184
(24.4)

108
(14.3)

603
(80.0)

642
(85.1)

149
(19.8)

129
(17.2)

697
(18.3)

64
(8.5)

342
(45.4)

158
(21.0)

395
(52.4)

467
(61.9)

57
(7.6)

43
(5.7)

454
(60.2)

459
(60.9)

44
(5.8)

1.81
(1.08)

3.33
(1.19)

2.29
(1.27)

3.42
(1.36)

3.74
(1.14)

1.54
(1.07)

1.24
(:.95)

3.65
(1.28)

3.71
(1.20)

443
(71.8)

145
(23.4)

372
(60.1)

146
(23.6)

87
(14.1)

507
(81.9)

560
(90.5)

112
(18.1)

105
(17.0)

119
(19.2)

55 1.90 100
(8.9) (1.06) (74.1)
t= 4.62; p<.001***
280 3.33 28

(45.2) (1.20) (20.7)
t=-.11; p=.910
133 2.32 83
(21.5) (1.28) (61.5)
t=1.23; p=.221
339 3.49 38
(54.8)  (1.31) (28.1)

t=3,32; p=.001**
396 376 21

(64.0) (1.14) (15.6)
t=1.13; p=.259
37 1.49 96
(6.0) ((99) (71.1)

t= -2,44; p=.016*

10 1.05 82
(1.6) (.61) (80.7)
=-8.19; p<.001***

380 3.68 37

(61.4) (1.23) (27.4)
t= 1,58; p=.117

383 374 24
(61.9) (1.18) (17.8)
t=1.32; p=.189

37 - 19
(6.0) (14.1)

9
(6.7)

62
(45.9)

25
(18.5)

56
(41.5)

71
(52.6)

20
(14.8)

33
(24.4)

74
(54.8)

76
(56.3)

-
(5.2)

1.43
(1.10)

3.34
(1.15)

2.17
(1.23)

3.07
(1.53)

3.64
(1.12)

1.79
(1.32)

2.15
(1.54)

3.47
(1.45)

3.59
(1.30)

Notas: M — Média; DP — Desvio padrédo; Red. Stresse — Reduzido stresse; Ele. Stresse — Elevado stresse.

*p<.05; **p<.01; **p<.001.
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Comparacéo entre géneros

Na tabela 3 mostra-se a comparacdo das pontuacdes médias das variaveis em

estudo entre géneros.

O sexo feminino apresentou médias significativamente superiores no IFSAM

(pontuacdes totais da escala e nas dimensbes Exigéncias do curso, Exigéncias humanas,

Estilo de vida, Adaptacdo académica) (p de=.001 a p=.032) assim como na dimensdo

Exaustdo emaocional (p=.002) na EBM-E.

Tabela 3 — Teste t de Student para comparagédo entre géneros das pontuacdes médias das variaveis.

Variaveis

Feminino (n=611) Masculino (n=142) t p
M DP M DP
IFSAM_Total 76.74 15.00 72.54 15.95 2.975 .003**
IFSAM_EC 30.50 5.65 28.67 5.98 3.431 .001**
IFSAM_EH 9.63 3.50 8.91 3.33 2.240 .025*
IFSAM_EV 16.25 3.78 15.35 4.60 2.156 .032*
IFSAM_CA 4.76 2.19 4.42 1.93 1.715 .087
IFSAM_AA 5.53 2.53 4.96 2.38 2.456 .014*
IFSAM_FI 2.74 1.66 2.97 1.80 -1.442 .150
IFSAM_COVID-19 7.37 2.20 7.26 2.23 547 .584
EBM-E_Total 40.65 10.45 40.50 10.04 .149 .882
EBM-E_EE 15.61 6.64 13.75 6.33 3.035 .002**
EBM-E_Descrenca 7.39 6.01 8.36 6.06 -1.735 .083
EBM-E_EA 17.67 5.91 18.42 6.13 -1.361 174

Notas: M — Média, DP — Desvio padrdo; IFSAM — Inventario de Fontes de Stresse Académico no Curso
de Medicina, EC — Exigéncias do curso, EH — Exigéncias humanas, EV — Estilo de vida, CA —
Competicao académica, AA — Adaptacéo académica, Fl — Falta de interesse; EBM-E— Escala de Burnout
de Maslach para Estudantes, EE — Exaustao emocional, EA — Eficacia académica.

p<.05; *p<.01; **p<.001.
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Comparacéo entre cursos

Na tabela 4 apresenta-se a comparagdo das pontuacdes médias das varidveis em
estudo entre cursos.

Os estudantes de Medicina Dentaria apresentaram meédias significativamente
superiores, em relagéo aos estudantes de Medicina, em dois fatores do IFSAM, Adaptagéo
académica (p=.001) e Falta de Interesse (p<.001). N&o houve diferencas significativas entre
cursos na dimensao das fontes de stresse relacionadas com a COVID-19 e nas pontuagdes

médias da Escala de Burnout de Maslach (total e dimensionais).

Tabela 4 — Teste t de Student para comparagdo entre cursos das pontuacdes médias das variaveis.

