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RESUMO

Apbs o surgimento de casos de COVID-19 em Wuhan na China, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) entendeu que a COVID-19 é uma doenca de emergéncia mundial. Por ser uma
patologia de alto nivel de contaminacéo, a OMS orientou a pratica do isolamento social, uso de
mascaras, e a higienizacdo das maos como medidas primordiais para se evitar a contaminacao
pelo SARS-CoV-2. Diante da necessidade de se evitar aglomeraces, as atividades presenciais
das escolas foram interrompidas, estudantes e professores passaram a se encontrar apenas em
ambientes virtuais, porém 0 acesso a recursos tecnologicos ndo € uma realidade de todos os
estudantes brasileiros o que provocou lacunas na aprendizagem mediante a dificuldade dos
estudantes em acessarem as aulas online. Além disso, ja se observa os danos emocionais entre
professores e alunos, pois o isolamento social provocou mudangas drasticas no cotidiano, o que
favoreceu o desenvolvimento de sintomas de ansiedade e depressao. Nesse sentido, o presente
estudo buscou entender os danos emocionais provocados pelo isolamento social aos professores
e alunos do Ensino Médio do alto sertdo sergipano, pois compreender como se encontra a salde
emocional dos alunos e professores é importante para que a gestdo escolar possa se planejar de
maneira adequada para o retorno das aulas presenciais, de modo a buscar reparar as lacunas na
aprendizagem dos alunos provocada pela pandemia da COVID-19. O estudo caracteriza-se
CoOmo uma pesquisa quantitativa de abordagem descritiva, para seu desenvolvimento foi
aplicado um questionario a 118 alunos do Ensino Médio dos turnos noturno e integral do Centro
de Exceléncia 28 de Janeiro, com questdes relacionadas ao periodo de aulas online, preparacao
para 0 ENEM e demais vestibulares, acesso a recursos tecnologicos durante as aulas online e
retorno as aulas presencias, bem como o Inventario de Ansiedade Beck- BAI e o Inventario de
Depressdo de Beck-BDI. Também participaram do estudo 9 professores do Ensino Médio, que
responderam um questionario relacionado as aulas online, ao sentimento de seguran¢a no
retorno as aulas presenciais o Inventario de Ansiedade Beck- BAI e o Inventario de Depresséao
de Beck-BDI. Com base em estatistica descritiva e nos testes estatisticos (ANOVA) de uma
via, Test t e Analise de componentes principais (PCA) obteve-se 0s seguintes resultados: Além
dos danos a aprendizagem, de acordo com os inventarios Beck entre os turnos noturno e integral
os alunos do integral apresentam maior grau de ansiedade, (t(116) = 4,464 e p < 0,001) e
também de comportamento tipo deprimido (t(116) = 4,382 e p < 0,001), quando observado
entre as turmas do integral, ndo ha diferenca estatistica quanto a ansiedade do mesmo modo 0s
alunos do noturno, em analise pds teste observou-se que a 1° e 2° série integral sdo mais ansiosos
que os alunos da 1° e 2° série noturno, porém ndo houve diferenca estatistica entre os
participantes da 3° série noturno e integral quanto a ansiedade. Além disso, entre 0s sexos, as
mulheres sdo mais ansiosas e deprimidas do que os homens. Quanto aos professores, 89% dos
participantes apresentam-se em grau minimo para ansiedade e 100% em grau minimo para
depressdo. Através dos resultados conclui-se com a necessidade da criacdo de estratégias de
cuidados com a saude emocional no ambiente escolar, assim sendo necessario que a lei n° 13.
935, de dezembro de 2019 passe a ser cumprida, e profissionais de psicologia e assisténcia
social passem a contribuir com as atividades de planejamento junto aos professores e gestao
escolar, no que diz respeito a saude emocional durante o retorno as aulas presenciais.

PALAVRAS-CHAVES: Pds-pandemia, Ensino Médio, Isolamento Social, Ansiedade,



ABSTRACT

After the appearance of COVID-19 cases in Wuhan, China, the World Health Organization
(WHO) understood that COVID-19 is a global emergency disease. Because it is a pathology
with a high level of contamination, the WHO has recommended the practice of social isolation,
the use of masks, and hand hygiene as essential measures to avoid contamination by SARS-
CoV-2. Front to the need to avoid crowds, presential activities at schools were interrupted,
students and teachers began to meet only in virtual environments, but access to technological
resources is not a reality for all Brazilian students, which caused gaps in learning through the
difficulty of students accessing online classes. In addition, emotional damage is already
observed among teachers and students, as social isolation caused drastic changes in daily life,
which favored the development of symptoms of anxiety and depression. In this sense, this study
tried to understand the emotional damage caused by social isolation to teachers and high school
students in the high hinterlands of Sergipe, because understanding how the emotional health of
students and teachers is found is important so that school management can plan in an
appropriate way for the return of presential classes, in order to try to repair the gaps in student
learning caused by the COVID-19 pandemic. The study is characterized as a quantitative
research with a descriptive approach, for its development a questionnaire was applied to 118
high school students of the night and full-time shifts of 28 de Janeiro Excellence Center, with
questions related to the period of online classes, preparation for ENEM and other entrance
exams, access to technological resources during online classes and return to presential classes,
as well as the Beck-BAI Anxiety Inventory and the Beck-BDI Depression Inventory. Nine high
school teachers also participated in the study, who answered a questionnaire related to online
classes, the feeling of security in returning to presential classes, the Beck-BAIl Anxiety
Inventory and the Beck-BDI Depression Inventory. Based on descriptive statistics and one-way
statistical tests (ANOVA), t-Test and Principal Component Analysis (PCA), the following
results were obtained: in addition to damage to learning, according to the Beck inventories
between night and full-time shifts full-time students have a higher degree of anxiety, (t(116) =
4.464 and p <0.001) and also depressed behavior (t(116) = 4.382 and p < 0.001), when observed
between full-time classes, there is no difference statistics regarding to anxiety in the same way
the night students, in posttest analysis it was observed that the 1st and 2nd full grades are more
anxious than the students of the 1st and 2nd night grades, but there was no statistical difference
between the participants of the 3rd night grade and integral for anxiety. Furthermore, between
the sexes, women are more anxious and depressed than men. As for the teachers, 89% of the
participants present a minimum degree of anxiety and 100% a minimum degree of depression.
Through the results, it is concluded that there is a need to create emotional health care strategies
in the school environment, therefore, it is necessary that law n° 13.935, of December 2019, be
fulfilled, and psychology and social assistance professionals start to contribute to planning
activities with teachers and school management, with regard to emotional health during the
return to presential classes.

KEYWORDS: Post-pandemic, High School, Social Isolation, Anxiety, Depression.
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1-INTRODUCAO

Ap0s o surgimento de casos de COVID-19 em Wuhan na China, a Organizacao Mundial
da Saude) entendeu que a COVID-19 é uma doenca de emergéncia mundial. Posteriormente,
passou-se a registrar casos da COVID-19 nos demais paises. A pandemia compromete o
cotidiano da populacdo, por ser uma patologia de alto nivel de contaminacg&o, por isso a (OMS)
orienta a pratica do isolamento social, uso de mascaras, e a higienizacdo das maos como
medidas primordiais para se evitar a contaminacao pelo SARS-CoV-2, com isso 0 nimero de
infectados nos paises sofre variagcOes, as quais dependem do cumprimento das medidas de
prevencéo por parte da populacédo e dos governantes (RIBEIRO, et al, 2020).

Atualmente o Brasil ja tem autorizacdo pela ANVISA para o uso de quatro vacinas, a
Coronavac produzida pelo Instituto Butantan a vacina de Oxford da farmacéutica AstraZeneca,
produzida pela Fiocruz, a da Phizer, produzida pela farmacéutica BioN-Tech e a vacina da
Janssen produzida pela Janssen farmacéutica. Mesmo com o atraso por parte do Governo
Federal, quanto a compra de imunizantes, a vacinacao segue avancando no pais inclusive entre
os adolescentes o que tem permitido ainda com os devidos cuidados, distanciamento uso de
mascara e higienizacdo das méaos, o retorno das aulas presenciais. Todavia, é valido destacar
que ainda ha incertezas quanto ao tempo de imunizacdo garantido pelas vacinas, por isso a
importancia de se seguir os cuidados basicos de prevencdo (BISOL, et al, 2020; BEE, et al,
2022).

No que se refere ao isolamento social, esta medida preventiva provocou uma mudanca
drastica no cotidiano das pessoas, pois atividades que envolvessem proximidade entre 0s
individuos tiveram que ser interrompidas devido ao alto nivel de contagio do SARS-CoV-2.
Diante da necessidade de se evitar aglomeraces, as atividades presenciais das escolas foram
interrompidas, estudantes e professores passaram a se encontrar apenas em ambientes virtuais,
porém 0 acesso a recursos tecnoldgicos como internet, notebooks e celulares ndo é uma
realidade de todos os estudantes brasileiros. Por isso, o isolamento social influenciado pela
COVID-19 evidenciou ainda mais a desigualdade social existente entre o0s estudantes
brasileiros. Além disso, mediante a dificuldade de acesso as aulas em ambiente virtual, ha
lacunas na aprendizagem dos alunos que precisam ser trabalhadas durante o retorno das aulas
presenciais (CO, et al, 2020; MOREIRA, et al, 2020).

Além das lacunas na aprendizagem provocadas pelo isolamento social, ja se observa o0s

danos emocionais entre professores e alunos, pois o isolamento social provocou mudangas
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drasticas no cotidiano (SILVA, et al, 2021). Dessa forma, houve o favorecimento dos
sentimentos de medo, angustia, incerteza, incapacidade de relaxar, irritabilidade, falta de
interesse em realizar atividades cotidianas, bem como outros determinantes que séo entendidos
pela literatura como sintomas de ansiedade e depressdo (BATISTA; OLIVEIRA 2005 apud
SILVEIRA, et al, 2020).

