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RESUMO

Introducao: Estudantes de medicina enfrentam intensas horas de estudo e de
atividades praticas, o que pode prejudicar a qualidade do sono e aumentar niveis de
estresse. O conhecimento da relagdo entre sono e estresse nesses individuos é
importante para orientar estratégias de promog¢ao de saude e do ensino. Objetivo:
Investigar a relagdo entre a qualidade do sono e estresse em estudantes de
medicina de uma instituicdo publica. Método: Estudo transversal, descritivo e
quantitativo realizado com 255 estudantes de medicina. Os testes aplicados foram: o
indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI) para avaliar a qualidade do sono
e o Questionario de Saude Geral de 12 itens (GHQ-12) para avaliar o estresse
psicologico. As variaveis continuas foram analisadas com o teste de t-student e
ANOVA. Ademais, as correlagdes foram verificadas pelo teste de correlagdo de
Pearson. O nivel de significancia foi de p<0,05. Resultado: Observou-se ma
qualidade do sono em 77,3% dos participantes e presenca de estresse estimada em
63,9%. Houve correlacdo positiva moderada entre os escores do PSQIl e GHQ-12
(r=0,60; p<0,01). Nao foram encontradas associag¢des estatisticamente significativas
entre qualidade do sono ou estresse e variaveis sociodemograficas, como idade,
sexo e ano do curso. Conclusao: Foi observada uma alta prevaléncia desses
disturbios na populacdo observada. Além disso, a correlacdo moderada entre os
escores sugere associagcao entre sono ruim e estresse. Tais achados reforcam a
necessidade de elaborar politicas publicas que visam fornecer um ambiente mais
saudavel para a formacao destes futuros profissionais da saude.

Palavras-chave: Qualidade do Sono; Estresse Psicologico; Estudantes de

Medicina.
ABSTRACT

Introduction: Medical students face intense study hours and practical activities,
which can impair sleep quality and increase stress levels. Understanding the

relationship between sleep and stress in these individuals is important to guide health



promotion and educational strategies. Objective: To investigate the relationship
between sleep quality and stress in medical students from a public institution.
Method: A cross-sectional, descriptive, and quantitative study was conducted with
255 medical students. The applied instruments were the Pittsburgh Sleep Quality
Index (PSQI) to assess sleep quality and the 12-item General Health Questionnaire
(GHQ-12) to assess psychological stress. Continuous variables were analyzed using
Student’s t-test and ANOVA. Additionally, correlations were verified using Pearson’s
correlation test. The significance level was set at p<0.05. Results: Poor sleep quality
was observed in 77.3% of participants, and stress was estimated in 63.9%. A
moderate positive correlation was found between PSQI and GHQ-12 scores (r=0.60;
p<0.01). No statistically significant associations were found between sleep quality or
stress and sociodemographic variables such as age, sex, or year of study.
Conclusion: A high prevalence of these disorders was observed in the studied
population. Furthermore, the moderate correlation between scores suggests an
association between poor sleep and stress. These findings reinforce the need to
develop public policies aimed at providing a healthier environment for the training of
these future healthcare professionals.

Keywords: Sleep Quality; Stress, Psychological; Students, Medical.
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INTRODUGCAO

O sono constitui uma fungdo essencial da fisiologia humana, diretamente relacionado ao
funcionamento dos sistemas corporais, a saude mental, as capacidades cognitivas e a qualidade
de vida'. A definigdo de sono de boa qualidade é complexa e multifatorial, requerendo a presenca
de determinados elementos, como: quantidade adequada de horas em andamento, regularidade e
auséncia de disturbios?. Além disso, torna-se necessario considerar a integragdo de aspectos
subjetivos e objetivos do sono. Os aspectos subjetivos incluem a forma como o individuo se sente
ao despertar e ao longo do dia, a sensacdo de repouso ao despertar e a frequéncia de
despertares noturnos. Ja os aspectos objetivos abrangem a realizagdo de exames como a
polissonografia e a actigrafia®.

O estresse é definido como um estado que desafia a homeostase. Em contrabalancgo, o
organismo ativa respostas neuroenddécrinas autonémicas e centrais para restaurar o organismo
para o estado de equilibrio. As implicagdes biologicas desses eventos incluem o restabelecimento
do estado homeostatico, o dano corporal ou o desenvolvimento de doencas®. Fatores estressantes
alteram o ciclo sono-vigilia e a qualidade do sono de acordo com o tipo de estressor e com o
tempo de exposicdo a este. Disturbios agudos do sono e estresse estdo associados desde a
alteragbes de humor e de cognicao temporarias, até ao aumento da pressao arterial, dos niveis
sanguineos de glicose e de citocinas pré inflamatérias, enquanto que exposi¢cdes cronicas
aumentam os riscos de desenvolvimento de doencas cardiovasculares, metabdlicas e
neurodegenerativas®®.

Investigacbes acerca da qualidade do sono no meio académico intensificaram-se nas
ultimas duas décadas, sendo que, inicialmente, a populagao prioritariamente investigada era a dos
estudantes dos ensinos fundamental e médio’. Entretanto, o estudo do tema entre estudantes
universitarios, especialmente entre estudantes de Medicina, tém sido mais investigados nos
ultimos anos. Uma meta-analise de 2022 mostrou uma associagcdo moderada entre estresse e
sono ruim (r=0.39) em estudantes universitarios, contudo, a alta heterogeneidade dos dados
limitou a forca das conclusdes, atribuida principalmente ao predominio de estudos transversais
realizados em paises de alta renda®. Além disso, poucos estudos estratificam os dados conforme
os anos do curso, uma variavel que pode se revelar importante, pois as fontes de estresse e os
habitos de sono podem variar significativamente ao decorrer da formag&o®®.

Em adicdo, um estudo realizado 2021, analisou a qualidade do sono dos académicos de
Medicina de uma faculdade do estado de Minas Gerais e concluiu que esses estudantes
possuem, em média, menos horas de sono do que a maioria dos brasileiros, com 20,5% dos
entrevistados apresentando algum tipo de disturbio do sono. Essas altera¢des foram associadas a
falta de tempo e a exaustdo pelo curso ser de carga horaria integral, a realizacdo de cursos
extracurriculares para melhor qualificagao profissional e a dedicagéo exigida pela faculdade™.