Variaveis MED MED DENT t p
M DP M DP

IFSAM_Total 75.73 15.25 76.85 15.36 -773 440
IFSAM_EC 30.25 5.80 29,67 5.51 1.047 .296
IFSAM_EH 9.53 3.37 9.29 3.94 .664 .508
IFSAM_EV 15.97 3.99 16.53 3.83 -1,470 142
IFSAM_CA 4.73 2.14 4.50 2.16 1.127 .260
IFSAM_AA 5.30 2.56 6.01 2.20 -3.336 .001**
IFSAM_FI 2.54 1.32 3.93 2.55 -6.198 <.001***
IFSAM_COVID-19 7.42 2.16 7.06 2.40 1.722 .085
EBM-E_Total 40.36 10.23 41.77 10.89 -1.434 .152
EBM-E_EE 15.14 6.62 15.79 6.61 -1.030 .303
EBM-E_Descrenca 7.55 6.05 7.61 5.97 -.103 918
EBM-E_EA 17.69 5.98 18.38 5.84 -1.211 226

Notas: MED — Medicina; MED DENT — Medicina Dentéria; M — Média; DP — Desvio padréo; IFSAM —
Inventario de Fontes de Stresse Académico no Curso de Medicina, EC — Exigéncias do curso, EH —
Exigéncias humanas, EV — Estilo de vida, CA — Competicdo académica, AA — Adaptacdo académica,
Fl — Falta de interesse; EBM-E— Escala de Burnout de Maslach para Estudantes, EE — Exaustdo
emocional, EA — Eficicia académica.

*p<.05; **p<.01; ***p<.001.
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Comparacao entre anos do curso

Na tabela 5 apresenta-se a comparacao das pontuagdes meédias das varidveis em
estudo por anos do curso. Verificou-se que existem diferencas significativas entre os anos de
curso nos fatores do IFSAM, exceto no Estilo de Vida. A dimensédo Exigéncia do Curso foi
uma fonte de stresse superior no primeiro e 2° anos, comparativamente ao 6° ano (p=.005).
As fontes de stresse relacionadas com as Exigéncias Humanas foram superiores no 4° e 5°
anos, quer em relacdo ao 1° ano, quer em relacdo ao 2° ano (p<.001). A Competicdo
académica foi mais stressante no 4° e 5° ano relativamente ao 1° ano (p=.002). A Falta de
Interesse o foi uma fonte de stresse mais elevada no 3° relativamente ao 1° ano bem como
no 4° e 5° anos em relacdo com o 3° ano (p<.001). As restricdes impostas pela COVID-19 a
formacdo académica e a vida social revelou-se uma fonte de stresse mais intensa nos anos
clinicos (4°-5° ano) em relag&o ao ano pré-clinico (2° ano) (p=.002).

Na Escala de Burnout de Maslach para Estudantes, a dimensdo Descrenca nao
apresentou diferencas significativas entre os varios anos. A dimensdo Exaustdo Emocional foi
apresentou média superior nos anos pré-clinicos (1° e 2° anos) em relacdo ao ultimo ano do
curso (6° ano) (p=.018). Por ultimo, a Eficacia Académica apresentou-se superior no 6° ano

em comparagao com o 1° ano (p=.018).
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Tabela 5 —para comparacéo entre anos do curso das pontuacfes médias das variaveis.

Variaveis 1° 20 3° 40 50 6° Z p Post-hoc
M@OP) | M(DP) | M(DP) | M(DP) | M(DP) | M(DP)
IFSAM_Total 77.71 76.57 74.16 76.49 77.13 72.06 2.116 .062
(14.17) | (15.30) | (15.56) | (15.43) | (16.08) | (14.76)
IFSAM_EC® 31.08 31.03 30.06 29.73 29.82 28.30 3.427 .005** 1° >6°
(5.19) | (6.09) | (5.81) | (5.74) | (6.13) | (5.20) 20560
IFSAM_EH® 8.78 8.79 9.35 10.40 10.12 9.71 5.158 | <.001*** 19<40° e 1°9<5°
(3.50) | (3.76) | (3.37) | (3.46) | (3.38) | (3.06) 20<40 e 2°<5
IFSAM_EV® 16.38 16.52 15.91 15.82 16.41 15.05 1.954 .083
(3.82) | (3.71) | (4.25) | (3.71) | (4.27) | (3.98)
IFSAM_CA?® 4.19 4.81 441 4.99 5.06 4.92 3.740 .002** 19<40 50
(2.06) = (2.05) | (2.25) | (2.16) & (2.06) | (2.14)
IFSAM_AA? 6.90 5.81 491 5.00 493 4.36 19.049 | <.001*** | 1°>20° 30,49 50 6°
(2.04) | (2.43) | (2.44) | (2.35) | (2.47) | (2.64) 20>30,6°
IFSAM_FI3 3.29 2.68 2.26 2.77 2.97 2.64 6.189 | <.001*** 10>3°
(2.21) | (1.43) | (1.32) | (1.27) | (1.81) | (1.66) 30<40 50
IFSAM_ 7.23 6.93 7.28 7.76 7.81 7.08 3.245 .007** 20<40 50
COVID-19° (2.39) | (2.25) | (2.13) | (2.05) | (2.18) | (2.07)
EBM- 40.75 41.18 40.26 40.93 41.23 38.76 .746 .589 -
E_Total (11.32) | (10.50) | (9.45) | (11.50) | (8.53) | (10.05)
EBM-E_EE® 16.18 16.11 14.89 15.01 15.26 13.23 2.739 .018* 1°>6°
(6.89) | (6.73) | (6.23) | (7.01) | (6.08) | (6.22) 20>6°
EBM-E_ 7.94 7.96 7.39 7.41 7.56 6.79 547 741 ===
Descrenca® | (5.99) | (6.42) | (5.78) @ (6.15) | (5.92) | (5.93)
EBM-E_EAS3 16.63 17.10 18.00 18.51 18.41 18.85 2.755 .018* 1°<6°
(5.83) | (6.06) | (5.73) | (6.46) | (6.09) | (4.95)

