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Prezados pais e responsdveis, este e-book é fruto de um

projeto maior do Programa de Pds-graduagdo em Saude
Coletiva da UNESC infitulado “SAUDE MENTAL DE
ADOLESCENTES EM MEIO A PANDEMIA DA COVID-19 NA
CIDADE DE CRICIUMA - SANTA CATARINA”. O objetivo
principal desta obra é simplificar a relagdo entre habitos de
vida e qualidade de vida em adolescentes. Além disso, o
trabalho tem por objetivo identificar a prevaléncia de
hdbitos ndo sauddveis na populagdo adolescente.
Compreender esses fatores é essencial para promover
mudangas positivas e intervengdes eficazes que possam ser
implementadas tanto na escola quanto em casa.



0 QUE E A QUALIDADE DE VIDAE
COMO ELA E MEDIDA?

QUALIRARE BE VIDA

E a percepcdo geral de bem-estar e satisfag@o que uma pessoa tfem em
relagdo a diferentes aspectos de sua vida. Embora seja um conceito subjetivo e
varie de pessoa para pessoa, existem ferramentas que s&o utilizadas para
medi-la e compreendé-la em diferentes contextos.

YWHOROL-BRER

E um desses instrumentos de avaliagdo, desenvolvido pela OMS. E um
questiondrio projetado para medir a percepgé@o que uma pessoa tem sobre
sua prépria qualidade de vida em quatro dominios principais: fisico,
psicolégico, relagdes sociais e meio ambiente. Com respostas objetivas,
consegue fornecer uma visdo abrangente da qualidade de vida, sendo utilizado
em pesquisas e intervengdes de saude para avaliar e melhorar o impacto de
diferentes condi¢Bes e tratamentos na vida das pessoas.

A avaliagdo de qualidade de vida é verificada pelas médias que variam
de 0 a 100 para cada dominio, em que quanto mais alta a média,
melhor a percepg&o da qualidade de vida do individuo.

DOMINIO FiSICO: avalia a percepcdo da satde fisica, energia,
‘ . dor, sono, mobilidade e atividades cotidianas. Inclui aspectos
relacionados & capacidade funcional, dor e desconforto fisico.

DOMINIO PSICOLOGICO: aborda aspectos emocionais,
cognitivos, autoestima, espiritualidade e pensamento positivo.

e

Examina a percep¢do da qualidade das relagdes consigo mesmo,
satisfag@o com a vida, sentimentos positivos e negativos.

° — o))
ik &
J @ AtencaoaSaudee o
unesc

Epidemiologia FrG2Co



ﬂv DOMINIO DE RELACOES SOCIAIS: envolvido com a qualidade

das relag&es sociais, suporte social, atividades sociais, isolamento
e relacionamentos pessoais. Considera a percepg¢do sobre o
~ apoio recebido e a qualidade das interag&es sociais.

DOMINIO DO MEIO AMBIENTE: relaciona-se ao ambiente
/\ fisico, segurancga, recursos financeiros, saude e servigos sociais,
oportunidades de lazer, meio de transporte e condi¢des no local
de moradia. Avalia como o ambiente ao redor impacta a

qualidade de vida.
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A IMPORTANCIA DE HABITOS SAUDAVEIS

A atividade fisica no periodo da infancia e
adolescéncia apresenta beneficios relacionados com o
desenvolvimento humano e bem-estar, melhora das
habilidades de socializag@o, melhora da saude cardiaca
e condicdo fisica, desenvolvimento de habilidades
motoras, melhora do humor, reducdo de estresse e
sinfomas de ansiedade, auxilio do desempenho escolar,
controle de peso adequado e diminuig&o do risco de

obesidade.
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NOSSO ESTUDO

Nosso estudo foi realizado com 923 adolescentes do sexo
masculino, entre 17 e 19 anos, que passaram pela Sele¢do Inicial
do Servigo Militar em Criciuma, SC, no ano de 2020. Os dados
foram coletados durante o alistamento no Exército Brasileiro.
Durante esse processo, os jovens alistados compareciam para a
selecdo e preenchiam um questionario que continha perguntas
sobre alguns habitos n@o saudaveis, como fumar, consumir
dlcool, usar substancias ilicitas, ter qualidade de sono ruim, fazer
atividade fisica insuficiente e o nimero de refei¢c8es didrias. Além
disso, eles preencheram o WHOQOL-BREF para avaliarmos sua
qualidade de vida.
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USO DE ALCOOL E SUBSTANCIAS
LicITAS

Diversos estudos mostram que o consumo de bebidas alcodlicas antes
dos 15 anos de idade estd relacionado a consequéncias negativas
para a saude fisica e mental, desafios sociais, familiares e académicos,
e um aumento nas probabilidades de desenvolver um transtorno do uso
de alcool. Além disso, a exposi¢do precoce ao dlcool aumenta a
probabilidade de consumo excessivo ao longo da vida. Quando se trata
do uso de substancias ilicitas, estudos sugerem impactos ainda

maiores na qualidade de vida quando comparado ao dlcool!

USO DE SUBS. ILICITAS
17.8%

USO DE ALCOOL
375%

NAO USO DE ALCOOL
625%

NAO USO DE SUBS. ILICITAS
8.2

O uso de substancias ilicitas foi relatado por 17,8% dos participantes.