Diante desse cenario, evidencia-se a necessidade de estudos que investiguem a relagao

entre estresse e qualidade do sono em estudantes de Medicina no contexto nacional. O presente
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estudo propbe-se a preencher essa lacuna por meio da aplicagdo de questionarios validados,
abrangendo diferentes anos do curso. Espera-se, com isso, gerar dados que subsidiem o
desenvolvimento de politicas publicas e incentivem futuras pesquisas voltadas a promocéo da

saude mental e a qualidade de vida dos futuros profissionais da Medicina™.

METODO

Estudo quantitativo, transversal, descritivo, de natureza basica, feito numa faculdade de
medicina de Goias. A populacdo em analise sdo os 697 estudantes do curso de Medicina, do 1°ao
6° ano, devidamente matriculados na instituicdo no periodo de 2023/2024. Para calcular o
tamanho da amostra foi utilizado o procedimento classico descrito por Lwanga e Lemeshow
(1991)". Desta forma, foi utilizado o intervalo de confianga de 95%, erro amostral de 5% e uma
estimativa da proporcado de 50% (maxima abrangéncia). Assim, foi obtido um tamanho amostral
igual a 248 alunos.

A coleta de dados foi realizada por meio de pesquisa de campo com autoaplicacdo dos
questionarios on-line Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) e General Health Questionnaire
(GHQ-12), a fim de analisar a relagao entre qualidade de sono e sintomas de stress na populagéo
estudada. O critério de inclusdo dos participantes é estar matriculado no curso de Medicina da
instituicdo e concordar em responder os questionarios, e os critérios de exclusao sao: apresentar
idade menor que 18 anos, visando maior autonomia e viabilidade de resposta do termo de
consentimento livre e esclarecido para resposta dos questionarios, e/ou qualquer tipo de
adversidade que impossibilite a autoaplicagdo dos questionarios. As etapas da pesquisa
respeitam o livre-arbitrio dos participantes em expressar sua opinido, ndo induzindo as respostas
para o favorecimento do estudo. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o
parecer n°® 7.177.728, em conformidade com a Resolugdo CNS n° 466/12.A aceitagdo da
participacao sera considerada a partir da assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Sera garantido o sigilo das informacdes e também o anonimato dos
participantes.

Os questionarios aplicados no estudo foram escolhidos apds avaliagao de sua aplicabilidade
e confiabilidade de resultados'™™. O PSQI é um método amplamente utilizado para avaliar a
autopercebida qualidade de sono, por se tratar de uma ferramenta que pode ser usada na
populagdo clinica e nao clinica, por ter suas propriedades psicométricas frequentemente
estudadas e por ser breve e auto aplicavel, sendo considerado padrdo ouro'. Publicado em 1989,
tem uma sensibilidade de 89.6% e especificidade de 86.5%. O teste € composto por 19 questdes
divididas em 7 componentes (qualidade subjetiva do sono, laténcia do sono, duragdo do sono,
eficiéncia habitual do sono, alteragdes do sono, uso de medicamentos para dormir, disfungcao
diurna do sono) que norteiam a pontuagao do teste, sendo que cada componente pontua de 0 a 3.

O escore final é dado pela soma dos respectivos itens’®.
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Além disso, as questbes que o compdem sao de teor quantitativo e qualitativo, logo, esse
método explora os aspectos subjetivos e objetivos de seu objeto de estudo. Como forma de
avaliacdo, apos a contabilizacdo dos pontos, é determinado se o aplicante tem “ma qualidade de
sono” para pontuagdes iguais ou acima de 5 ou “boa qualidade de sono” para o restante. Portanto,
o PSQI é uma ferramenta valida para investigar e avaliar os participantes deste estudo’.

O GHQ-12 é um questionario adequado para a analise do nivel de sofrimento psicoldgico e
de potenciais disturbios psiquiatricos nao psicéticos na populagao nao clinica. Além disso, € um
instrumento psicométrico validado para uso na realidade brasileira. A pontuacéo foi calculada na
escala Likert de 0 a 3, sendo que valores acima de 12 indicam estresse e sofrimento
psicologico™ 1718,

A caracterizagdo da amostra foi realizada por meio de estatisticas descritivas, com as
variaveis categoricas apresentadas em frequéncias absolutas (n) e relativas (%), e as variaveis
continuas expressas em média e desvio padrao (DP). A normalidade das variaveis continuas foi
verificada previamente por meio do teste de Kolmogorov-Smirnov. Para as comparagdes entre
grupos, as variaveis continuas foram analisadas utilizando o teste t de Student e a analise de
variancia (ANOVA), conforme o numero de grupos comparados. As associagdes entre variaveis
categéricas foram avaliadas por meio do teste do Qui-quadrado de Pearson. As correlagdes foram
verificadas com o teste de correlagao de Pearson, incluindo a associagao entre a idade e o0 escore
total do GHQ, bem como entre os escores totais do PSQI e do GHQ. As analises estatisticas
foram realizadas utilizando o software IBM SPSS Statistics for Windows, versao 26.0 (IBM Corp.,
Armonk, NY, USA), adotando-se um nivel de significancia de 5% (p < 0,05).

RESULTADOS

Esse estudo contou com 255 participantes, sendo 138 do sexo masculino (54,1%) e 117 do
sexo feminino (45,9%). A idade média amostral foi de 23,3 anos (DP = 4,22). Em relagdo ao ano
letivo, observou-se uma distribuicdo relativamente homogénea entre os seis anos avaliados, com
47 participantes pertencentes ao primeiro ano (18,4%), 45 participantes pertencentes ao segundo
ano (17,6%), 51 pertencentes ao terceiro (20%), 41 ao quarto (16,1%), 25 ao quinto (9,8%) e 46
ao sexto (18%) (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizagao do perfil demografico



h %

Sexo

Feminino 117 459
Masculino 138 541
Ano Letivo

Primeiro 47 18,4
Segundo 45 176
Terceiro a1 200
Quarto 41 16,1
Quinto 25 a8
Sexto 46 18.0

Abreviaturas: n = frequéncia absoluta; % = frequéncia relativa

Fonte: Elaborada pelos autores

Através do estudo dos componentes do PSQI, observou-se que a prevaléncia de qualidade
de sono ruim entre os participantes foi de 77,3% (n=197). Dentre estes, a média de idade foi de
23,3 anos, 55,3% (n=109) eram do sexo masculino, e o ano letivo ao qual pertenciam mostrou-se
de distribuicdo relativamente homogénea, com o primeiro ano apresentando sutil predominéancia
(19,8%) (Tabela 2).