Notas: M — Média; DP — Desvio padrao; IFSAM — Inventario de Fontes de Stresse Académico no Curso de

Medicina, EC — Exigéncias do curso, EH — Exigéncias humanas, EV — Estilo de vida, CA — Competicdo

académica, AA — Adaptacdo académica, FI — Falta de interesse; EBM-E— Escala de Burnout de Maslach para

Estudantes, EE — Exaustdo emocional, EA — EficAcia académica.

®Teste de comparagGes multiplas a posteriori de Bonferroni

8 Teste de comparagdes multiplas a posteriori de Tamhane’sT2

*p<.05; **p<.01; **p<.001.
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Relacdo entre as fontes de stresse académico (pontuacoes total e

dimensionais no IFSAM) e Burnout

Na tabela 6 apresentam-se os coeficientes de correlacdo de Pearson entre as fontes de

stresse (pontuacBes total e dimensionais no IFSAM) e Burnout (pontuacbes total e

dimensionais na EBM-E).

Todos os fatores do IFSAM, bem como a sua pontuacdo total correlacionam-se
significativa e positivamente com todas as dimensdes do Burnout, bem como com a sua
pontuacdo total. A Unica excecao a este padréo foi entre a dimenséo do IFSAM relacionado
com a COVID-19 e a dimenséo de Eficacia académica da EBM-E.

A Eficacia académica correlaciona-se negativamente com as outras dimensfes da

EBM-E e com a pontuacao total, com todas as dimensdes do IFSAM e sua pontuagéao total,

(exceto com a dimenséo relacionada com a COVID-19, como jé referido).

Tabela 6 — Coeficientes de correlagdo de Pearson entre as variaveis em estudo.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
IFSAM_Total 1 .860** | .710** | .828** | .611** .625** .335% | B09** | .529** | .633** | .465** | -.250**
IFSAM_EC .860** 1 A34** | 700** | .399** .483** 164** | 337** | 497* | .649** | .430** | -.289**
IFSAM_EH 710** | .434** 1 A463** | 500** .332%* 229** | 339*%* | .293** | .324** | .305** | -.157**
IFSAM_EV .820** .700** A463** 1 A403** A48 A54% | 357** | 496** | 594** | 339** | -.137**
IFSAM_CA .611** | .399** | 500** | .403** 1 .267** 220%* | .224** | .288** | .293** | .300** | -.125**
IFSAM_AA .625** .483** .332** A48* | 267 1 219* | 176** | .301** | .379** | .269** | -.165**
IFSAM_FI .335%* | 164** | | 229** | [154** | 220** .219** 1 .044 \225%* | 212*% | 376** | -.223**
IFSAM_ 509** | .337* | .339** | .357** | .224** .176** .044 1 211%* | 227% | .119** -.003
COVID-19
EBM-E_Total 529** | 497* | 203** | .496** | .288** .301** 225% | 211** 1 .814** | 706** | .120**
EBM-E_EE .633** .649** .324** 594 | 293** 379** 212*% | 227* | .814** 1 599** | - 301**
EBM-E_ A65** | 430** | .305** | .339** | .300** .269** 376* | .119* | .706** | .599** 1 -.450**
Descrenca
EBM-E_EA -.250** - - 157** - - -.165** - -.003 .120** - - 1

.289** A37* | 125% .223** (NS) .301** | .450**

<01

EA — Eficacia académica;

Notas: IFSAM — Inventéario de Fontes de Stresse Académico no Curso de Medicina, EC — Exigéncia do curso,
EH — Exigéncias humanas, EV — Estilo de vida, CA — Competicdo académica, AA — Adaptacdo académica,

FI — Falta de interesse; EBM-E— Escala de Burnout de Maslach para Estudantes, EE — Exaustdo emocional,
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Recorremos a analises de regressao linear simples para averiguar quanta da variancia

do Burnout (pontuacao total — variavel dependente) poderia ser explicada pelos diversos

fatores das fontes de stresse académico (Tabela 7). VerificAmos que todos séo preditores

significativos desta condigdo, com percentagens significativas (todas p<.001) de 4.3% (fontes

de stresse relacionadas com a COVID-19) a 24.6% (Exigéncias do curso).