A associacdo entre as questdes de desigualdades sociais, prejuizos na formacdo dos
alunos e problemas emocionais passaram a ser uma realidade nos diferentes niveis educacionais
(MEDICI, et al, 2020). Entretanto, pouco se conhece sobre esses impactos em &reas menos
desenvolvidas, o que dificulta a tomada de decisdes por parte dos gestores educacionais e da
salde. Nesse contexto, se insere a regido do Alto Sertdo sergipano, uma area com indice de
desenvolvimento humano (IDH) baixo (0,665), que pode estar sofrendo os impactos causados
pelas mudancas impostas durante o periodo emergencial da pandemia, mas permanecem
desconhecidos (IBGE, 2010; MARGUTI, et al, 2017).

Dessa forma, o presente estudo buscou entender os danos emocionais provocados pelo
isolamento social aos professores e alunos do Ensino Médio do alto sertdo sergipano, pois
compreender como se encontra o emocional dos alunos e professores é importante para que a
gestdo escolar possa se planejar de maneira adequada para o retorno das aulas presenciais, de
modo a auxiliar na reparacao de varias lacunas na aprendizagem provocadas pela pandemia da
COVID-19.
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2-REFERENCIAL TEORICO

2.1 Pandemia da COVID-19

No que se refere as caracteristicas dos coronavirus (COVSs), eles sdo conhecidos como
um grupo de virus que possuem RNA de fita simples, que foram isolados pela primeira vez em
1937 e através de imagem de microscopia representada por uma coroa, foram descritos no grupo
dos coronas em 1965 (LIMA; 2020). Quanto a sua classificagcdo taxondmica pertence a ordem
Nidovirales, familia Coronaviridae, e subfamilia Coronavirinae (Figura 1). Além disso,
possuem até quatro géneros identificados o alfa (a)-COV, beta (§)-COV, gama (y)-COV e delta
(6)—COV, os géneros alfa (a)-COV e beta ()-COV geralmente séo encontrados em humanos
ja os gama (y)-COV e delta (6)—COV sdo originarios de aves. Atualmente foi realizada a
identificacdo de dois alfas (a)-COV e cinco betas (f)-COV em humanos, também foram
incluidos 0 HCOV-229E, HCOV-0C43. Além disso, foi observado que 0 SARS-COV, HCOV-
NL63, HCOV-HKU1 provocam a sindrome respiratdria aguda grave, e o (MERS-COV) a
sindrome respiratéria do Oriente Médio e, recentemente, a sindrome respiratéria aguda grave-
2 pelo (SARS-COV-2) (OMOLAOYE, et al, 2021).
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Figura 1: Classificacdo taxonémica dos Coronavirus. Fonte: elaboracéo propria.
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Nos anos de 2002 e 2012 surgiram dois coronavirus que se tornaram emergentes em
preocupacao de saude publica, 0 SARS-COV que provoca a sindrome respiratoria aguda grave,
e 0 MERS-COV com a sindrome respiratoria do Oriente Médio (HU, et al, 2021). Ambos 0s
coronavirus provocam sindromes respiratérias fatais. No ano de 2019, em Wuhan na China,
surge 0 SARS-CoV-2, altamente contagioso e que se espalhou rapidamente por todos os paises,
superando os coronavirus SARS-COV e MERS-COV e se tornando uma grande ameaca a saude
global (OMOLAOQYE, et al, 2021).

Através de sequenciamento genético foi possivel identificar que 0 SARS-CoV-2 é um
betacoronavirus que nunca havia sido identificado antes, e com capacidade de transmissao entre
humanos, por isso 0s casos do novo coronavirus tornaram-se de interesse mundial. Na China
houve o aumento nos casos no inicio de fevereiro de 2020 cerca de 3.000 casos por dia, 0 que
provocou medidas rigorosas para diminuir o contagio. Porém, no final de fevereiro de 2020 a
COVID-19 passa a atingir outros paises de forma assustadora, desse modo, em marco de 2020
a OMS declara oficialmente uma pandemia da COVID-19 (MOUSAVIZADEH, GHASEMI,
2021; HU, et al, 2021).

No que diz respeito a proliferacdo do SARS-CoV-2, as estruturas virais responsaveis
sdo quatro proteinas estruturais presentes neste coronavirus, a glicoproteina de pico (S) também
conhecida como proteina Spike, matriz (M), envelope (E) e nucleocapsideo (N) (KHAN, et al,
2021). Na proteina S ha duas subunidades que permitem a entrada do SARS-CoV-2 nas células.
A subunidades S1, que através do receptor RBD se liga aos receptores da célula hospedeira, e
a unidade S2, que tem a capacidade de se difundir na membrana da célula hospedeira. E valido
destacar que SARS-COV e SARS-CoV-2 fazem uso da enzima de converséo de angiostenina
2 (ACE-2) como receptor de entrada nas células, encontrada em grande quantidade em
enterdcitos e células epiteliais alveolares e pulmonares (LOKMAN, et al, 2020).

Apdbs a OMS declarar que a COVID-19 é uma doenca de preocupacdo mundial, houve
uma corrida entre os cientistas em busca de uma vacina para garantir a satde da populacéo.
Como ainda ndo havia uma vacina que combatesse o0 virus ou um medicamento, por conta do
auto nivel de contaminacdo, a OMS juntamente com o Ministério da Satde propés a populacao
medidas de prevencéo relacionadas aos cuidados de higiene, visando diminuir a contaminagédo
pelo coronavirus (RIBEIRO, et al, 2020).

As Intervencdo nédo farmacologica (INF), como o uso de mascara, habitos de higiene e
isolamento social por meio da restricdo ou proibicdo do funcionamento de ambientes de
aglomeragdo como escolas, universidades, eventos e outros estabelecimentos, sdo medidas que

possuem como objetivo diminuir o numero de contaminados, tendo em vista que no inicio da
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pandemia da COVID-19 a populacdo ainda ndo estava devidamente imunizada contra o SARS-
CoV-2 (GARCIA; 2020).

A transmissdo da COVID-19 ocorre de pessoa para pessoa por meio de tosse e espirros
ou atraves de superficies contaminadas, por isso alem da higiene das mdos recomenda-se a
higiene dos ambientes (BAPTISTA; FERNANDES, 2020; VALLE, 2020). Mediante o alto
nivel de proliferacéo, em 20 de margo de 2020 a COVID-19 foi decretado estado de transmisséo
comunitaria no Brasil, e em 20 de abril o Brasil se tornou o 2° pais das américas com maior
numero de casos, 61.888 mil infectados e 3.670 mortos. Além disso, segundo Ministério da
Saude S&o Paulo e 0 Rio de Janeiro sdo os estados que possuiam maior nimero de dbitos
registrados (Figura 2) (LIMA, et al, 2020).

E valido destacar que o nimero de infectados varia em cada pais, e essa variacio esta
relacionada as medidas de prevencdo adotadas pelos governantes e populacdo, além das
medidas ndo farmacoldgicas (SOUZA, et al, 2021). Desse modo, é importante compreender
que o fator socioeconémico também influencia na disseminacdo da COVID-19, tendo em vista
que populacdes que vivem em condicdo de vulnerabilidade social ndo conseguem realizar o
isolamento social de modo adequado, pois essas populacfes residem nas periferias e favelas,
ambientes com grande nivel de ocupacdo, falta de saneamento béasico e fragilidades nos servicos
de saude, que contribui para a proliferacdo do SARS-CoV-2 e 0 aumento de mortes (Figura 2)
(WERNECK, et al, 2020; ORELLANA, et al, 2021; SOUZA, et al, 2021).
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Figura 2: Transmissao da COVID-19. Fonte: elaboracdo propria.

No que se refere as estratégias de combate a pandemia pode-se pensar na seguinte
organizacdo: contencdo, mitigacdo, supressdo e recuperacdo. Na estratégia de contencdo o
objetivo é evitar a transmissdo comunitaria. Para isso, € necessario o rastreamento de
passageiros vindos de outros paises. Na mitigacdo, o objetivo é diminuir a proliferacdo da
doenca em grupos de riscos, por meio do isolamento dos casos positivos e da reducao do contato
entre pessoas, nessa fase ocorre a suspensdo de ambientes que provocam aglomeracdo. Essas
medidas sdo chamadas de “isolamento vertical”. Ja na fase de supressdo, o objetivo é adiar ao
maximo possivel o aumento no nimero de casos, para isso, deve-se implementar medidas mais
radicais de isolamento para toda a populacdo até que a assisténcia em salde se estabilize. Ao
final ha a fase de recuperacdo, que ocorre quando o numero de infectados diminui através da
involugcdo da doenca. Nessa fase & importante a intervencdo do estado com o devido
planejamento, visando a restruturacgéo da sociedade (WERNECK, et al, 2020).

2.2 Aulas em ambiente virtual

Mediante a necessidade do isolamento social, em mar¢o de 2020 as aulas presenciais

foram suspensas e alunos e professores s0 puderam se encontrar para a realizagéo de suas aulas
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em ambiente virtual. Essa mudanca provocou consequéncias emocionais, bem como lacunas na
aprendizagem, pois mesmo havendo aulas sincronas, em plataformas como o Google meet,
Zoom, YouTube, Classroom e demais plataformas, o acesso a internet de qualidade e
equipamentos tecnoldgicos como notebook, celular ou tablet ndo é uma realidade de todos os
estudantes brasileiros. Muitos alunos ndo conseguiram ter acesso as aulas remotas, 0 que
revelou ainda mais a desigualdade social existente no pais (CO, et al, 2020; MOREIRA, et al,
2020).

O ensino presencial é garantido pela LDB (Lei de Diretrizes e Bases da Educacao
Nacional, lei 9.394/96). De acordo com a LDB deve ser cumprido nas etapas do ensino
fundamental e médio 200 dias letivos e carga horaria minima anual de 1000 horas. Todavia, em
detrimento da necessidade do isolamento social para se prevenir da COVID-19, o governo
Federal deliberou a medida provisoria n°® 934, de 1° de abril de 2020 que traz orientacGes e
normas estabelecidas para cumprir a carga horaria minima anual, porém, em ambiente virtual
(BRASIL, 1996; MARQUES; FRAGUAS, 2020; BRASIL, 2020).