Tabela 2. Resultado da comparacao da qualidade do sono com a idade, sexo e ano letivo da

amostra

Qualidade do sono (PSQI)

Boa Ma P
Idade
Anos (Média + DP) 23,29 + 3 B1 2337 +434 0,907
Sexo n (%)
Feminino 29 (50,0) 88 (44,7) 0.47%*
Masculino 29 (50,0) 109 (55,3) '
Ano Letivo n (%)
Primeiro 8(13,8) 39 (19.8)
Segundo 8(13,8) 37 (18.8)
Terceiro 12 (20,7) 39 (19.8) 0,58+
Quarto 13 (22 4) 28 (14,2) '
Quinto 5(8,6) 20 (10,2)
Sexto 12 (20,7) 34 (17.3)

Abreviaturas: n = frequéncia absoluta; % = frequéncia relativa; DP = desvio padrao

"Teste t de Student; "Qui-quadrado de Pearson

Fonte: Elaborada pelos autores

A prevaléncia de boa qualidade de sono foi de 22,7% (n=58) entre os participantes, com
uma média de idade de 23,2 anos entre este grupo, igual distribuicdo entre os sexos (50%) e
relativa homogeneidade de distribuicdo entre os anos do curso, com o quarto ano apresentando
leve predominancia (22,4%) (Tabela 2).

A Tabela 2 apresenta a relagdo entre qualidade de sono e as variantes sociodemograficas

da pesquisa. Nao ha diferenca estatisticamente significativa entre os grupos (p=0,90) ao analisar a
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associacao entre a média de idade dos participantes e a qualidade de sono. Quanto ao sexo,
também nao foi encontrada diferenca estatisticamente significativa entre aqueles com qualidade
de sono boa e ruim (p=0,47). Em relacdo ao ano letivo cursado, este padrao igualmente foi
repetido, ndo se identificando associagao significativa com a qualidade de sono (p=0,58).

O estudo dos componentes do GHQ-12 identificou que a média do escore total do
questionario foi de 15 (DP= 6,96) para a populagcido amostral, de 14,93 (DP = 6,71) entre os
participantes do sexo feminino e de 15,07 (DP = 7,19) entre os do sexo masculino (p = 0,87), o
que aponta para valores praticamente equivalentes entre os grupos e auséncia de diferenca
estatisticamente significante entre os sexos (Tabela 3).

Tabela 3. Resultado da comparagdo do GHQ com o sexo e ano letivo da amostra

Média Desvio padrdo p
Sexo
Feminino 14 893 6,71 0.87*
Masculino 15,07 7,19 ’
Ano Letivo
Primeiro 13,96 5,89
Segundo 16,51 7.14
Terceiro 14,06 6,98 0.09%
Quarto 13,66 579 !
Quinto 17,68 8,83
Sexto 15,39 7,22

‘Teste t de Student; "ANOVA

Fonte: Elaborada pelos autores

A analise do escore total do GHQ-12 e da idade média dos participantes presente na Figura
1 revelou que a correlagdo de Pearson entre essas variaveis foi fraca e ndo estatisticamente
significativa (r = 0,04; p = 0,46), o que indica auséncia de associacao linear relevante entre a
idade e a percepcéo de saude relacionada a qualidade de vida.

Figura 1. Grafico de dispersao apresentando o resultado da correlacao de Pearson entre a
Idade e o Escore total do GHQ
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Abreviaturas: GHQ = General Health Questionnaire

Fonte: Elaborada pelos autores

Na comparacéo entre os anos letivos, a analise de variancia (ANOVA) também n&o revelou
diferencgas significativas (p = 0,09). Observou-se, no entanto, que os estudantes do quinto ano
apresentaram o maior escore médio (17,68; DP = 8,83), seguidos pelos do segundo ano (16,51;
DP = 7,14). Os menores escores medios foram registrados no quarto ano (13,66; DP = 5,79) e no
primeiro ano(13,96; DP = 5,89), o que pode indicar alguma tendéncia de oscilagdo entre os anos
letivos, embora sem significancia estatistica (Tabela 3).

Por outro lado, a Figura 2 evidencia uma correlagao positiva significativa entre o escore total
do PSQI (qualidade do sono) e o escore total do GHQ-12. A analise revelou um coeficiente de
correlagdo de Pearson de r = 0,60 (p < 0,01), indicando uma associagao linear moderada. Esse
resultado demonstra que quanto maior o escore no PSQI — o que indica pior qualidade do sono —
maior também o escore do GHQ, sugerindo pior percepgdo de saude e qualidade de vida.
Portanto, os dados apontam que estudantes com pior qualidade do sono também apresentam

maior comprometimento na saude percebida.
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Figura 2. Grafico de dispersao apresentando o resultado da correlacdo de Pearson entre o
Escore total do PSQI e o Escore total do GHQ
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Abreviaturas: PSQI = Pittsburgh Sleep Quality Index; GHQ = General Health Questionnaire

Fonte: Elaborada pelos autores.

DISCUSSAO

A presente analise identificou uma alta prevaléncia de qualidade de sono ruim entre os
estudantes investigados (77,3%). Esse resultado é semelhante ao de outras pesquisas realizadas
em diferentes regiées do Brasil, como Sdo Paulo (65,6%)'°, Paraiba (64,5%)%, Bahia (84,1%)*' e
uma pesquisa feita na regido Sul (70,6%)%, porém é superior ao encontrado em uma faculdade do
estado de Minas Gerais (47,2%)'. No ambito internacional, também foi identificada baixa
qualidade de sono entre os estudantes de medicina em locais como Arabia Saudita (77%)",
Tunisia (63,5%)* e Portugal (72,6%)*, entretanto em paises como o Vietna, esse indice
apresentou valores menores (50,2%)%.