Tabela 7 — Modelos de regresséo linear simples

Variavel dependente

EBM-E_Total

Variaveis independentes R? B p

IFSAM_EC 24.6% .896 <.001%**
IFSAM_EH 8.5% 873 <.001***
IFSAM_EV 24.5% 496 <.001%**
IFSAM_CA 8.2% .288 <.001***
IFSAM_AA 9.0% 301 <.001%**
IFSAM_FI 4.9% 225 <.001%**
IFSAM_COVID-19 4.3% 211 <.001***

Estudantes; R? — Coeficiente de determinagao; B — Distribuicédo Beta; ***p<.001

Notas: IFSAM — Inventario de Fontes de Stresse Académico no Curso de Medicina, EC —
Exigéncia do curso, EH — Exigéncias humanas, EV — Estilo de vida, CA — Competi¢cdo académica,

AA — Adaptacdo académica, FI — Falta de interesse; EBM-E— Escala de Burnout de Maslach para

26



Relacdo entre outras potenciais fontes de stresse e Burnout

Os participantes que estudam fora da cidade de residéncia da familia (n=305; 40.5%)
e 0s que que estudam na cidade em que a familia reside (ou perto) (n=449; 59.5%) ndo

diferiram significativamente nos niveis de Burnout (pontuacdes total e dimensionais).

Os estudantes que j& tinham um curso superior concluido (n=74; 9.8%)
comparativamente aos que nao tinham (n=680; 90.2%) revelaram niveis significativamente
inferiores de Burnout, tanto na pontuacéo total (36,50 +9,64 versus 41,06 +10,345; t=3.75 ,
p<.001), como nas pontuac¢des dimensionais de EE (15,49+ 6,61 versus 13,00+ 6,31; t=2.56,
p<.001) e Descrencga (7,83+ 6,10 versus 5,08 * 4,67; t=4.56, p=.002).

Relacdo entre rendimento académico e Burnout

Para analisar a relagdo entre o rendimento académico, que se distribuiu como
apresentado na tabela 8, e o Burnout, come¢camos por analisar as correla¢cdes de Pearson,
cujos coeficientes foram significativos e moderados tais que: -.163 (p=.04), com a pontuacao
total de -.238, -.301 e .463 (todos p<.001), respectivamente com as dimensdes EE, Descrenca
e EA.

Andlises de regresséo linear simples, em que o rendimento académico foi introduzido
como VI e cada uma das dimens@es de Burnout (EE, Descrenga e EA) como VD na equacéo,
mostrou que aquela explica percentagens significativas de 5.6% (=-2.065, p<.001), 8.9% (B
=-2.367, p<.001) e 21.3% (B =3.604, p<.001).

Tabela 8- Categorizacéo pelos estudantes do seu rendimento académico.

Frequéncia (n) Percentagem Valida
(%)

Categorias

Péssimo & -

Mau 267 35.4

Razoavel 359 47.6

= 60 8.8
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Quanto ao grau de satisfacdo com o curso, cuja distribuicdo se apresenta na tabela 9, os
coeficientes de correlacdo de Pearson com a pontuacédo total de Burnout e as pontuactes
dimensionais de EE, Descrenca e EA foram significativos (todos p<.001) e moderados,
respectivamente: -.295, -.340, -.483 e .356.

As percentagens de explicacdo de variancia do grau de satisfagdo com o curso,
obtidas através de modelos de regresséo linear simples, foram respectivamente de: 11.5%
(B =-2.279, p<.001), 23.2% (B =-2.948, p<.001) e 12.5% (B =2.145, p<.001).

Tabela 9- Categorizagéo pelos estudantes do seu grau de satisfagédo com o
curso.

Frequéncia (n) Percentagem Valida

(%)

Categorias
Péssimo 55 -
- 8 10.3
Razoavel T -
Bom 320 42.4
Muito Bom 155 -
Excelente 5 .
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Discussao

Com este estudo observacional, correlacional e transversal pretendia-se conhecer as
fontes de stresse académico que mais afetam os estudantes de medicina e de medicina
dentaria em Portugal e analisar o papel das mesmas nos seus niveis de Burnout,

considerando também fatores individuais de indole sociodemografica.

Analisando os resultados obtidos na resposta aos itens do IFSAM, podemos verificar
gue os fatores que aparentam gerar mais stresse sdo EC e EV. Todos os itens pertencentes
ao fator EC foram classificados como indutores de elevado stresse. A maioria dos itens
englobados no fator EV também foram encarados como fontes elevadas de stresse. Outros 2
itens a destacar, percecionados como geradores de elevado stresse, foram a “30. Pouca
preparacgdo pratica” e “31. O sistema de avaliagdo”. A vertente pratica do curso é fundamental
para a futura préatica clinica. Os estudantes ao nao beneficiarem de uma experiéncia pratica
que os capacite em diversos dominios clinicos, ndo sentem a devida preparacdo para um bom
exercicio médico no futuro. O sistema de avaliacéo é criticado e visto como fator stressor por
diversos estudantes, este item acaba por se relacionar com o fator EC, ja que o regime de
avaliacdo pressupde o estudo de um enorme volume de matérias, cujas questdes sdo muito
focadas na memorizacao, sendo que o espacamento entre avaliagdes € demasiado curto para
0 que é exigido por cada unidade curricular. Quanto ao fator EV, é sabido que devido a
elevada carga horaria ha um comprometimento da convivéncia com os pares/familiares e do
lazer/pratica de exercicio fisico (que o que leva a uma maior propensao para O
desenvolvimento de doencas psiquiatricas e fisiol6gicas. Sendo curioso o facto de os
estudantes recorrerem pouco ao médico, como é indicado num estudo. Ainda neste fator, os
estudantes evidenciam maior tendéncia na escolha de habitos alimentares que colocam em
risco a sua saude. Tal é verificado no nosso estudo, em que o item “20. Dificuldade em manter
uma alimentacdo equilibrada”, foi classificado como sendo de baixo nivel de stresse. O
consumo excessivo de cafeina, uma alimentacéo desequilibrada em termos nutritivos e de n°
de refeicbes (ndo tomar o pequeno almogo), tém sido aspetos apontados como
preocupantes.’’ Os itens pertencentes ao fator COVID-19 também apresentaram elevado
stresse 0 que seria expectavel, a luz da literatura atual a COVID-19 tem tido um impacto
significativo na saude psiquica, com aumento na prevaléncia de depressao e ansiedade. Tem