A medida proviséria n® 934, de 1° de abril de 2020 trata da lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro
de 2020 que dispde sobre as medidas para enfrentamneto da emergéncia de salde publica
decorrente dos casos de COVID-19, que vigorou até o encerramento de Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Nacional (ESPIN) por meio da portaria GM/MS N° 913, de 22 de Abril
de 2022 (BRASIL, 2020; BRASIL, 2022).

Quanto a desigualdade social existente na educacédo brasileira, em especial no que diz
respeito ao acesso a internet, recurso essencial para o acesso as aulas remotas, as regiées com
maiores indices de pobreza séo as regides norte e nordeste. Essas regides se destacam quanto a
dificuldade dos alunos em terem acesso a internet e a outros recursos tecnoldgicos. Além disso,
a desigualdade se apresenta ainda mais quando se compara os dados de alunos de escolas
publicas e privadas que possuem acesso a recursos tecnoldgicos. Com isso, pode-se
compreender a necessidade de acBes mais assertivas quanto a criacdo de politicas publicas, do
Ministério da Educacdo juntamente com o Governo Federal, que conseguissem fornecer
recursos adequados para alunos e professores para terem acesso ao ambiente virtual (ARRUDA,
2020).

Além da dificuldade dos alunos em acessar as aulas online, houve dificuldade dos
professores em utilizar os recursos tecnoldgicos em suas atividades, pois as aulas em ambiente
virtual provocaram mudanca drastica no cotidiano dos professores, tendo em vista que as
adaptacdes das metodologias de ensino para as aulas online ocorreram de maneira repentina

sem a oportunidade de organizar um planejamento adequado, pois em carater de emergéncia,
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as aulas precisavam ser ministradas com o auxilio das Tecnologias Digitais da Informacao e
Comunicagdo (TDCIs). E importante frisar que a presenca das (TDICs) nas escolas ainda é um
entrave a ser superado, pois as escolas seguem com problemas na infraestrutura e com falta de
professores devidamente qualificados para usar as tecnologias durante suas aulas, pois ainda ha
resisténcia de muitos professores em se qualificar quanto ao uso das (TDICs) (DOS SANTOS,
et al, 2019; RONDINI, et al, 2020; DA MOTA, et al, 2022).

Diante disso, a COVID-19 reforcou as reflexdes sobre problematicas que ja faziam parte
do cenério da educacao brasileira, tais como: a qualidade do processo de ensino e aprendizagem,
as condi¢bes de trabalho dos professores, a importancia de métodos centrados no
desenvolvimento do aluno, bem como a importancia de se discutir temas que de fato sejam
relevantes em sala de aula (RONDINI, et al, 2020).

2.3 Alunos da Educacéo basica e 0 acesso aos recursos tecnologicos.

A tecnologia tem influenciado praticamente todos os setores que envolve o ser humano,
inclusive o ambiente escolar. Por isso, a presenca dos recursos tecnoldgicos na educacdo nao é
somente uma necessidade de ordem pedagdgica, mas também de ordem social, politica e
econbmica, tendo em vista que a presenca dos recursos tecnoldgicos na educacdo, a partir de
atividades devidamente planejadas, contribui para o desenvolvimento dos estudantes na
comunicagdo, no aprendizado de conceitos e principios cientificos, na capacidade de coletar
informacdes e na interpretacdo de dados (DOS SANTOS, et al, 2019).

Diante disso, visando a inser¢do das tecnologias nas escolas em 1997 o Governo Federal
criou o Programa Nacional de Tecnologias da Educacdo (Prolnfo) que tem como objetivo
garantir o uso da informatica, com prop6sito pedagdgico nas escolas publicas do pais. Todavia,
para isso € necessario que os estados e municipios se responsabilizem guanto a construcéo de
laboratdrios adequados para receberem 0s recursos, bem como capacitar os profissionais para
que fagcam o uso das tecnologias de modo adequado (BASNIAK; SOARES, 2016).

Mesmo com a criacdo do Prolnfo, desde 1997 as escolas publicas do Brasil ainda tém
acesso precario (limitado) a recursos tecnoldgicos, o que contribui para 0 aumento das
desigualdades entre os estudantes para fragilizar o desenvolvimento da aprendizagem. Pois
como dito anteriormente, as tecnologias contribuem para o desenvolvimento dos alunos
(BASNIAK; SOARES, 2016; DOS SANTOS, et al, 2019).
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Dessa forma, é valido destacar que a falta de acesso aos recursos tecnolégicos pelos
alunos da educacdo bésica, em especial a internet de qualidade, bem como a dificuldade de
profissionais devidamente capacitados, durante a pandemia da COVID-19, ficou clara a
importancia de se investir em tecnologia e formacéo continuada nas escolas brasileiras, tendo
em vista que mesmo com o retorno as aulas presenciais, as (TDICs) precisam estar presente de
maneira plena na formacdo dos estudantes (DOS SANTOS, et al, 2019; DA MOTA, et al,
2022).

A exclusdo digital presente principalmente em paises em desenvolvimento, como o
Brasil, € um fator que limita a populacéo ao acesso ndo so a servicos de educagdo, mas também
de saude e governanca publica. Por isso 0 acesso a internet deve ser entendido como um direito
fundamental que precisa ser garantido pelo estado, tendo em vista que ha dois mundos distintos:
um para quem tem acesso as redes e outro composto por aqueles que ndo tem. Diante disso, 0
estado precisa propor estratégias por meio de politicas publicas que tenham como objetivo
reduzir a excluséo digital no pais (DO ESPIRITO SANTO; POMIN, 2021; DA CUNHA, et al,
2021).

Dessa forma, € importante compreender que a exclusdo digital € resultado do
desenvolvimento desigual do Brasil, pois 0 acesso a tecnologia ainda permanece concentrada
nas regibes Sul, Sudeste e Centro Oeste do pais, enquanto as regides Norte e Nordeste sdo as
regides que mais sofrem com a falta de acesso a tecnologia (ARRUDA, 2020). A desigualdade
ao acesso a tecnologia demonstra a falta de infraestrutura basica de telecomunicaces em
especial em areas de zona rural ou regides ribeirinhas, fator que contribui inclusive para a
evasdo escolar, pois a falta de informacéo e servigos basicos de sobrevivéncia, como recursos
que contribuem para a satde publica sdo fatores que influenciam na permanéncia dos estudantes
na escola (DA CUNHA, et al, 2021). Diante disso, com a pandemia da COVID-19, houve um
aumento das desigualdades sociais e consequentemente do abandono escolar de forma
involuntéria, pois os alunos que ndo possuiam acesso a recursos como notebook, celular, tablete
ou internet ndo tinham acesso as aulas online (DA MOTA, et al, 2022).

Nesse contexto, ao se discutir sobre as dificuldades de alunos e professores no cenario
educacional em meio a pandemia da COVID-19, é importante frisar o papel da escola quanto
mediador da reducdo das desigualdades sociais, pois é na escola que o aluno aprende o0s seus
direitos e deveres como cidaddo. Além disso, também é na escola que os alunos aprendem a
importancia de se cobrar das autoridades, a¢cdes que tenham como objetivo garantir o bem-estar
da sociedade como um todo. Por isso, a escola precisa ser um espaco democratico que desperte

nos alunos o desejo de se fazer presente e de se desenvolver (WINTER, et al, 2020).
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Mediante o avango da COVID-19, a sala de aula precisou ser submetida a modificagdes.
A escola foi substituida pela residéncia dos alunos e professores, o que indica outra
problematica enfrentada por esses alunos e professores durante as aulas remotas. O ambiente
residencial ndo possui uma estrutura voltada para o ensino, como nas escolas, ou seja, ndo ha
uma configuracgéo voltada para a aprendizagem sistematizada, pois o ambiente residencial por
mais organizado que seja possui apenas uma estrutura familiar, que independentemente de sua
formacéo ndo possui configuracdo educacional, o que indica a importancia do retorno as aulas
presenciais. Por isso, durante as aulas em ambiente virtual além das dificuldades de acesso,
muitos alunos ndo conseguiram manter a concentragéo e o foco, principalmente os alunos que
precisavam dividir o espago da casa com outros membros da familia durante as aulas online,
pois o barulho muita das vezes provocado pelas atividades familiares dificultou a aprendizagem
(CATANANTE, et al, 2020).

Em detrimento da mudanga no cenario educacional, as lacunas na aprendizagem dos
estudantes precisam ser compreendidas e reparadas durante o retorno as aulas presenciais. Em
virtude da dificuldade no acesso as aulas online, os professores agora se deparam com 0S Seus
alunos nas aulas presenciais, com consequéncias do ensino remoto, como a evasao escolar de
forma involuntéria, tendo em vista que nem todos os estudantes conseguiram seguir com as
atividades em ambiente virtual (DA CUNHA, et al, 2021).

Dessa forma, com a dificuldade de acesso as aulas, alguns estudantes ndo conseguiram
aprender o que era previsto para a sua série, fator que favorece o ndo desenvolvimento do aluno
e 0 aumento das desigualdades sociais. Logo, entende-se que o retorno as aulas presenciais é
um momento caracterizado por desafios para professores e gestdo escolar, pois além dos
cuidados que se referem a seguranca sanitaria da escola, ha desafios relacionados a
aprendizagem dos alunos que precisam ser reparadas para que de fato os alunos consigam se

desenvolver educacionalmente de forma adequada (DIAS, et al, 2020).

2.4 Impactos da COVID-19 na saude emocional de alunos e professores do

ensino médio.