Uma meta-analise de 57 estudos internacionais, publicada em 2020, concluiu que, em
média, 52,7% (IC95%: 45,3%— 60,1%; p < 0,001) dos estudantes de Medicina apresentam baixa

qualidade de sono, valor esse expressivamente maior comparado ao identificado na populagéo



8
universitaria externa ao campo da Medicina (23,9%; 1C95%: 20,8%—27,4%) e na populagao geral
mais velha (38,3%; 1C95%: 32,4%—44,2%). Também identificou-se que a prevaléncia média é
alterada de acordo com o continente originario dos alunos, com a Europa apresentando indices
mais elevados (65,13%), seguida da América (59,92%), Africa (54,54%), Asia (47,44%) e Oceania
(30,51%). Esses achados sao consoantes com os resultados apresentados por este estudo, ao
evidenciar o alto indice de qualidade de sono ruim no meio académico da Medicina. Contudo,
destaca-se a diferenca entre a média global de prevaléncia de sono ruim nestes estudantes
(52,7%), a média identificada no continente Americano (59,92%) e a prevaléncia identificada na
analise atual (77,3%), a qual é consideravelmente superior as demais®.

Uma pesquisa transversal de 2009 investigou a qualidade do sono de estudantes de
Medicina da mesma instituicdo publica abordada neste trabalho. Foi constatado que 14,9% da
amostra possuia padrdo ruim de sono?, em contraste ao resultado de 77,3% identificado no
cenario atual. Esse contraste evidencia uma deterioragdo do sono destes estudantes no ano de
2009 em comparagao ao de 2025. Entretanto, por serem estudos transversais, ndo é possivel
declarar se a alteragdo encontrada é condizente com uma piora continua ou episédica do padrao
de sono da amostra investigada.

No que se refere ao sexo dos participantes, observou-se que 75,2% das mulheres e
aproximadamente 79% dos homens apresentaram ma qualidade do sono. No entanto, essa
diferenga nao alcangou significancia estatistica com p= 0.47, indicando auséncia de associagao
entre sexo e qualidade do sono na amostra analisada. Esse achado contrasta com os resultados
de um estudo realizado em Portugal, no qual a prevaléncia de ma qualidade do sono foi
significativamente maior entre mulheres®*. Em contraste, revisbes sistematicas e meta-analises
recentes também nao identificaram associacao estatisticamente significativa entre essas variaveis,
corroborando os resultados desta pesquisa?®%,

Ademais, ndo se observou associacao estatisticamente significativa entre o ano do curso
médico e a qualidade do sono dos participantes (p = 0,58), indicando que o estagio de formacao
académica nao influenciou, de forma relevante, os escores do PSQI. Esse resultado diverge de
achados reportados em um estudo realizado em Minas Gerais, no qual a qualidade do sono variou
significativamente conforme o ano letivo (p = 0,0038)™. No entanto, investigagdes conduzidas em
diferentes contextos geograficos — como Portugal®®, China®, e na cidade de Botucatu, Brasil*'—
também nao identificaram variagbes significativas na prevaléncia de disturbios do sono ao longo
das etapas do curso médico, corroborando com os achados da aqui descritos. Além disso, a
idade, analisada como variavel independente, também ndo demonstrou impacto estatisticamente
significativo sobre a qualidade do sono (p = 0,90), reforgando evidéncias anteriores de que fatores
como idade e tempo de formacéo, isoladamente, nao explicam a variabilidade nos padrdes de
sono entre estudantes universitarios?-*,

Na analise dos dados obtidos pelo GHQ-12, encontrou-se uma média de pontuacédo de 15

(DP= 6,96) e a prevaléncia de stress e sintomas psicoldgicos estimada foi de 63,9% - utilizou-se a
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pontuacao 12 na escala de Likert como ponto de corte. Por comparagao, um estudo realizado em
Belo Horizonte durante a pandemia de Covid-19 encontrou uma pontuagdo média
consideravelmente maior de 22,16 e com desvio padrdo menor (DP= 0,26) mas com uma
prevaléncia estimada semelhante de 66,9%%*. Uma meta-andlise realizada no Brasil analisou 6
trabalhos e encontrou uma prevaléncia de 49,9% de estresse'. Outros estudos conduzidos
internacionalmente corroboram com os achados encontrados, por exemplo, em Hong Kong, 87%
dos estudantes de medicina pontuaram acima do ponto de corte para sofrimento psicolégico com
o GHQ-12%. Outra pesquisa, no Canada, revelou que 74% dos estudantes de medicina
preencheram os critérios do GHQ para morbidade psiquiatrica®.

Quanto ao sexo, nao encontrou-se diferenca estatistica entre homens e mulheres (p=0,87).
Isso se alinha a um estudo realizado em Botucatu que encontrou que a prevaléncia de transtornos
mentais comuns foi de 46,8% em mulheres e de 42,3% em homens com p=0,35%. No entanto,
uma revisdo sistematica e meta-analise identificou o sexo feminino como um fator de risco
significativo para estresse e outros problemas mentais em estudantes de medicina na China
durante a pandemia de Covid-19%. Ademais, os anos letivos ndo apresentaram correlagao linear
com o escore do teste, porém, o quinto ano apresentou maior pontuacdo média. Esse achado
contrasta com o encontrado em um estudo de 2023, onde a prevaléncia de pontuagao foi superior
ao corte do GHQ em 39% dos estudantes do primeiro ano e em 37% do quinto ano®’.

A analise da correlacdo de Pearson entre os escores totais do PSQl e do GHQ-12
evidenciou uma associacao linear moderada entre eles, com r = 0,60 e p < 0,01, o que indica que
quanto piores os indicativos da qualidade de sono da amostra avaliada, pior € a percepg¢ao desta
quanto a sua saude e qualidade de vida. Em pesquisas feitas em ambito internacional também foi
identificada a correlagao positiva entre estes dois fatores em meio aos estudantes da area médica,
por exemplo, na india® (r = 0,384; p < 0,001), Indonésia® (p < 0,001) e Ir&*° (r = 0,506; p < 0,001).
Em estudos na populagédo universitaria geral na Tailandia*' (p < 0,001) e na Nigéria*? (r = 0,252; p
< 0,001) igualmente constataram a relagao estatisticamente significativa entre maiores escores do
PSQl e do GHQ-12.