ainda contribuido para niveis elevados de EE e Descrenca a nivel do Burnout.121819
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Por outro lado, os fatores que aparentam gerar menos stresse sdo AA, CA, EH e FI.
E interessante os estudantes terem classificado o item “23. Contacto direto com o doente”
como baixo stresse, ndo evidenciando assim uma relacdo com a pouca pratica clinica na

faculdade que, como ja referido acima, classificam como fonte de elevado stresse.

Verificou-se que os 2 itens do fator Fl, apresentavam reduzido stress na amostra
geral, mas elevado stress na amostra correspondente ao curso de Medicina Dentaria.
Pensamos que tal se deva a elevada percentagem de estudantes que frequenta o curso de
Medicina Dentaria sem que esta tivesse sido a sua primeira opcao de escolha aquando da

entrada para o ensino superior.

Nas varidveis em estudo, no que diz respeito aos fatores do IFSAM, o género
feminino apresentou pontuagtes médias significativamente superiores na pontuacao total do
IFSAM e nos fatores de stresse EC, EH, EV e AA, o que é congruente com a literatura atual.®
O género feminino também revelou pontuacdes médias significativamente superiores na
dimensdo EE da EBM-E, um achado corroborado pela literatura existente, que se coaduna
com as evidéncias de que no género feminino tende a ser mais elevada percecao de stresse,

bem como o Burnout, principalmente nas suas dimenses mais emocionais.?°

Na comparacao das variaveis em estudo, o curso de Medicina Dentéaria apresentou
pontuagBes mais elevadas nos fatores de AA e FI quando comparado com Medicina, o que
também pode ser explicado pelo que foi referido anteriormente (Medicina Dentaria ser a
segunda opg¢éo na lista de ingresso aos cursos do ensino superior, sendo a primeira, muito
frequentemente, Medicina). Também noutros estudos, os estudantes de  Medicina Dentaria
apresentam pontuacdes elevadas em duas das dimensées da EBM-E, a EE e a EA.*® Quanto

a comparacao entre os cursos, a literatura € escassa.

Verificou-se que existem diferencas significativas entre os anos de curso em todos
os fatores do IFSAM, exceto no EV. As Exigéncias do curso bem como a Adaptacdo
académica foram fatores de stresse mais sentidos nos primeiros anos do curso, 0 que &
corroborado por alguns estudos que revelam que os alunos do 1° e do 4° ano de medicina
apresentam maiores niveis de stresse e Burnout, em relagdo aos restantes anos, sendo
sugerido que se deva a uma adaptacéo gradual ao novo ambiente.?® As Exigéncias humanas
e a Competicdo académica foram superiores em anos do curso mais avangados, um achado
também corroborado por estudos, que reportam que os alunos dos 4° e 5° anos seriam 0s
mais afetados por burnout.® Contudo, estes estudos ndo distinguiam fatores de stresse e
dimensdes da EBM-E. Para Marshall, o pico do burnout dos estudantes de medicina ocorre

no 3° ano, correspondente a entrada na fase clinica do curso.® Acompanhando os resultados
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deste trabalho, evidenciou-se ainda um maior impacto da COVID-19 nos anos clinicos (4°-5°
ano) em relacdo ao ano pré-clinico (2° ano). Tal pode ser enquadrado pela literatura que
sublinha que a falta de experiéncia clinica nos anos anteriores a comecarem a trabalhar como
médicos internos de formacao geral pode ser mais um factor de stresse para os alunos de

medicina.1®

Na Escala de Burnout de Maslach para Estudantes, a dimensdo EE apresentou
média superior nos anos pré-clinicos (1° e 2° anos) em relagdo ao Ultimo ano do curso (6°
ano). Este achado € diferente do que tem sido reportado na literatura, j& que tendencialmente
esta dimensdo ndo costuma distinguir-se significativamente entre anos clinicos e pré-

clinicos.16

Em relacdo ao papel das fontes de stresse nos niveis de Burnout, verificou-se que
todas as dimensdes tém impacto nos niveis de Burnout, exceto o fator COVID-19 que nao se
correlacionou com a EA da EBM-E. A Eficacia académica, como esperado, correlacionou-se
de forma negativa com as fontes de stresse, provavelmente devido ao impacto do stresse no

desempenho.

Outro resultado interessante deste estudo prendeu-se com o facto de alunos com um
curso superior concluido apresentarem menores niveis de Burnout. Tal pode ser devido a
experiéncia que tiveram, que lhes tera permitido adquirir estratégias de coping para lidar de

forma mais adequada com os indutores de stresse.