Além do aumento de infectados, outro fator que tem preocupado a Ciéncia sdo as
consequéncias emocionais que o isolamento social, influenciado pela COVID- 19, pode ter
causado nas pessoas, tendo em vista que a socializagdo so foi possivel através dos recursos

tecnoldgicos. Nesse periodo, os sentimentos de soliddo, angustia e tristeza fizeram parte do
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cotidiano da populacgéo (RIBEIRO, et al, 2020).

Diante disso, é importante compreender o conceito de isolamento social, que consiste
no ato voluntario ou involuntario de um individuo manter-se isolado do convivio com outros
individuos ou com a sociedade. O isolamento social voluntario é caracterizado pelo individuo
que por vontade propria se afasta do grupo ao qual faz parte, provocado por problemas pessoais,
bem como a ndo identificacdo com o grupo em que estd convivendo. No que se refere ao
isolamento social involuntario, esse tipo de isolamento ocorre como medida de urgéncia e
muitas vezes sem a vontade das pessoas. Entre as causas do isolamento social involuntério,
destaca-se as guerras, ou a necessidade de se evitar a propagacao de alguma doenca, como a
COVID-19 ( FOGACA et al, 2021).

Em meio ao aumento do numero de infectados pela COVID-19, foi necessario o
isolamento social, como medida de prevencéo e contencdo da doenca. Entretanto, o isolamento
social ndo afeta apenas a salde fisica das pessoas, por precisar se manter em suas casas, mas
também afeta a saude psicolégica e o bem-estar, inclusive dos ndo infectados (SERAFINI,
2020). A mudanca no cotidiano e planejamentos de curtos, médios e longos prazos das pessoas
precisaram ser adaptados e inclusive, adiados ou interrompidos, o que favorece o aumento dos
niveis de ansiedade e depressdo. Esse aumento pode estar relacionado ao sentimento de
incerteza com o futuro, aos impactos socioeconémicos, a duracdo das medidas restritivas, a
retomada de algumas delas, 0 medo de contaminacéo, bem como as informacdes erradas sobre
a doenca e 0s seus cuidados que provocam frustacdo e aborrecimento (Figura 3) (FOGACA,
et al, 2021).

Em relagdo a saude emocional dos alunos, em especial os do Ensino Médio, a literatura
aponta que os adolescentes sdo mais propensos a desenvolverem doencas emocionais, devido
as mudancas que ocorrem nessa fase do desenvolvimento (GROLLI, et al, 2017). A mudanca
repentina em seu cotidiano e a dificuldade de acesso as aulas online, sdo fatores que podem ter
potencializado os determinantes fisiol6gicos e psiquicos da ansiedade e depressao nos alunos
do Ensino Médio. Tendo em vista que a dificuldade em acessar as aulas, muitos desses
estudantes ndo conseguiram aprender 0 que era previsto para sua série e se prepararem de forma
adequada para o Exame Nacional do Ensino Médio (ENEM) e demais vestibulares, isso pode
ter contribuido para a existéncia dos determinantes fisiologicos e psiquicos da ansiedade e
depressdo (BATISTA; OLIVEIRA, 2005 apud SILVEIRA, et al, 2020).

AlteragOes emocionais como ansiedade, depressdo e inclusive a ideacdo suicida tem sido
cada vez mais frequente entre os jovens, o que provoca complicagdes no desempenho escolar
(FELICIO, et al, 2020). No contexto da pandemia da COVID-19, com a necessidade do



26

isolamento social, hd 0 aumento dos niveis de cortisol, que podem diminuir o desempenho em
testes de memdria e percepcdo visual, prejudicando o desenvolvimento cognitivo dos
adolescentes. Por isso, visando a diminuicdo dos danos, tanto a salde emocional, quanto ao
desempenho escolar, € importante que 0s jovens tenham acompanhamento através de
assisténcia psicologica (ALMEIDA et al, 2021).

A adolescéncia é uma transi¢do entre a infancia e a fase adulta, que acarreta mudancas
fisicas, cognitivas e emocionais, no individuo. Tais mudancas tendem a gerar o sentimento de
inseguranca e angustia, por isso € comum encontrar nessa fase da vida jovens com transtornos
emocionais, como ansiedade e depressédo caracterizadas pela existéncia de sentimento
desagradavel, fruto de determinantes fisiologicos e psiquicos (Figura 3) (BATISTA,
OLIVEIRA, 2005 apud SILVEIRA, et al, 2020).

Do ponto de vista bioldgico, os adolescentes também sofrem mudancas neurologicas e
hormonais que conduzem as emogdes e 0 processo de maturacdo sexual, o que faz com que 0s
adolescentes processem as informacgdes e emocdes de modo diferente dos adultos, pois 0s
adolescentes tendem a ser mais intensos e inseguros (PAPALIA; FELDMAN, 2013). Além
disso, é valido destacar que ndo ha um conceito absoluto para quando se inicia essa fase da
vida. De acordo com o ECA (Estatuto da Crianga e do Adolescente, Lei n° 8.069, de 13 de
junho de 1990), inicia-se a adolescéncia aos 12 anos e finaliza-se aos 18 anos de idade. Para a
(OMS) esta etapa do desenvolvimento humano se inicia aos 10 anos e finaliza aos 19 anos de
idade (BRASIL, 1990; PAPALIA; FELDMAN, 2013). Além disso, 0 ECA traz que é dever da
familia da comunidade e da sociedade em geral garantir o desenvolvimento fisico, mental,
moral, espiritual e social dos adolescentes, por meio do acesso a salde, educacgdo esporte e lazer
(Figura 3) (BRASIL, 1990).

Durante o Ensino Médio os adolescentes se deparam com o dilema da escolha
profissional, que envolve sobrecarga de atividades escolares, pressdo psicoldgica de familiares,
da sociedade, dificuldade para estabelecer identidade, insatisfacéo e incertezas, que contribuem
para 0s transtornos emocionais entre os jovens, afetando negativamente a aprendizagem desses
estudantes (Figura 3) (SALLE, 2012; GROLLLI, et al, 2017; MAIRA, 2019; SILVEIRA, et al,
2020).

A ansiedade é caracterizada como um sentimento que se associa a tensdes, sequéncia de
pensamentos ruins, incapacidade de relaxar, pavor apés situagdes dificeis, comportamento
impulsivo, hiperatividade e irritabilidade (Figura 3). Além disso, a ansiedade é entendida como
uma resposta emocional através do instinto de fuga. Estes sentimentos fazem parte da

construcdo humana, porém, quando essas sensacfes se manifestam de modo disfuncional
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trazem dificuldades para o cotidiano, podendo se configurar como um problema de saude
mental (CLARK BECK, 2012; ARLINGTON, 2013 apud GROLLI, et al, 2017).

Mediante as transformacdes que ocorrem nessa fase do desenvolvimento humano, é
comum que os adolescentes tenham os sentimentos de estranheza e inquietacao, pois tendem a
se sentirem deslocados e desajustados, principalmente no que diz respeito a sexualidade. Por
ISSO 0S sentimentos como a angustia tendem a serem exacerbados possibilitando o
desenvolvimento de quadros patoldgicos de ansiedade (DE OLIVEIRA-MONTEIRO, et al,
2012). A ansiedade quando ndo devidamente tratada pode comprometer ainda mais a saude
fisica e psiquica do individuo através de sindrome do péanico e agravamentos que podem levar
a quadros de depressdo (DE OLIVEIRA-MONTEIRO, et al, 2012; PAPALIA; FELDMAN,
2013).

Em quadros de depressao o individuo tem por caracteristica a presenca de transtorno de
humor grave, a perda de interesse em realizar suas atividades e perda de prazer por tudo,
provocando o aumento dos sentimentos de tristeza e baixa da autoestima, distor¢bes de
compreenséo da realidade e prejuizo & funcdo mental (Figura 3). E valido destacar que os
quadros mais graves de depressdo podem levar o individuo ao suicidio (BARBOSA, et al,
2016).

Nesse contexto, entende-se que compreender a presenca da ansiedade nos adolescentes
é importante para que familiares e 0 ambiente escolar possam orientar os jovens, de modo a
contribuir para a satde, vida social, aprendizagem e escolha profissional, pois a ansiedade nos
jovens afeta o seu desempenho cognitivo, principalmente em tarefas que exigem maior nivel de
complexidade e atencdo (SALLE et al, 2012; ALMEIDA et al, 2021).

Dessa forma, entende-se que diante de um cenario de pandemia, em que foi necessario
a prética do isolamento social, que provocou mudancas no cenario educacional, esse contexto
¢ apontado como determinante capaze de favorecer a intensificacdo de danos a saude
emocional, bem como danos a aprendizagem. Essas alteracdes precisam ser investigadas para
se propor estratégias de como contribuir para a saide e o desenvolvimento dos estudantes
(Figura 3) (FOGACA, et al, 2021; ALMEIDA et al, 2021
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Figura 3: COVID-19 e Saude Emocional dos alunos do Ensino Médio. Fonte: elaboracdo

propria.

Em relacdo aos danos emocionais provocados pela pandemia aos professores, durante o
isolamento social, esses profissionais tiveram que adaptar suas metodologias de ensino ao
ambiente virtual, porém essa mudanca ocorreu de forma rapida, com pouca ou nenhum tipo de
capacitacdo. Muitos professores tiveram dificuldades de realizar as suas atividades com o0s seus
alunos. Além da necessidade de se manter em isolamento e a dificuldade de manuseio aos
recursos tecnoldgicos, esses fatores podem ter gerado a esses profissionais o desenvolvimento
dos determinantes fisiologicos e psiquicos da ansiedade e depressdo (CO, et al, 2020;
MOREIRA, et al, 2020; MARTINS, et al, 2020).