Os estudantes de Medicina sdo uma populagcdo mais propensa a fatores estressores e a
aquisi¢do de problemas associados ao sono*®. No Brasil, uma revisdo sistematica e meta-analise
identificou que 49,9% desses estudantes relatam niveis elevados de estresse, 51,5% apresentam
baixa qualidade do sono e 46,1% sofrem com sonoléncia diurna excessiva, taxas
significativamente superiores as observadas em outras populagdes jovens'. A alta demanda do
curso, a exigente carga horaria dos estudos e da pratica clinica e a subestimagéo da qualidade do
sono destes académicos por eles mesmos e pela sociedade sdao uns dos elementos que
acentuam esta realidade***. Considerando a natureza bidirecional do sono e do estresse, a
exposicdo a fatores estressores académicos ao longo do dia aumenta a predisposicdo ao
surgimento de problemas do sono, o que, ao longo do tempo, reduz a capacidade dos estudantes

de gerenciarem estressores sociais, interpessoais e académicos*.
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A curto prazo, alteracdes do sono e do estresse sao capazes de aumentar a pressao arterial
sistémica, citocinas proé-inflamatérias, ingestao caldrica diaria, além dos niveis séricos de glicose,
insulina e cortisol®. Se cronificadas, ocorre aumento do risco de desenvolvimento de alteragbes
cardiovasculares, metabdlicas, cognitivas, psicoldgicas, além de piora do desempenho académico
e do cuidado com o paciente®*. Considerando que os estudantes de Medicina lidam diariamente
com a vida e a saude da populagéo, € imprescindivel que estes estejam aptos a promover um

atendimento de qualidade e a se consolidarem intelectualmente como profissionais capacitados.

CONCLUSAO

Observou-se uma correlagao moderada entre pior qualidade do sono e niveis elevados de
estresse, compativel com achados previamente relatados em estudos nacionais e internacionais.
Nao foi identificada associagao estatisticamente significativa entre variaveis sociodemograficas -
ano letivo, sexo e idade - e os desfechos de sono ou estresse isoladamente. Destaca-se, portanto,
a necessidade de investigagbes adicionais em ambito nacional, replicando esta analise em
diferentes centros de pesquisa para suprir lacunas existentes na literatura.

Além disso, a alta prevaléncia desses disturbios na populacido estudada reforca a
pertinéncia de desenvolver projetos de intervencdo especificos. Tais iniciativas visam otimizar a
qualidade do sono e reduzir o estresse, contribuindo para a formacéo de profissionais médicos
mais capacitados e resilientes.

Reconhece-se a limitagao inerente ao delineamento transversal, que impede a determinacao
de causalidade. Uma vez que a qualidade do sono e o estresse foram medidos simultaneamente,
torna-se dificil estabelecer uma relagao temporal entre eles*®. Dado o que foi discutido, instituicoes
de ensino devem adotar politicas de bem-estar que atinjam os estudantes de medicina para que

possam exercer sua futura profissdo em plenas capacidades.
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10. ANEXOS E APENDICES

ANEXO A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE
(MODELO A SER APRESENTADO PARA AVALIAGAO ETICA)

Vocé estd sendo convidado (a) a participar, como voluntario (a), da pesquisa
intitulada “Relagao entre qualidade de sono e sintomas de estresse em estudantes
de Medicina de uma escola publica federal nos diferentes anos do curso”. A
pesquisa esta sendo realizada por dois estudantes da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal de Goias: Marcela Costa Stoco e Rafael Augusto Santana de
Faria, com a orientacdo da Dra Eliane Consuelo Alves Rabelo, sendo a area da
pesquisa a fisiologia do sono e do estresse. Apds receber os esclarecimentos e as
informagdes a seguir, se vocé aceitar fazer parte do estudo, rubrique e/ou assine
todas as paginas desse Termo, em duas vias, sendo que uma delas é sua e a outra
ficara comigo. Esclarego que em caso de recusa na participagdo, em qualquer etapa
da pesquisa, vocé ndo sera penalizado (a) de forma alguma. Mas se aceitar
participar, as duvidas sobre a pesquisa poderdo ser esclarecidas pelos
pesquisadores  responsaveis, via e-mail marcela_stoco@discente.ufg.br,
rafael.faria@discente.ufg.br, elianeconsuelo@gmail.com e através dos seguintes
contatos telefonicos: (62)992498208, (62)985822588 e (62)981217893, inclusive

com possibilidade de ligagado a cobrar. Ao persistirem as duvidas sobre os seus

direitos como participante desta pesquisa, vocé também podera fazer contato com o
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goias, pelo telefone
(62)3521-1215, que € a instancia responsavel por dirimir as duvidas relacionadas ao
caréater ético da pesquisa. O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
de Goias (CEP-UFG) é independente, com fungdo publica, de carater consultivo,
educativo e deliberativo, criado para proteger o bem-estar dos/das participantes da
pesquisa, em sua integridade e dignidade, visando contribuir no desenvolvimento da
pesquisa dentro de padrdes éticos vigentes.

A presente pesquisa tem como objetivo geral identificar a relagao entre qualidade de
sono e estresse em discentes de Medicina de uma escola publica federal nos

diferentes anos do curso. Vocé sera submetido ao preenchimento de dois


mailto:marcela_stoco@discente.ufg.br
mailto:rafael.faria@discente.ufg.br
mailto:elianeconsuelo@gmail.com
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questionarios online, o Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQIl) e o General Health
Questionnaire (GHQ-12), e para isso devera reservar um periodo de
aproximadamente 10 minutos. Vocé tem direito ao ressarcimento das despesas
decorrentes da cooperagdo com a pesquisa, inclusive transporte e alimentacao, se
for o caso.

Em caso de danos, vocé tem o direito de pleitear indenizagao, conforme previsto em
Lei.