Em relacdo a auto-avaliacdo dos estudantes relativamente ao seu desempenho
académico, verificdmos que nenhum participante o considerou como “Excelente”. E sabido
gue os estudantes de Medicina e de Medicina dentaria apresentam elevado perfecionismo tal

pode explicar este achado.?

Cerca de metade dos estudantes (42.4%) classifica de “Bom” o0 seu grau de
satisfacdo com o curso. Portanto, parece que, apesar dos niveis de stress elevado que
experienciam, para a maioria o balanco que fazem €, ainda assim, positivo, permitindo-lhes

sentir alguma satisfagcdo com o curso.

Apesar da importancia dos resultados, torna-se relevante mencionar que o estudo tem
algumas limitagbes. Sendo um estudo transversal ndo permite retirar conclusoes relativas a
causalidade. Em relacdo a amostra a maioria dos participantes era do género feminino, pelo
que a comparacao entre géneros pode ser menos generalizavel do que a relativa a outras

comparacodes. Este € um problema dificil de contornar, uma vez que, cada vez mais, 0S cursos
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de medicina sdo maioritariamente constituidos por estudantes do género feminino. Os
participantes do curso de Medicina Dentaria foram também muito menos do que os de

medicina, o0 que, mais uma vez, representa a realidade portuguesa.
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Conclusao

Em conclusao, verificamos que Em concluséo, verificamos que as Exigéncia de curso
e o Estilo de vida impostos aos estudantes de medicina e de medicina dentéria sao as fontes
de stresse académico que mais se relacionam com os niveis de burnout destes. Para intervir
neste problema de salde e social é importante investigar também a interacdo entre estes
fatores ambientais e os fatores de personalidade, com foco em tracos elevados

tendencialmente elevados nos estudantes de medicina, como o perfeccionismo.
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COMISSAC DE ETICA DA FMUC
OFf, Ref? 146-CE-2020
Data 25/11/2020

C/C aos Exmos. Senhores Exmo. Senhor
Investigadores e co-investigadores Prof, Deutor Carlos Robalo Cordeire
Director da Faculdade de Medicina de

Universidade de Coimbra

Assunto: Pedido de parecer 3 Comiss3o de Etica - Projeto de Investigacio
auténomo (ref? CE-1490/2020).

Investigador(a) Principal: Ana Telma Fernandes Persira

Co-Investigador(es): Antdnio Jodo Ferreira de Macedo e Santos, Frederica Romana
Fradique Namorado Ramalheira Carvalho, Carclina Sampaic Meda Cabagoes, Maric Rui

Sousa Carmeiro & Ana Paulz Amaral

Titule do Projeto: "Comburnout - Compaixio para a diminuigio do burnout dos

estudantes de medicina e de medicina dentaria”.

A Comissic de Etica da Faculdade de Medicina, apds andlise do projeto de investigago
supra identificado, decidiu emitir o parecer que a seguir se transcreve!

"Parecer favordvel”,

Queira aceitar os meus melhores cumprimentos.

O Presidente,

a0 L
L

Prof. Doutor Jodo Manuel Pedroso de Lima

SERVICOS TECMICOS DE APOIO A GESTAO - STAG » COMBSAQ DE ETICA
Palo das Cidnchs da Sadda » Unidada Caneral

Azinhaga de Santa Comba, Calas, 3000-234 COIMERS - PORTUGAL
Tal: #2351 237 B57 708 (Exe. S42708) | Faoc +351 239 823 136
E-mal: comissaoasicaififmaed e pt | www fmed we ot
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I'PM

COM

INSTITUTO DE PSICOLOGIA MEDICA STVAL
FACULDADE DE MEDICINA
UNIVERSIDADE DF COIMBRA
Academias FUNDACAO
Gulbenkian CALOUSTE
Conbkecimento GULBENKIAN

PROJETO COMBURNOUT

Compaixao para a diminuicao do burnout dos

estudantes de medicina e de medicina dentaria

Convidamo-lo/a a participar neste estudo porque é estudante de medicina ou de

medicina dentéaria.

A sua participacdo podera contribuir para melhorar o conhecimento, a prevencao e o

tratamento do burnout nos estudantes de medicina e medicina dentaria.

Este estudo ird decorrer no Instituto de Psicologia Médica da Faculdade de Medicina
da Universidade de Coimbra e foi aprovado pela Comisséo de Etica da Faculdade de
Medicina da Universidade de Coimbra (FMUC), de modo a garantir a prote¢édo dos
direitos, seguranca e bem-estar de todos os participantes e a garantir prova publica

dessa protecéo.

Se aceitar participar, iremos solicitar o preenchimento de questionarios de

autorresposta cujas perguntas sdo sobre si e o0 modo como se tem sentido. O
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preenchimento demora cerca de 20 minutos.

Apds submeter as suas respostas, poderemos ou nao vir a convida-lo/a a participar
num programa de intervencao, denominado COMBURNOUT. Quer participe ou néo,
precisaremos de o/a voltar a contactar daqui a alguns meses, para solicitar que volte
a preencher alguns questionarios (menos do que os deste primeiro momento de

avaliagdo).

A participacao é voluntaria e tem toda a liberdade de recusar ou de a abandonar. A

sua participacdo ndo acarreta qualquer risco.

Se nao estiver interessado/a em participar, a sua relagdo com os/as investigadores/as

nao sera prejudicada.