E importante frisar que além dos danos a satde emocional, a pandemia da COVID-19
demonstrou a importancia da formacao continuada, e as falhas na formacao inicial de muitos
professores, através da dificuldade de muitos profissionais utilizarem as tecnologias em suas
atividades pedagdgicas tendo em vista que ainda hé resisténcia de muitos professores em se

capacitar para o uso das tecnologias no processo de ensino-aprendizagem. Mesmo sem 0
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contexto da pandemia da COVID-19, as tecnologias precisam fazer parte da formacdo dos
discentes, visto que 0s recursos tecnoldgicos sdo essenciais para o desenvolvimento dos alunos
(DOS SANTOS, et al, 2019; COSTA, et al, 2020). Diante disso, além da formac&o continuada
dos professores, faz-se necessario a diminuicdo das desigualdades sociais por meio do acesso a
tecnologia de forma plena nas escolas publicas (DA CUNHA, et al, 2021).

Outro fator que também provocou preocupacdo durante as aulas online foi as condigdes
de trabalho dos professores, pois durante o ensino remoto houve um aumento da carga horaria
de trabalho, principalmente no que diz respeito ao tempo de preparo das aulas em comparagédo
com as aulas presenciais. Além disso, a prépria residéncia teve que ser adaptada para que as
atividades de ensino pudessem ser realizadas. Desse modo, o professor precisou lidar com
desafios, como a busca de didlogo com os familiares e as fun¢bes burocraticas do processo de
ensino e aprendizagem, o que envolveu as dificuldades de acesso as aulas, bem como a saude
fisica e emocional dos estudantes (SANTOS et al, 2022).

2.5 Retorno as aulas presenciais e as insegurancas.

Para o retorno as atividades presenciais, era necessario a imuniza¢do da maioria da
populacdo. Para isso, 0s cientistas desenvolveram vacinas, para que assim o mundo pudesse
retornar a sua normalidade. Atualmente, hd 200 vacinas em diferentes fases de estudo, sendo
desenvolvidas em diferentes paises e 14 vacinas contra a COVID-19 j& aprovadas
mundialmente (BEE, et al, 2022).

No cenario brasileiro, as vacinas que ja receberam liberacdo pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) foram: (1) Coronavac, produzida pelo Instituto Butantan, (2)
AstraZeneca, produzida pela Fiocruz e, (3) a vacina da Phizer produzida pela BioN-Tech e (4)
a vacina da Janssen produzida pela Janssen farmacéutica todas ja com registro definitivo pela
ANVISA. Cada vacina possui uma especificidade, o que requer um maior cuidado com a
inclusdo delas no Plano Nacional de Imunizagdo (PNI) do Governo Federal e das entidades
estaduais e municipais de satde (BEE, et al, 2022).

Mesmo com o0s atrasos para a aquisi¢do dos imunizantes, a vacinag¢do tem avangado no
pais, inclusive entre os adolescentes, 0 que tem sido permitido ainda com os cuidados basicos
de prevencdo o retorno as aulas presenciais (DA SILVA; NOGUEIRA, 2020; BISOL, et al,
2020).
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Atualmente ha duas vacinas autorizadas no Brasil para a imunizagdo dos adolescentes,
inicialmente foi aprovada a vacina da Pfizer-BioN-Tech para individuos de 12 a 17 anos.
Posteriormente, o Ministério da Sadde juntamente com a Geréncia Geral de Medicamentos
(GGMED), Geréncia de Farmacovigilancia (GFARM), Sociedade Brasileira de Imunizacéo
(SBIm) e a Sociedade Brasileira de Infectologia (SBI) aprovaram o uso da Coronavac para
criancas e adolescentes de 6 a 17 anos de idade (LIMA, et al, 2021; ANVISA, 2022).

Através do avanco da vacinacdo entre os adolescentes em 27 de maio de 2022 o
Ministério da Saude divulgou a Nota técnica n°35/2022-SECOVID/GAB/SECOVID/MS que
orienta a dose de reforgo para os adolescentes de 12 a 17 anos de idade com imunizantes da
Pfizer-BioN-Tech ap6s 4 meses da aplicacdo da segunda dose. Porém, caso ndo haja a
disponibilidade do imunizante da Pfizer, orienta-se a aplica¢do da vacina Coronavac como dose
de reforco (BRASIL, 2022). No que se refere aos dados da 3° dose de refor¢o nos adolescentes
de 12 a 17 anos. No Brasil ja foram aplicadas 4.472. 520 doses o que equivale a 0,92% desse
grupo, em breve deve ser liberada a 4° dose para esse publico (Figura 4) (BRASIL, 2022).
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Figura 4: Doses aplicadas por faixa etaria. Fonte: Rede Nacional de Dados de Saude- RNDS

Porém, mesmo com o0 avanco da vacinacao e diminui¢cdo do numero de mortos, o retorno
as aulas presenciais € caracterizado por incertezas, em especial, no que diz respeito ao tempo

de imunizacdo das vacinas. Outro fator preocupante € o preparo adequado quanto as medidas

>at
Anc
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sanitérias que precisam ser adotadas pelas escolas para que as aulas presenciais possam seguir
normalmente (DIAS, et al, 2020; DA SILVA, 2020).

3-OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

e Analisar a saude emocional de alunos e professores do alto sertdo sergipano durante

0 retorno as atividades presenciais em meio a pandemia da COVID-19.

3.2 Objetivos Especificos

e Analisar o estado emocional de alunos do alto sertdo sergipano durante o retorno as
atividades presenciais;

e Analisar o estado emocional de professores durante o retorno as atividades
presenciais;

e Avaliar se possiveis mudancas emocionais tém impactado o desempenho dos alunos
durante o retorno das atividades presenciais;

e Avaliar se possiveis mudancas emocionais tém impactado o desempenho dos

professores em suas atividades de ensino durante o retorno das atividades presenciais.

4- METODOLOGIA

4.1 Tipo de Pesquisa

O presente estudo é caracterizado como uma pesquisa quantitativa, em que se utiliza de
dados numéricos para validar hipdteses. Além disso, possui uma abordagem descritiva que
apresenta o estabelecimento de relagdes entre variaveis, bem como a utilizagdo de técnicas para
a coleta de dados, a exemplo o uso de questionarios (GIL, 2017; RICHARDSON, 2017).
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4.2 Procedimentos metodoldgicos

Para compreender a satde emocional de alunos e professores do alto sertdo sergipano
durante o retorno as atividades presenciais, em meio a pandemia da COVID-19, foi aplicado
um questionario aos alunos do ensino médio do Centro de Exceléncia 28 de Janeiro, escola
pablica e unica instituicdo a ofertar o ensino medio no municipio de Monte Alegre de Sergipe.
O questionario havia questdes relacionadas ao periodo de aulas online, preparacdo para o
ENEM e demais vestibulares, acesso a recursos tecnologicos durante as aulas online e retorno
as aulas presencias (APENDICE 1). Além disso, foram aplicados o Inventério de Ansiedade de
Beck- BAI (ANEXO 1), que traz os determinantes fisiol6gicos e psiquicos da ansiedade e o
Inventério de depressdo de Beck- BDI, que traz os determinantes fisiol6gicos e psiquicos da
depressdo. Para os professores foi aplicado um questionario relacionado as aulas online, ao
sentimento de seguranca no retorno as aulas presenciais (APENDICE 2), o Inventario de
Ansiedade de Beck- BAI e o Inventério de depressdo de Beck- BDI (ANEXO 2).

O inventéario de Ansiedade de Beck-BAl traz 21 determinantes fisioldgicos e psiquicos
da ansiedade, a exemplo a incapacidade de relaxar, dorméncia ou formigamento e o0 medo de
acontecer o pior, o inventario também traz os graus de como o participante sentiu esses
determinantes que sdo classificados em: absolutamente ndo, levemente (ndo e incomodou
muito), moderadamente (foi muito desagradavel, mas pude suportar) e gravemente
(dificilmente pude suportar), que estdo enumerados de 0 a 3. Nesse inventario o participante
deve circular a numeracao que corresponde ao grau em que ele sentiu o determinante no periodo
entre as duas ultimas semanas. Logo, de acordo com as respostas foi avaliado se o participante
se encontra em grau de ansiedade leve, moderado, grave ou se ndo ha presenca de determinantes
da ansiedade no participante. Essa interpretacdo ocorre com base no score do Inventério de
Ansiedade de Beck-BAl. Caso a pontuacao realizada pelo participante seja de 0 a 7 refere-se
ao grau minimo de ansiedade, de 8 a 15 ansiedade leve, 16 a 25 ansiedade moderada e 26 a 63
pontos ansiedade em grau grave (MULLER, et al, 2022).

O Inventério de Depressdo de Beck-BDI, apresenta 21 determinantes fisiologicos e
psiquicos da depressdo, a exemplo os sentimentos de desanimo, tristeza e a decepgdo. Os
determinantes estédo organizados de 0 a 3, em que o participante deve circular a numeragéo
correspondente a intensidade em que ele sentiu o determinante durante as duas ultimas semanas.
De acordo com o score proposto pelo Inventario de Depressdo de Beck-BDI € possivel

interpretar a possivel presenca de depressao no participante. Caso seja realizado uma pontuagdo
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entre 0 e 11 sdo sintomas minimos, entre 12 e 19 leve, 20 a 35 moderado e entre 36 a 63 grave
(ANDRETTA, et al, 2014).

E valido destacar que a analise dos dados seguiu as orientagdes do integrante da equipe
de pesquisa o0 Psicologo José Marcos Mello dos Santos (CRP 19/2691) assim atendendo a Lei
n°5.766, de 20 de dezembro de 1971 quanto ao uso de testes psicoldgicos.

O estudo caracteriza-se por possuir uma amostra ndo probabilistica por conveniéncia.
Dessa forma, para a aplicacdo do questionario com os discentes foi realizado um sorteio com
as turmas do Ensino Médio do Centro de Exceléncia 28 de Janeiro. No turno integral as turmas

sorteadas para a participacdo da pesquisa foram: (Tabela 1).