Se vocé ndo quiser que seu nome seja divulgado, esta garantido o sigilo que
assegure a privacidade e o anonimato. As informacgdes desta pesquisa serdo
confidenciais e serdo divulgadas apenas em eventos ou publicagdes cientificas.
Assim como qualquer outra pesquisa, esta ndo esta totalmente isenta de riscos. O
programa Google Forms®, o qual sera utilizado para a aplicagao dos questionarios,
assim como todo programa de computador, ndo garante sigilo total dos dados.
Ademais, ha a possibilidade de perda de tempo para responder as perguntas.
Entretanto, para minimizar tais riscos, nao lhe sera pedido que coloque seu nome,
além de vocé ter a liberdade de interromper a pesquisa a qualquer momento, sem
que nenhum prejuizo lhe seja associado.

Durante todo o periodo da pesquisa e na divulgagao dos resultados, sua privacidade
sera respeitada, ou seja, seu nome ou qualquer outro dado ou elemento que possa,
de alguma forma, identificar-lhe, sera mantido em sigilo. Todo material ficara sob
minha guarda por um periodo minimo de cinco anos. Para condugdo da coleta é
necessario o seu consentimento, para isso, clique no botado da opgao que valida sua

decisao.

Pode haver a necessidade de utilizarmos sua opinido em publicagdes, fagca uma

rubrica entre os parénteses que valida a sua decisao:

( ) Permito a divulgagdo da minha opinido nos resultados publicados da
pesquisa.
( ) Nao Permito a divulgacdo da minha opinido nos resultados

publicados da pesquisa.

Pode haver também, a necessidade de utilizarmos sua imagem em publicagdes,

faca uma rubrica entre os parénteses que valida a sua decisio:
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( ) Permito a divulgagdo da minha imagem nos resultados publicados
da pesquisa.
( ) Nao Permito a divulgacdo da minha imagem nos resultados

publicados da pesquisa.

Pode haver necessidade de utilizacido dos dados coletados em pesquisas futuras,
desde que seja feita nova avaliacdo pelo CEP/UFG. Assim, solicito a sua

autorizagao, validando a sua deciséo ao rubricar os parénteses abaixo:

( ) Declaro ciéncia de que os meus dados coletados podem ser relevantes em
pesquisas futuras e, portanto, autorizo a guarda do material em banco de dados e/ou

biobancos e biorrepositorios.

( ) Declaro ciéncia de que os meus dados coletados podem ser
relevantes em pesquisas futuras, mas nao autorizo a guarda do material em banco

de dados e/ou biobancos e biorrepositorios.

1.2 Consentimento da Participagcdo da Pessoa como Sujeito da Pesquisa:

R , abaixo
assinado, concordo em participar do estudo intitulado “Relagao entre qualidade de
sono e sintomas de estresse em estudantes de Medicina de uma escola publica
federal nos diferentes anos do curso”. Informo ter mais de 18 anos de idade e
destaco que minha participagdo nesta pesquisa € de carater voluntario. Fui
devidamente esclarecido (a) pelos pesquisadores responsaveis Marcela Costa Stoco
e Rafael Augusto Santana de Faria sobre a pesquisa, os procedimentos e métodos
envolvidos, assim como os possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha
participacdo no estudo. Foi-me garantido que posso retirar meu consentimento a
qualguer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade. Declaro, portanto, que

concordo com a minha participagao no projeto de pesquisa acima descrito.



20

Assinatura por extenso do(a) participante

Assinatura por extenso do(a) pesquisador(a) responsavel
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ANEXO B - Pittsburgh Sleep Quality Index - Portugués Brasileiro
Questionario extraido do texto Validation of the Brazilian Portuguese version of the
Pittsburgh Sleep Quality Index (BERTOLAZI et al,. 2011)

Nome: Idade:

Data:

Instrugdes: As seguintes perguntas s&o relativas aos seus habitos de sono durante o
ultimo més somente. Suas respostas devem indicar a lembranca mais exata da
maioria dos dias e noites do ultimo més. Por favor, responda a todas as perguntas.

1. Durante o ultimo més, quando vocé geralmente foi para a cama a noite? Hora
usual de deitar

2. Durante o ultimo més, quanto tempo (em minutos) vocé geralmente levou para
dormir a noite? Numero de minutos

3. Durante o ultimo més, quando vocé geralmente levantou de manha? Hora usual
de levantar

4. Durante o ultimo més, quantas horas de sono vocé teve por noite? (Este pode ser
diferente do numero de horas que vocé ficou na cama). Horas de sono por noite
Para cada uma das questdes restantes, marque a melhor
(uma) resposta. Por favor, responda a todas as questodes.

5. Durante o ultimo més, com que frequéncia vocé teve dificuldade de dormir porque
VOCE...

(a) Nao conseguiu adormecer em até 30 minutos: Nenhuma no ultimo més
Menos de 1
vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(b) Acordou no meio da noite ou de manha cedo: Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/
semana

(c) Precisou levantar para ir ao banheiro: Nenhuma no ultimo més Menos de
1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(d) Nao conseguiu respirar confortavelmente: Nenhuma no ultimo més Menos
de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(e) Tossiu ou roncou forte: Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana
1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana
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(f) Sentiu muito frio: Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana
1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(g) Sentiu muito calor: Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana
1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(h) Teve sonhos ruins: Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana
1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(i) Teve dor: Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana 1ou?2
vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

(j) Outra(s) razao(des), por favor descreva
Com que frequéncia, durante o ultimo més, vocé teve dificuldade para dormir deV|do
a essa razao? Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana 1o0u
2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

6. Durante o ultimo més, como vocé classificaria a qualidade do seu sono de uma
maneira geral? Muito boa Boa Ruim Muito ruim

7. Durante o ultimo més, com que frequéncia vocé tomou medicamento (prescrito ou
“por conta prépria”) para lhe ajudar a dormir? Nenhuma no ultimo més Menos
de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

8. No ultimo més, com que frequéncia vocé teve dificuldade de ficar acordado

enquanto dirigia, comia ou participava de uma atividade social (festa, reunido de

amigos, trabalho, estudo)? Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana
1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana

9. Durante o ultimo més, quao problematico foi para vocé manter o entusiasmo
(&nimo) para fazer as coisas (suas atividades habituais)? Nenhuma dificuldade
Um problema leve Um problema razoavel Um grande problema

10. Vocé tem um(a) parceiro [esposo(a)] ou colega de quarto?

Ndo  Parceiro ou colega, mas em outro quarto __ Parceiro no mesmo quarto,
mas nao na mesma cama _____ Parceiro na mesmacama

Se vocé tem um parceiro ou colega de quarto, pergunte a ele/ela com que
frequéncia, no ultimo més, vocé teve ...