Aos/as interessados/as em participar, pedimos que leiam atentamente todas as
guestdes e respondam segundo as instrucoes.

Os seus registos manter-se-do confidenciais e anonimizados de acordo com 0s
regulamentos e leis aplicaveis. Todas as pessoas ou entidades com acesso aos seus

dados pessoais estéo sujeitas a sigilo profissional.

Agradecemos desde ja a participacao!

CONTACTOS

Se tiver perguntas relativas aos seus direitos como participante deste estudo, deve

contactar:

Presidente da Comisséo de Etica da FMUC,

Azinhaga de Santa Comba, Celas — 3000-548 Coimbra Telefone: 239 857 707
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e-mail: comissaoetica@fmed.uc.pt

Se tiver questdes sobre este estudo deve contactar: comburnout.fmuc@gmail.com

Contactos dos investigadores:

Ana Telma Pereira: apereira@fmed.uc.pt, 964404676 Carolina Cabacos: 914665651
Mario Carneiro: 910209698

Frederica Carvalho: 913377985

CONSENTIMENTO INFORMADO:

Declaro que recebi informagé&o acerca das circunstancias da minha
participacdo neste projeto de investigacao. Li atentamente e compreendi a
informacao do Consentimento Informado. Concordo com as condicdes e
compreendo que a participacado neste estudo é voluntaria e confidencial e que

os dados recolhidos serdo analisados apenas para fins de investigagao.

Reservo o direito de desistir da minha participacdo a qualgquer momento.

D Dou 0 meu consentimento informado e desejo prosseguir para o estudo.
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QUESTOES SOBRE S|

Género: Masculino D FemininoD OutroD

Qual a suaidade?

Nacionalidade:

Instituicéo de Ensino Superior

Por ex., Universidade de Coimbra

Curso:

Ano de escolaridade:

1° ano D 20 anoD 3% ano D 4° ano D 5% ano D 6° ano D

Em que pais reside?

Estuda na cidade em que reside?

Com quem reside?

Sozinho/a D Com pais/familiares D Com amigos/colegas em apartamento/casa

partilhada D Residéncia universitaria D
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Possui um curso superior concluido? Sim D N&o D

Indigue com que frequéncia é sujeito a avaliagdes no semestre atual?

Semanal D Quinzenal D Mensal D Trimestral D Semestral D

Como se autoavalia relativamente ao seu desempenho académico?

Péssimo D Mau D Razoavel D Bom D Excelente D

Como classifica o seu grau de satisfacdo com o curso atual?

Péssimo D Mau D Razoavel D Bom D Excelente D

Ja pensou em abandonar o seu curso atual?

Nunca D Raras vezes D Algumas vezes D Muitas vezes D

Muitissimas vezes D

Se respondeu afirmativamente a ultima questao, indique por favor o(s)

motivo(s) pelo(s) qual(ais) pensou abandonar o seu curso.

Questdes financeiras D Exigéncia excessiva do curso D Problemas
familiares D Problemas de saude D Falta de vocacao D Dificuldade

em lidar com o stress D
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Inventéario de Fontes de Stress Académico no Curso de Medicina (IFSAM)

Para cada uma das fontes de stresse abaixo apontadas, indique numa escala de 1 a 5 a
intensidade dessa fonte de stresse enquanto estudante, nas ULTIMAS QUATRO SEMANAS.
No caso de alguma fonte de stresse ndo se aplicar a sua situacao de estudante, assinale Nao

Se Aplica (NA)

1 - Muito pouco stresse; 2 - Pouco stresse; 3 - Stresse Médio; 4 - Muito stresse; 5 - Stresse

Extremo; NA — N&o se aplica

NA

1. Preocupacao com 0 sucesso académico

2. Carga horaria elevada do curso

3. Transigéo para a universidade em termos de exigéncias,

autonomia e responsabilidades

4. Competicdo exagerada entre os colegas do curso

5. NUmero de horas de sono insuficientes

6. Deslocacgéo da residéncia de origem

7. Acompanhamento regular das matérias

8. Incapacidade de responder as questdes dos doentes

9. Dificuldades na gestdo do tempo

10. Incertezas quanto ao futuro do Internato Geral

11. Exigéncias da disciplina de Anatomia

12. Responsabilidades éticas/humanas do futuro papel como

médico

13. Dedicacdo exigida pelo curso

14. Ambiente fisico da faculdade

15. Ambiguidade nos critérios de correcao

16. Dificuldades no método de estudo

17. Relac&o com os professores

18. Volume elevado de matérias para estudar

19. Expectativas familiares elevadas

20. Dificuldade em manter uma alimentacédo equilibrada

21. Ritmo das avaliacbes/exames

22. Expectativas sociais em relagéo ao estatuto social do estudante

de Medicina

23. Contacto direto com o doente
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24

. Ensino/aprendizagem demasiado focados na memorizacao

25

. Falta de tempo para atividades de lazer

26

comparagdo com o ensino secundario

. Adaptacédo as exigéncias académicas da Universidade em

27.

Relagbes com os profissionais nos servigos do hospital

28.

Falta de tempo para os amigos e/ou familia

29.

Pressdo dos colegas para o0 sucesso

30.

Pouca preparacdo pratica

31.

O sistema de avaliacao

32.

Falta de interesse pessoal na medicina / medicina dentéria

33.