Tabela 1: Sorteio entre as turmas do turno integral

Turmas do turno Turmas sorteadas Quantidade de
integral turno integral alunos por turma
sorteada
1° Série (4 turmas) 1°C 16 alunos
2° Série (3 turmas) 2°C 24 alunos
3° Série (2 turmas) 3B 25 alunos

Total: 65 alunos

Apos o sorteio das turmas, foi apresentado aos alunos o objetivo da pesquisa e 0 Termo
de Assentimento de Livre Esclarecido (TALE), em que foi orientado que o documento fosse
apresentado aos responsaveis dos alunos que tivessem menos de 18 anos, para que autorizassem
a participacdo do discente no estudo. Diante disso, houve 65 alunos do turno integral que
responderam o questionario proposto.

O mesmo procedimento foi realizado com os alunos do noturno que obteve a

participacdo de 53 alunos, as turmas sorteadas para participar da pesquisa foram: (Tabela 2).
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Tabela 2: Sorteio entre as turmas do turno noturno

Turmas do turno Turmas sorteadas Quantidade de
noturno turno noturno alunos por turma
sorteada
1° Série (4 turmas) 1°C 14 alunos
2° Série (3 turmas) 2°B 20 alunos
3° Série (2 turmas) 3C 19 alunos

Total: 53 alunos

Ao total o estudo teve a participacdo de 118 alunos do Ensino Médio entre os turnos
integral e noturno.

Quanto ao questionario dos professores, também foi apresentado aos docentes o objetivo
da pesquisa e 0 Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). Aceitaram participar da
pesquisa 6 professores do turno integral e 3 do noturno. Totalizando 9 professores entre 0s

turnos integral e noturno.

4.3 Analise Estatistica

Foram realizadas analises de estatisticas descritivas, e demais testes estatisticos: O teste
de normalidade Kolmogorov-Smirnov, Analises de variancia (ANOVA) de uma via variaveis
(turno e série), e teste T, varidvel (turno) para analise paramétricas; e Analise de componentes
principais (PCA) que avaliou varidveis dependentes (ldade, Ansiedade e Depressdo) e
independentes (“Sexo”, “Série", “Habitagdo”, “Aulas online”, “Aprendizado”, “Recurso
tecnologico”, “Aprendizagem prejudicada”, “Sem dificuldade de acompanhar aulas online”,
“Preparo para o ENEM”, “Interferéncia do isolamento social”, “Nivel de concentracdo”,
“Capacidade de retornar as aulas pela escola", “Retorno seguro as escolas”, “Turno que
estuda”). Os resultados foram considerados estatisticamente significativos com p< 0,05. Todas

as analises foram realizadas através do softwere Statistical Package for Social Science (SPSS).

4.4 Consideracdes Eticas

Para aplicagdo da pesquisa, a proposta desta pesquisa foi submetida e aprovada pelo

Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de Sergipe, sob o nimero da CAAE:
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55413822.3.0000.5546. Além disso, seguindo as regras do Comité de Etica e Pesquisa da UFS
foi apresentado o Termo de Consentimento e Livre Esclarecido (TCLE) para os professores do
Centro de Exceléncia 28 de Janeiro (APENDICE 2) e o Termo de Assentimento Livre
Esclarecido (TALE) para os responsaveis pelos alunos (APENDICE 1), para a divulgacao dos

dados.

4.5 Local de realizagdo da pesquisa:
Municipio: Monte Alegre de Sergipe-SE
Instituicdo: Centro de Exceléncia 28 de Janeiro
Endereco: Av. Manoel Eligio da Mota,

CEP: 49690-000



5- RESULTADOS

5.1 COVID-19 e o cenario educacional para os alunos do ensino médio.
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A amostra foi organizada em 72 alunos do sexo feminino e 46 do sexo masculino, com

idades entre 14 e 24 anos. Entre as mulheres, a idade com maior frequéncia foi 16 anos, que

representa 29,16% da amostra ja entre os homens a idade com maior frequéncia foi 18 anos que

representa 36,95%. Ainda na tabela 3 é possivel observar que o individuo mais velho possui

24 anos e 0 mais novo 14 anos, ambos do sexo feminino.

Tabela 3: Idade e sexo dos alunos do Ensino Médio dos turnos noturno e integral

Idade

14
15
16
17
18
19
20
21
24
Total

Sexo feminino

n (%)
1(1,38)
11 (15,27)
21 (29,16)
20 (27,77)
9 (12,5)
6 (8,33)
2(2,77)
1(1,38)
1(1,38)
72 (100)

Sexo masculino

n (%)
0(0)

4 (8,69)
11 (23,91)
4 (8,69)
17 (36,95)
7 (15,21)
2 (4,34)
1(2,17)
0(0)
46 (100)

No que se refere a localidade em que os alunos residem, foi observado que os da 1° série,

23 (76,66%) participantes da amostra s&o da zona rural e 7 (23,33%) sdo da urbana. No que se

refere aos alunos da 2° série, 18 (40,90%) sdo da zona rural enquanto 26 (59,09%) sdo da

urbana, quanto aos alunos da 3° série 28 (63,63%) sdo da zona rural e 16 (36,36%) sdo da urbana

(Tabela 4).

Os dados sobre a localidade também sdo apresentados de forma geral, 0 que representa

todos os participantes do estudo. Dessa forma, obteve-se o0 seguinte resultado: 69 (58,47%) da
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amostra s3o da zona rural, enquanto 49 (41,52%) s&o da urbana. E valido destacar que os alunos
da zona rural precisam migrar para a zona urbana, por ndo existir escolas que ofertem o Ensino

Médio nos povoados circunvizinhos de Monte Alegre de Sergipe (Tabela 4).

Tabela 4: Localidade dos alunos do Ensino Médio dos turnos noturnos e integral

Zona rural Zona urbana
n (%) n (%)
1° série 23 (76,66) 7 (23,33)
2° Série 18 (40,90) 26 (59,09)
3° Série 28 (63,63) 16 (36,36)
Geral 69 (58,47) 49 (41,52)

No questionario também foi perguntado aos alunos sobre a relacéo entre o isolamento
social e os prejuizos a aprendizagem, de acordo com a escala de Likert. Na tabela 5 é observada
a interpretacdo dos alunos do Ensino Médio através da seguinte afirmacdo: “O isolamento
social prejudicou a minha aprendizagem”. Para 0s alunos da 12 série 17 (56,66%) da amostra,
concorda totalmente que o isolamento social prejudicou a aprendizagem, para 7 (23,33%) dos
alunos concordam mais ou menos, 5 (16,66%) ndo concorda nem discorda, nenhum dos
participantes discorda mais ou menos e apenas 1 (1,33%) da amostra discorda totalmente da
afirmacéo (Tabela 5).

Para os alunos da 2° série 29 (65,90%) concordam totalmente com a afirmacdo “O
isolamento social prejudicou a minha aprendizagem”, 11 (25%) da amostra concordam mais
ou menos, 2 (4,54%) dos alunos ndo concordam nem discordam, do mesmo modo 2 (4,54%)
dos participantes discordam mais ou menos e nenhum dos estudantes discordam totalmente do
isolamento social ter provocado prejuizos para a aprendizagem (Tabela 5).

No que se refere aos alunos da 3° série 31 (70,45%) concordam totalmente que o
isolamento social prejudicou a aprendizagem, 11 (25%) concordam mais ou menos, 2 (4,54%)
dos participantes ndo concordam nem discorda, nenhum aluno discorda mais ou menos ou
discorda totalmente (Tabela 5).

Os dados também foram analisados de forma geral, 0 que representa os 118 participantes
do estudo. Dessa forma, 77 (65,25%) dos participantes concordam totalmente com a afirmagéo
“O isolamento social prejudicou a minha aprendizagem”, enquanto 29 (24,57%) concordam

mais ou menos, 9 (7,62%) ndo concordam nem discordam, enquanto 2 (1,69%) de toda a
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amostra discordam mais ou menos e apenas 1 (0,84%) dos participantes discordam totalmente

que o isolamento social tenha prejudicado a aprendizagem (Tabela 5).

Tabela 5: Interpretacdo de acordo com a escala de Likert dos alunos do Ensino Médio dos
turnos noturno e integral sobre a afirmacdo: “O isolamento social prejudicou a minha
aprendizagem”.

Escala de 1° Série 2° Série 3 Série Geral
Likert n (%) n (%) n (%) n (%)
Concordo 17 (56,66) 29 (65,90) 31 (70,45) 77 (65,25)
totalmente
Concordo mais 7 (23,33) 11 (25) 11 (25) 29 (24,57)
ouU Menos
Nao concordo, 5 (16,66) 2 (4,54) 2 (4,54) 9 (7,62)
nem discordo
Discordo mais 0(0) 2 (4,54) 0 (0) 2 (1,69)
ouU Menos
Discordo 1(3,33) 0 (0) 0 (0) 1(0,84)
totalmente
Total 30 (100) 44 (100) 44 (100) 118 (100)

O isolamento social foi uma medida criada em situag&o de emergéncia mundial visando
a diminuicdo dos nimeros de casos de COVID-19, mas que gerou consequéncias ao cenario
educacional mediante a necessidade das aulas ocorrerem em ambiente virtual (CO, et al, 2020;
MOREIRA, et al, 2020). Dessa forma, também foi questionado aos participantes quais recursos
tecnoldgicos os alunos possuem acesso (Tabela 6).

De acordo com os resultados dos recursos tecnoldgicos apresentados no questionario,
celular, notebook, internet e tablet, dos 118 participantes 117 (99,15%) possuem celular,
enquanto apenas 15 (12,71%) possuem acesso a notebook, quanto ao recurso internet 106
(89,83%) afirmaram ter acesso. Em relacdo ao tablet, 100% da amostra responderam que nao

tem acesso a esse recurso (Tabela 6).
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Tabela 6: Acesso e ndo acesso a recursos tecnolédgicos pelos alunos do Ensino Médio dos
turnos noturno e integral.