(a) Ronco forte: Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana 1
ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/ semana
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(b) Longas paradas na respiragdo enquanto dormia: Nenhuma no ultimo més
Menos de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais vezes/
semana

(c) Contragdes ou puxdes nas pernas enquanto vocé dormia Nenhuma no ultimo
més Menos de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais
vezes/ semana

(d) Episédios de desorientagdo ou confusdo durante o sono: Nenhuma no ultimo
més Menos de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/ semana 3 ou mais

vezes/ semana

(e) Outras alteragdes (inquietagdes) enquanto vocé dorme; por favor, descreva

Nenhuma no ultimo més Menos de 1 vez/ semana 1 ou 2 vezes/
semana 3 ou mais vezes/ semana
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ANEXO C - GENERAL HEALTH QUESTIONNAIRE (GHQ-12)

Questionario adaptado da dissertacédo de Luciana Machado (MACHADO, 2017) e do
artigo de Livia Borges e Joao Argolo (BORGES; ARGOLO, 2002)

1) Vocé tem conseguido se concentrar bem naquilo que faz?
Melhor do que de costume O mesmo de sempre Menos que de
costume Muito menos que de costume

2) Vocé tem perdido o sono frequentemente por causa das suas preocupagdes?
De jeito nenhum Nao mais do que de costume Um pouco mais que de
costume Muito mais do que de costume

3) Vocé tem sentido que esta desempenhando um papel util na vida?
Melhor do que de costume O mesmo de sempre Menos que de
costume Muito menos que de costume

4) Vocé tem se sentido capaz de tomar decisdes ?
Melhor do que de costume O mesmo de sempre Menos que de
costume Muito menos que de costume

5) Vocé tem se sentido constantemente esgotado e sob pressao?
De jeito nenhum N&o mais do que de costume Um pouco mais que de
costume Muito mais do que de costume

6) Vocé tem tido a sensacgao de que nao pode superar suas dificuldades?
De jeito nenhum Nao mais do que de costume Um pouco mais que de
costume Muito mais do que de costume

7) Vocé tem realizado com satisfagao suas atividades normais do dia-a-dia ?
Melhor do que de costume O mesmo de sempre Menos que de
costume Muito menos que de costume

8) Vocé tem sido capaz de enfrentar seus problemas adequadamente ?
Melhor do que de costume O mesmo de sempre Menos que de
costume Muito menos que de costume

9) Vocé tem se sentido infeliz e deprimido?
De jeito nenhum Nao mais do que de costume Um pouco mais que de
costume Muito mais do que de costume

10) Vocé tem perdido a confianga em si mesmo?
De jeito nenhum Nao mais do que de costume Um pouco mais que de
costume Muito mais do que de costume
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11) Vocé tem pensado que € uma pessoa sem muito valor?
De jeito nenhum Nao mais do que de costume Um pouco mais que de
costume Muito mais do que de costume

12) Vocé se sente razoavelmente feliz, considerando todas as circunstancias?
Melhor que de costume O mesmo de sempre Menos que de costume
Muito menos que de costume



GLOSSARIO

ANOVA - Analise de variancia

DP - Desvio padrao

GHQ-12 - General Health Questionnaire

n - Frequéncias absolutas

PSQI - Pittsburgh Sleep Quality Index

TCLE - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
% - Frequéncias relativas
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OFiCIO DE APROVAGAO DO COMITE DE ETICA E PESQUISA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE £ Plataforma
GOIAS - UFG %mn

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: RELACAO ENTRE QUALIDADE DE SONO E SINTOMAS DE ESTRESSE EM
ESTUDANTES DE MEDICINA DE UMA ESCOLA PUBLICA FEDERAL NOS
DIFERENTES ANOS DO CURSO

Pesguisador: ELIANE CONSUELO ALVES RABELO CARNEIRO
Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: B2764424.6.0000.5083

Instituigao Proponente: Universidade Federal de Goids - UFG
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 7.177.728

Apresentacao do Projeto:

O sono & um constituinte essencial da qualidade de vida humana, haja vista que contribui para o bom
funcionamento da mente e dos sistemas corporais, sendo indispensavel para a realizagao das atividades do
cotidiano em todas as faixas etarias. Dentre os fatores capazes de alterar a qualidade do sono, o estresse @
um deles, porém ainda carece de pesquisas na literatura que investiguem tal associacao. Este estudo tem
por objetivo identificar a relagao entre qualidade de sono e estresse em estudantes de Medicina de uma
escola publica federal. Trata-se de um estudo quali-quantitativo, transversal, descritivo e de natureza basica.
A populacdo a ser analisada sao os 697 estudantes do curso de Medicina da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal de Goias (FM/UFG), do 1o ao 60 ano, devidamente matriculados na instituicdao no
periodo de 2023/2024. A amostra estabelecida é de 248 alunos, aos quais serao solicitados a aplicagao de
dois guestionarios online: o Pittsburgh Sleep Quality Index (P50Ql) e o General Health Questionnaire (GHQ-
12). Espera-se que ocorra uma adeséo significativa da populagao a ser estudada, para que a amostra
propicie robustez aos resultados da pesquisa. Os dados obtidos através dos questiondrios serdo analisados
a fim de investigar a qualidade do sono e os niveis de estresse dos estudantes de Medicina da populacao
selecionada, permitindo verificar se ha disparidades entre os anos do curso e se ha correlacao entre os
niveis de estresse e a qualidade de sono desses individuos.