O uso de alcool foi relatado por 37,5% dos participantes de nossa pesquisa.

Ao comparar os adolescentes que fazem uso de substancias ilicitas com
aqueles que ndo fazem, observamos que os usudrios de substéncias ilicitas
apresentam impactos nos dominios psicoldgico e ambiente. Por outro lado, os
adolescentes que consomem dlcool obtiveram pontuagdes menores no
dominio psicoldgico.

Grupo de pesq 0 %
y @ Atencao aSaudee \’)’.
unesc :

Epidemiologia PPG



6 TABAGISMO

O tabagismo afeta a saide global do individuo. Além de
consequéncias musculares, estudos sugerem que fumar estd relacionado
a condig8es como estresse e cansago. No coragdo, aumenta o risco de
hipertensdo arterial sistémica e outros problemas graves. Nos pulmaes,
pode levar ao enfisema, que dificulta a respirag&o. Além disso, a fumaga

do cigarro n&o prejudica apenas as pessoas, mas também o meio
ambiente e o planeta, o que pode explicar as piores pontuagdes
encontradas no dominio ambiente em nosso estudo.

DIARIAMENTE
NAO DIARIAMENTE 4-8% 8,4% dos participantes de nossa
1.9% pesquisa relataram o habito do
tabagismo, sendo 4,8% de forma
didria.
/
NAO ?
914%

Observamos que os individuos que relataram este habito
apresentaram pior qualidade de vida nos dominios fisico e
meio ambiente quando comparados aos que ndo fumavam.
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¢ PRATICA DE ATIVIDADE FiSICA

A pratica insuficiente de atividade fisica foi
observada em 37,3% dos adolescentes
estudados e associada a menores escores em
todos os dominios da qualidade de vida.

PRATICA INSUFICIENTE
31.3%

PRATICA SUFICIENTE
62.7%

*k A pratica insuficiente de atividade fisica foi
considerada <300 minutos por semana de
acordo com a OMS
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) QUALIDADE DO SONO

O sono afeta diretamente o desempenho cognitivo, a regulag&o emocional,
os processos fisiolégicos e a saude em geral. A ma qualidade de sono
pode gerar inimeras consequéncias fisicas, como diminui¢do da forca

muscular, aumento no esfor¢o percebido e redugdo de habilidades
motoras.

Diversos estudos sugerem que a pior qualidade do sono estd
significativamente associada a pior funcdo fisica e mobilidade, fadiga e
interferéncia da dor, maior ansiedade, sintomas depressivos, disturbios
psicolégicos e psiquiatricos. Além disso, a falta de sono pode ter um
impacto no desempenho académico e nas habilidades cognitivas dos

jovens.

MUITO BOA
13.4%

REGULAR
30.3%

A pior qualidade do sono foi o
comportamento de risco com
maior influéncia em todos os
dominios da qualidade de vida.

BOA
RUIM 43.8% - .
6.7% MUITO RUIM ) Ou seja, jovens com pior
0.8% qualidade do sono foram os que

. . . . apresentaram as menores médias
+**Pjor qualidade do sono foi considerada P

qualidade ruim e muito ruim nos escores.
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NUMERO DE REFEICOES DIARIAS

Uma publicagdo da American Heart Association destacou a
associagdo entre a maior frequéncia alimentar e menor risco de
obesidade em diversos estudos, sendo que individuos com 4 ou mais
refeigdes ao dia tiveram uma redugdo significativa do risco de
obesidade em comparagdo a individuos com 3 refei¢des ou menos
ao dia.

E importante ressaltar que a adolescéncia é um periodo
marcado por mudang¢as que exigem uma adequada ingestdo de
nutrientes. No entanto, durante esse periodo existe uma maior
tendéncia a pular refeigdes, consumir fast foods e fazer dietas da
moda, e esse comportamento pode ocasionar um padréo alimentar
inadequado, gerando consequéncias fisicas como anemias
carenciais, obesidade, hipertensdo arterial e diabetes mellitus.
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Além disso, a relag@o entre comportamento alimentar e
saude mental é notdvel, pois o padrdo alimentar pode tanto ser
influenciado por questdes psicolégicas quanto afetar o bem-estar
emocional e mental dos individuos.

\

FREQUENCIA DE REFEICOES

Os individuos que realizavam

<4 menos de 4 refeicBes didrias
31.2% apresentaram piores médias nos
escores dos dominios fisico,

V
S

psicolégico e ambiente em

62.8%

nosso estudo.




€1) CONSIDERACOES FINAIS

Os hdébitos de vida influenciam diretamente na percepg¢do da nossa
qualidade de vida. Por isso, é essencial manter uma rotina
equilibrada que inclua pratica de atividade fisica (no minimo 300
minutos por semana), alimentagdo com adequada ingestdo de
nutrientes e frequéncia de, pelo menos, 4 refei¢cdes ao dia e boa
qualidade de sono. Além disso, evitar uso de alcool, tabagismo

ou substancias ilicitas é crucial para manter uma rotina saudavel.

Lembre-se: o nosso eu de amanhd é moldado pelas escolhas que
fazemos hoje. Faga escolhas saudaveis agora e construa um

futuro melhor pra si mesmo. Pense nisso!

(«
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