Recurso Sim (%) N&o (%)
Celular 117 (99,15) 1(0,84)
Notebook 15 (12,71) 103 (87,28)
Internet 106 (89,83) 12 (10,16)

Tablet 0 (0) 118 (0)

Dessa forma, mediante a mudanca no cenario educacional, foi questionado aos alunos
sobre a relagéo entre as aulas online e a preparacdo para o (ENEM) e os demais vestibulares,
para isso foi utilizado a escala de Likert com a seguinte afirmacdo: “As aulas online
prejudicaram a minha preparacdo para o0 ENEM e demais vestibulares” e obteve-se 0s
seguintes resultados (Tabela 7).

Para os alunos da 1° série 16 (53,33%) dos participantes concordam totalmente com a
afirmacdo “As aulas online prejudicaram a minha preparacdo para o0 ENEM e demais
vestibulares”, 8 (26,66%) concordam mais ou menos, 2 (6,66%) ndo concordam nem discorda,
1 (3,33%) discordam mais ou menos e 3 (10%) discordam totalmente que as aulas online
prejudicaram a preparacao para 0 ENEM e demais vestibulares (Tabela 7).

No que se refere aos alunos da 2° série 14 (31,81%) concordam totalmente com a
afirmacédo 7 (15,90%) concordam mais ou menos, 4 (9,09%) ndo concordam nem discorda, 7
(15,90%) discordam mais ou menos e 12 (27,27%) discordam totalmente (Tabela 7).

Na 3° série 29 (65,90%) da amostra concorda totalmente com a afirmagdo “As aulas
online prejudicaram a minha preparac¢do para o ENEM e demais vestibulares”, 11 (25%)
concordam mais ou menos, 3 (6,81%) ndo concordam nem discorda, nenhum aluno discorda
mais ou menos e apenas 1 (2,27%) discordam totalmente que as aulas online prejudicaram a
preparacdo para 0 ENEM e demais vestibulares (Tabela 7).

Os dados sobre a interpretacao dos alunos do Ensino Médio sobre a afirmacao “As aulas
online prejudicaram a minha prepara¢do para o ENEM e demais vestibulares” de acordo com
a escala de Likert, também sdo apresentados de forma geral o que representa todos o0s
participantes do estudo, obtendo-se os seguintes resultados. Dos 118 participantes 59 (50%)
concordam totalmente que as aulas online prejudicaram a preparacdo para 0 ENEM e demais
vestibulares, 26 (22,03%) concordam mais ou menos com a afirmacdo, 9 (7,62%) néo
concordam nem discordam, 8 (6,77%) discordam mais ou menos e 16 (13,55%) discordam

totalmente que as aulas online tenham prejudicado a preparagdo para 0 ENEM e demais
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vestibulares (Tabela 7).

Tabela 7: Interpretacdo de acordo com a escala de Likert dos alunos do Ensino Médio dos
turnos noturno e integral sobre a afirmacao: “As aulas online prejudicaram a minha preparacao
para o ENEM e demais vestibulares”.

Escala de 1° Série 2° Série 3 Série Geral
Likert
n (%) n (%) n (%o) n(%o)
Concordo 16 (53,33) 14 (31,81) 29 (65,90) 59 (50)
totalmente
Concordo mais 8 (26,66) 7 (15,90) 11 (25) 26 (22,03)
ouU Menos
Na&o concordo, 2 (6,66) 4 (9,09) 3(6,81) 9(7,62)
nem discordo
Discordo mais 1(3,33) 7 (15,90) 0 (0) 8 (6,77)
ouU Menos
Discordo 3 (10) 12 (27,27) 1(2,27) 16 (13,55)
totalmente
Total 30 (100) 44 (100) 44 (100) 118 (100)

Além das aulas, ha outras atividades que auxiliam os alunos na preparacdo parao ENEM
e demais vestibulares. Diante disso, foi questionado aos participantes sobre o acesso a
atividades de simulados e a cursos preparatdrios durante as aulas online (Tabela 8).

Dessa forma, foi observado que dos 30 alunos da 1° série nenhum aluno teve acesso a
algum tipo de curso preparatorio para 0 ENEM e demais vestibulares, 3 (10%) teve acesso a
atividades de simulados e 27 (90%) ndo tiveram acesso a nenhuma das atividades apresentadas
no questionario (Tabela 8).

Sobre os alunos da 2° série, nenhum dos participantes teve acesso a algum tipo de curso
preparatorio, 16 (36,36%) realizaram atividades de simulados. Porém, 26 (62,63%) ndo tiveram
acesso a nenhum tipo de atividade que ajudasse na preparacdo para 0 ENEM e demais
vestibulares (Tabela 8).

No que se refere aos alunos da 3° série, dos 44 participantes, nenhum aluno realizou
algum tipo de curso preparatorio, apenas 15 (34,09%) realizou simulados como estratégia de
preparacdo para 0 ENEM e demais vestibulares, e 29 (65,90%) nédo teve acesso a nenhuma
atividade de preparacédo (Tabela 8).
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Também foi analisado o acesso a atividades de preparacdo para 0 ENEM e demais
vestibulares de forma geral, o que se refere aos 118 participantes do estudo. Diante disso,
obteve-se 0s seguintes resultados, nenhum aluno da amostra teve acesso a cursos preparatorios,
34 (28,81%) realizou simulados, porém 84 (71,18%) ndo teve acesso a nenhuma das atividades

de preparacdo para 0 ENEM e demais vestibulares presentes no questionério (Tabela 8).

Tabela 8: Atividades de preparacdo para 0 ENEM e demais vestibulares dos alunos do Ensino
Médio dos turnos noturnos e integral.
Atividades de
preparacao

para o ENEM 1° Série 2° Serie 3° Serie Geral
e demais n (%) n (%) n (%) n (%)
vestibulares
Cursos 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0 (0)
Simulados 3(10) 16 (36,36) 15 (34,09) 34 (28,81)
Nao tive acesso 27 (90) 28 (63,63) 29 (65,90) 84 (71,18)
a nenhuma
dessas
atividades
Total 30 (100) 44 (100) 44 (100) 118 (100)

No questionario também foi perguntado aos participantes as disciplinas em que tiveram
maior dificuldade durante as aulas em ambiente virtual. Dessa forma, apresenta-se 0s seguintes
resultados. As disciplinas mais citadas pelos alunos foram: matematica, fisica, quimica, e
inglés, porém ¢é valido destacar que houve alunos com dificuldade em todas as disciplinas
(Tabela 9).

Quando os dados sdo observados de forma geral, € visto que dos 118 participantes 44
(37,28%) afirmaram ter dificuldade em matematica, 31 (26,27%) em fisica, 26,27% da amostra
também afirmou ter dificuldade em quimica enquanto 10 (8,47%) tiveram dificuldade em
inglés, ja 17 (14,40%) em portugués e para 30 (25,42%) disseram ter dificuldade em todas as
disciplinas (Tabela 9).

Os dados também foram avaliados por série, dos 30 alunos da 1° série 17 (56,66%),
tiveram dificuldade na disciplina de matematica durante as aulas online, 1 (3,33%) teve
dificuldade em fisica, 2 (6,66%) teve dificuldade em quimica, enquanto 7 (23,33%) em Inglés,
também 23,33% em portugués e para 8 (26,66%) em todas as disciplinas. No que se refere aos

dados da 2° série dos 44 participantes, 19 (43,18%) tiveram dificuldade em matematica, 11
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(25%) da amostra em fisica, também 11 (25%) dos participantes tiveram dificuldade quimica,
enquanto 2 (4,54%) afirmaram ter dificuldade em inglés, 5 (11,36%) em portugués e 10 (2,27%)
em todas as disciplinas (Tabela 9).

Para os alunos da 3° série dos 44 participantes 8 (18,18%) afirmaram ter dificuldade em
matematica, 19 (43,18%) em fisica, 18 (40,90%) em quimica, 1 (2,27%) em inglés, e 5
(11,36%) na disciplina de portugués, e 12 (27,27%) dos participantes tiveram dificuldade em

todas as disciplinas (Tabela 9).

Tabela 9: Disciplinas que os alunos do Ensino Médio dos turnos noturnos e integral tiveram
mais dificuldade durante as aulas online.

Disciplinas 1° Série 20 Série 30 Série Geral
n (%) n (%) n (%) n (%)
Matematica 17 (56,66) 19 (43,18) 8 (18,18) 44 (37,28)
Fisica 1(3,33) 11 (25) 19 (43,18) 31 (26,27)
Quimica 2 (6,66) 11 (25) 18 (40,90) 31 (26,27)
Inglés 7(23,33) 2 (4,54) 1(2,27) 10 (8,47)
Portugués 7 (23,33) 5 (11,36) 5 (11,36) 17 (14,40)
Todas as 8 (26,66) 10 (2,27) 12 (27,27) 30 (25,42)
disciplinas

Além das disciplinas também foi questionado aos participantes 0s motivos que
contribuiam para as dificuldades durante as aulas em ambiente virtual. Dentre 0s motivos
apresentados pelos discentes foi possivel observar que a falta de acesso a internet de qualidade
favoreceu o ndo desenvolvimento da aprendizagem dos discentes, como citado pelos alunos
AeB.

“Na maioria das matérias, porque a internet era péssima so tinha as vezes "(Aluno A).

“Todas, pois muitos professores ndo tinha uma boa internet ou um notebook adequado

a questdo da internet” (Aluno B).
A mudanca nas metodologias de ensino, também foi citada como motivo para as
dificuldades na aprendizagem em especial nas disciplinas que envolvem calculos, pois como
apresentado na tabela 9, as disciplinas de matematica, fisica e quimica estdo entre as que 0s

alunos tiveram mais dificuldade durante as aulas online, outro fator também apresentado foi a
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dificuldade de concentragédo durante as aulas em ambiente virtual.

“Todas. Porém, se escolher uma s seria matematica porque era muito complicado
aprender algo como céalculos de longa distancia. Alem da qualidade da transmissdo que era
ruim ”(Aluno C).