Endereco: Rodovia R2, n. 3.061, Parque Tecnoldgico Samambaia, Edificio K2,sala 110, piso 1
Bairro: Campus Samambaia CEP: 74.590-970

UF: GO Municipio: GOIANIA

Telefone: (62)3521-1215 Fax: (62)3521-2045 E-mail: cep.prpi@ufg. b
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Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Priméario: ldentificar a relacdo entre qualidade de sono e estresse em discentes de Medicina de uma
escola pablica federal nos diferentes anos do curso.

Objetivo Secundério: Descrever a qualidade do sono da amostra da pesquisa ldentificar os fatores que
influenciam a qualidade do sono da amostraDescrever e identificar sintomas de estresse na
amostraldentificar os fatores gue influenciam a carga de estresse na amostraDescrever e identificar
sofrimento psicoldgico na amostraAnalisar e descrever sobre possivel correlacao entre a qualidade de sono
e 0s sintomas de estresse da amostra.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Sequndo os autores:

Riscos: O programa Google Forms®, o qual sera utilizado para a aplicagao dos questionarios, assim como
todo programa de computador, ndo garante sigilo total dos dados. Ademais, ha a possibilidade de perda de
tempo para responder as perguntas. Entretanto, para minimizar tais riscos, nao lhe sera pedido que coloque
seu nome, além de vocé ter a liberdade de interromper a pesquisa a qualguer momento, sem gue nenhum
prejuizo lhe seja associado.

Beneficios: Diante dos amplos maleficios que esses fatores podem ocasionar e da escassez na literatura de
pesqguisas acerca da relacao entre qualidade de sono e sintomas de estresse, esse estudo mostra-se
benéfico por propor a investigacao dessa correspondéncia e, assim, auxiliar no exame dos elementos
capazes de reduzir a qualidade de vida humana. Estudos dessa natureza sao capazes de fornecer material
para a elaboracao de politicas internas elou publicas que objetivem aprimorar a qualidade do sono e reduzir
os efeitos do estresse na populagao dos estudantes de Medicina, melhorando, pois, a pratica médica no

futuro.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de um estudo quali-quantitativo, transversal, descritivo, de natureza bésica, feito na Faculdade de
Medicina da Universidade Federal de Goias (FM/IUFG). 248 estudantes do curso de Medicina maiores de
idade, do 1° ao 6" ano, devidamente matriculados na instituicdo no periodo de 2023/2024 serdo recrutados.
A coleta de dados serd realizada por meio de pesquisa de campo com autoaplicagao dos questionarios on-
line Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQl) e General Health Questionnaire (GHQ 12), a fim de analisar a
relacdo entre qualidade de sono e sintomas de stress na populagao estudada. Os guestionarios serao
liberados apods a assinatura do TCLE.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
Foram apresentados:

Enderego: Rodovia R2, n. 3.061, Pargue Tecnologico Samambaia, Edificio K2,sala 110, piso 1
Bairro: Campus Samambaia CEP: 74.890-8270

UF: GO Municipio: GOIANIA

Telefone: [62)3521-1215 Fax: (62)3521-2045 E-mail: cep.prpi@ufg b
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- Termo de compromisso: devidamente preenchido e assinado;

- Folha de rosto devidamente preenchida e assinada pelo diretor da Faculdade de Medicina UFG;

- Projeto na integra contendo os instrumentos de coleta de dados (questionarios) e cronograma adequado,
prevendo inicio de coleta para novembro de 2024;

- TCLE: Adequado para a faixa de idade, bem redigido e sequindo o modelo disponibilizado pelo CEP.

Contém todas as prerrogativas de protecao ao participante de pesquisa.

Conclusbdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Diante do projeto exposto apresentar baixo risco, estar bem redigido, prevenindo riscos e ndo apresentando
dbices éticos, o presente protocolo seguird APROVADO, tendo por base as resolugoes CNS 510/16 e
466/12.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Informamos que o Comité de Etica em Pesquisa/CEP-UFG considera o presente protocolo APROVADO. A
pesquisa foi considerada em acordo com os principios éticos vigentes. Reiteramos a importancia deste
Parecer Consubstanciado, e lembramos que o{a) pesquisador(a) responsavel devera encaminhar ao CEP-
UFG os relatdrios parciais e o Relatdrio Final baseado na conclusao do estudo e na incidéncia de
publicacdes decorrentes deste, de acordo com o disposto na Resolugio CNS n. 466/12 e Resolugao CNS n.

510/16. O prazo para entrega do Relatorio € de até 30 dias apds o encerramento da pesquisa, previsto para
julho de 2025.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacoes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 29/08/2024 Aceito
do Projeto ROJETO 2282302.pdf 18:08:17
Outros Termo_Compromisso_Atualizado_assin | 29/08/2024 |RAFAEL AUGUSTO | Aceito

ado.pdf 18:07:56 |SANTANA DE FARIA|
TCLE / Termos de | TCLE_ATUALIZADO_AGO.pdf 29/08/2024 |RAFAEL AUGUSTO | Aceito
Assentimento / 18:05:55 |SANTANA DE FARIA
Justificativa de
Auséncia _
Projeto Detalhado / |TC_PRE_PROJETO.docx 05/08/2024 |RAFAEL AUGUSTO | Aceito
Brochura 12:52:28 | SANTANA DE FARIA
| Investigador
Folha de Rosto Folha_4544755_FOLHA_DE_ROSTO.p| 22/07/2024 |RAFAEL AUGUSTO | Aceito
df 14:52:19 | SANTANA DE

Enderego: Rodovia R2, n. 3.0617, Parque Tecnoldgico Samambaia, Edificio K2 sala 110, pisa 1
Bairro: Campus Samambaia CEP: 74 690-870

UF: GO Municipio: GOIANIA

Telefone: (62)3521-1215 Fax: (62)3521-2045 E-mail: cep.prpi@ufg.br
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Folha de Rosto Folha_4544755_FOLHA_DE_ROSTO.p| 22/07/2024 |FARIA
df 14:52:19

Aceito

Situacdo do Parecer:
Aprovado

MNecessita Apreciagdao da CONEP:
Mao

GOIANIA, 23 de Outubro de 2024

Assinado por:

Rosana de Morais Borges Marques
(Coordenador(a))