N&o ter entrado no curso pretendido

34.
médica/médico-dentaria

As restricbes impostas pela COVID-19 a formacgéo

35. As restricdes impostas pela COVID-19 ao convivio com
amigos(as)/colegas
36. Outras

Por favor, se anteriormente assinalou a opgéo "Outras", indique qual(ais).

CO

NSUMOS

1. J4algumavez consumiu substancias para conseguir estudar?

Sim, raras vezes D Sim, algumas vezes D Sim, muitas vezes D N&ao D

Se respondeu afirmativamente a ultima questao, por favor, indique qual(ais).

2. Jaalguma vez se auto-medicou ou tomou mais medicac&o do que a que lhe foi

recomendada/receitada para conseguir estudar e/ou para ficar mais calmo e/ou

mais concentrado?
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Sim, raras vezes D Sim, algumas vezes D Sim, muitas vezes D N&o D

Se respondeu afirmativamente a ultima questéo, por favor, indique qual(ais).

49



Escala de Burnout de Maslach para estudantes
(Adspiaciod= 1. Memoo & M. Teosdeirn a partir da verslo de Schoafeli =t al., 2(KE)

As afirmacdes segwintes 550 referenies aos sentimentos’emogbes de estudantes
em contexto escolar. Leda cuidadosamente cada afirmacio e decida sobre a frequén-
cia com gue se sente da forma descrita e de acordo com o Tabela seguinte:

Munca Juas=e Algumas  Regularmente Hastanibes uasze Sempre

nunca VERES sEMpre
i ] @ @ & ] &

MNephoma Pouces veyes Umawezr  Powcos veres Uma ver Pooces weres  Todos
Ve por Eno [pir més peor mis por s=mana  por semana o diss

l[tems Numcn Sempre

Exnmstho emsocional

1. Oz meus exdndos deixom-me emocicmnalmenis exousio 0 D oo @O &
2. Sinle-me de “mstos" no final de um dis ne oniverddade. 0 D oo @O &
3. Sinlo-me cansado quendo me levanto de menhS e pensogoe @ @ @ O & & @
tznhio de enfrenler meis um dis ne oniversidede.

4. Estudar ou pssistir o uma ouls d=ixem-me lenso. 0 D oo @O &
5. s meus exbodos deinam-me completamenie exgotedn. U R R TR -

Descrenca
1. Tenhir vindo & desinieresser-me pelos meus estudos desde R TR -
que ingre=ssi ne universidsde.

I, Sinlo-me pouco enlusizsmodo com os mens esiudos. i R R
3. Sinlo-me cada wez mais cinico relativemente & uiilidade R TR -
polencizl dos meus estudos.

4. Tenhn duvides sobre o significad o dos meus estudos, c U R e I T
Eficicia Profissional

1. Consigo resolver, de forma eficax, os problemas gue resoltam @ © & O & & &
dos meus estndos.

2. Acredin gue participo, de forma. positive, nes aules o goe U e R T -
amsisto.

3. Sinlo gue son um bom aluno. R TR -
4. Sinlo-me estimulado guando alcango os meus objectivos U R R TR -
excolares,

5. Tenhno aprendido mmilos mabérins inkeressonies dursniz omes @ © O 0 @ & &
(=10, -

fi. Durante a gule, sindo que consigo acompanhar ss medfériasde @ © @ O & O &
oo eficaz.




Anexo IV

Tabela de Descricdo Sociodemografica

51



Tabela 10- Tabela de descricdo sociodemografica

Frequéncia (%)

Amostra Total Medicina
Género
Feminino 81.0 79.6
Masculino 18.8 20.4

Nacionalidade

Portuguesa 934 94.1

Outra 6.6 5.9

Ano do Curso

1° 20.8 16.5
20 16.4 16.8
3° 18.6 19.2
40 18.2 19.2
50 14.9 14.9
6° 11.1 134

Instituicdo de Ensino

FMUC 50.8 52.6

Medicina
Dentaria

88.1

11.9

92.5

7.5

40.7

14.8

15.6

13.3

14.8

42.2
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FMUL

Universidade NOVA

de Lisboa

FMUP

ICBAS

UBI

Universidade dos
Acores

Escola de Medicina
da Universidade do
Minho

Universidade da
Madeira

Universidade de
Cabo Verde

Universidade do
Algarve

IUEM — Medicina
Dentéria

UCP - Medicina
Dentaria

Faculdade de

Medicina Dentaria da

Universidade de
Lisboa
Faculdade de

Medicina Dentéaria da

Universidade do
Porto

UFP — Medicina
Dentaria

Universidade de
Santiago de
Compostela

17.6

3.4

2.3

6.5

2.5

3.6

13

1.6

2.4

1.6

4.6

Estuda na cidade onde reside?

215

4.2

2.7

8.6

3.1

4.4

8.9

13.3

8.9

25.9
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Sim

Com pais/familiares

Com amigos/colegas
em apartamento/casa
partilhada

Sozinho(a)

Residéncia
Universitaria

Sim

40.4 38.5

59.6 61.5

Com quem reside?

38.9 39.1
36.3 36.5
5.7 52
4.9 55

Possui um curso superior?

9.8 10.8

90.2 89.2

49.6

50.3

37.8

35.6

8.1

2.2

5.2

94.8
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