Na area de exatas pois a metodologia das aulas online foi dificil para min, nessa area
eu preciso de muito foco e concentracdo, o que foi dificil de encontrar em casa ”. (Aluno D).

“Todas as disciplinas, eu ndo conseguia me concentrar ” (Aluno E).

E valido destacar que o proprio isolamento social também foi citado pelos alunos como
fator que contribuiu para as dificuldades na aprendizagem, tendo em vista que o isolamento
social gerou problemaéticas, como o acimulo de conteldos mediante a dificuldade dos alunos
acessarem as aulas, além disso o distanciamento do ambiente escolar provocou incertezas
guanto ao cenario educacional em meio a pandemia da COVID-19.

“Todas as disciplinas. Tinha falta de concentragdo, a distancia dos colegas afetando
os vinculos, as vezes queda de internet, 0 medo da volta as aulas e também o medo de
continuamos online “(Aluno F).

“Todas, o distanciamento deixou a aprendizagem mais dificil ”. (Aluno G).

“Em todas as matérias, porque era muito assunto de uma vez s6”. (Aluno H).

Diante da necessidade de mudancas no cenério educacional da COVID-19, também foi
perguntado aos participantes do estudo se durantes as aulas online os alunos conseguiram sanar
as duvidas que surgiam. Dessa forma, os dados sdo apresentados por série e de forma geral
(Tabela 8).

Sobre os alunos da 1° série dos 30 participantes 18 (60%) conseguiram sanar as duvidas
durante as aulas online. Porém, para os alunos da 2° série dos 44 participantes 30 (68,18%)
afirmaram que ndo conseguiram sanar as duvidas nas aulas online. No que se refere aos alunos
da 3° série, dos 44 participantes 35 (79,54%) dos alunos ndo conseguiram tirar as davidas,
enquanto apenas 9 (20,45%) conseguiram sanar as duvidas que surgiam ao longo das aulas
(Tabela 8).

Os dados também sdo apresentados de forma geral, sendo assim dos 118 alunos que
participaram do estudo, 77 (65,25%) ndo conseguiram sanar as ddvidas dos contetidos durante
as aulas online, apenas 44 (34,74%) afirmaram que durante as aulas em ambiente virtual

conseguiram sanar as duvidas surgiam ao longo das aulas (Tabela 10).



44

Tabela 10: Presenca e auséncia de duvidas dos alunos do Ensino Médio dos turnos noturnos e
integral durante as aulas online.

1° Série 2° Serie 3° Série Geral
n (%o) n (%) n (%o) n (%)
Conseguiu 18 (60) 14 (31,81) 9 (20,45) 41 (34,74)
tirar as
davidas
N&o conseguiu 12 (40) 30 (68,18) 35 (79,54) 77 (65,25)
tirar a duvidas
Total 30 (100) 44 (100) 44 (100) 118 (100)

Através do avanco da vacinacdo e da diminuicdo do namero de mortos, tem sido
possivel o retorno as aulas presenciais, porém esse momento é caracterizado por incertezas
desde a seguranca sanitaria das escolas ao tempo de imunizag&o das vacinas (DIAS, et al, 2020;
DA SILVA, 2020). Diante disso, foi questionado aos alunos sobre a seguranga em estar
retornando ao ambiente escolar, para isso foi apresentado aos participantes a seguinte afirmacéo
“Me sinto totalmente seguro durante o retorno as aulas presenciais”’, em que 0S participantes
responderam de acordo com a escala de Likert (Tabela 11).

Os dados sobre a seguranca dos alunos em retornar as aulas presenciais séo apresentados
por série e de forma geral. Dos 30 alunos da 1° série 15 (50%) concorda totalmente com a
afirmacdo, 10 (33,33%) concorda mais ou menos, nenhum aluno afirmou concordar ou
discordar, 1 (3,33%) discorda mais ou menos enquanto 4 (13,33%) discorda totalmente (Tabela
11).

No que se refere aos alunos da 2° série dos 44 participantes 22 (50%) concorda
totalmente com a afirmacdo “Me sinto totalmente seguro durante o retorno as aulas
presenciais”’, 13 (29,54%) concordam mais ou menos, enquanto 3 (6,81%) ndo concordam nem
discordam, 2 (4,54%) discordam mais ou menos 4 (9,09%) discordam totalmente. J& para 0s
alunos da 3° série ha os seguintes resultados, dos 44 participantes da pesquisa 18 (40,90%)
concordam totalmente com a afirmag&o apresentada no questionario, 11 (25%) concordam mais
ou menos, 2 (4,54%) ndo concordam nem discordam, 6 (13,63%) afirmaram discordar mais ou
menos, enquanto 7 (15,90%) discordam totalmente (Tabela 11).

Quando analisado de forma geral, dos 118 participantes do estudo 55 (46,61%) concorda
totalmente com a afirmacdo “Me sinto totalmente seguro durante o retorno as aulas
presenciais”, ja 34 (28,81%) concordam mais ou menos 5 (4,23%) ndo concordam nem
discordam, 9 (7,62%) discordam mais ou menos, enquanto 15 (12,71%) discordam totalmente.

Logo, entende-se que mesmo diante das incertezas quanto a seguranca sanitaria das escolas e
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do tempo de imunizacdo das vacinas ja apontado pela literatura, os alunos na sua maioria, se

sentem seguros nas aulas no ambiente escolar (Tabela 11).

Tabela 11: Interpretacdo de acordo com a escala de Likert dos alunos do Ensino Médio dos
turnos noturno e integral sobre a afirmacdo. “Me sinto totalmente seguro durante o retorno as
aulas presenciais .

Escala de 1° Série 2° Série 3 Série Geral
Likert
n (%) n (%) n (%) n (%)
Concordo 15 (50) 22 (50) 18 (40,90) 55 (46,61)
totalmente
Concordo mais 10 (33,33) 13 (29,54) 11 (25) 34 (28,81)
ouU Menos
N&o concordo, 0(0) 3(6,81) 2 (4,54) 5 (4,23)
nem discordo
Discordo mais 1(3,33) 2 (4,54) 6 (13,63) 9 (7,62)
ouU Menos
Discordo 4 (13,33) 4 (9,09) 7 (15,90) 15 (12,71)
totalmente
Total 30 (100) 44 (100) 44 (100) 118 (100)

5.2 COVID-19 e a saude emocional dos alunos do ensino médio.

Além das problematicas relacionadas a aprendizagem dos discentes, a COVID-19 gerou
danos a saude emocional, resultado da mudanca repentina de habitos que precisou ser realizada
através do isolamento social como medida de prevencédo. Diante disso, os 118 participantes do
estudo responderam o Inventario de Ansiedade de Beck-BAl e o Inventario de Depressédo de
Beck-BDI tendo em vista que entender como esta a salde emocional dos alunos do Ensino
Médio é importante para se pensar e propor estratégias que viabilizem o bem-estar dos discentes
durante o retorno as aulas presenciais.

No que se refere aos graus de ansiedade nos alunos do Ensino Médio, dos 118 alunos
participantes do estudo 32% encontram-se em estado de grau minimo de ansiedade, 12% em

grau leve, 20% em grau moderado e 36% em grau grave, o que indica um alerta para a saude
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mental dos discentes, e a necessidade de se pensar em estratégias que contribuam para o bem-

estar desses alunos durante o retorno as aulas presenciais (Figura 5).

Ansiedade nos Alunos do Ensino Médio

36%

20%

= Grau minimo = Grau leve = Grau moderado = Grau grave

Figura 5: Dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl, dos alunos
do Ensino Médio dos turnos noturno e integral.

Os dados sobre ansiedade também foram analisados entre os alunos dos turnos noturno
e integral e entre homens e mulheres. Dos 65 alunos do turno integral 15% encontram-se em
grau minimo de ansiedade, 17% em grau leve, 19% em grau moderado e 49% em grau grave,
ja os alunos do turno noturno dos 53 participantes, 51% encontra-se em grau minimo, 8% em
grau leve, 24% em grau moderado e 17% em grau grave, de acordo com o resultado dos
inventarios os alunos do turno integral sdo mais ansiosos do que os alunos do turno noturno
(Figura 6).

Quando os dados séo analisados entre homens e mulheres, h4 os seguintes resultados.
Dos 46 homens participantes da pesquisa, 47% encontram-se em grau minimo de ansiedade,
15% em grau leve, 27% em grau moderado e 11% em grau grave, ja entre as mulheres das 72
participantes 22% da amostra encontra-se em grau minimo de ansiedade, 11% em grau leve,

16% em grau moderado e 51% em grau grave de ansiedade (Figura 6).
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Figura 6: Dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl, dos alunos do
Ensino Médio dos turnos noturno e integral e entre homens e mulheres.

Os dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAI também foram analisados entre as
séries dos turnos noturno e integral. Dessa forma, dos 16 alunos da 1° série do turno integral
18,75% da amostra encontra-se em grau minimo de ansiedade, 18,75% em grau leve, 18,75%
em grau moderado e 43,75% em grau grave, quanto aos alunos da 2° série do mesmao turno, dos
24 participantes 12% dos alunos encontram-se em grau de ansiedade minimo, 21% em grau
leve, 25% em grau moderado e 42% em grau grave. J& os alunos da 3° série do turno integral,
dos 25 participantes 16% encontram-se em grau minimo de ansiedade, 12% em grau leve, 20%
em grau moderado e 52% em grau grave de ansiedade (Figura 7).

Sobre os alunos do turno noturno, obteve os seguintes dados quanto ao Inventario de
Ansiedade de Beck-BAl, dos 14 alunos da 1° série do noturno 65% apresentam grau minimo
de ansiedade, 14% grau leve, 14% grau moderado e 7% grau grave para ansiedade, ja os alunos
da 2° série dos 20 participantes 55% apresentam grau minimo para ansiedade, 10% grau leve,
20% grau moderado e 15% grau grave. Quanto aos dados dos participantes da 3° série noturno,
dos 19 alunos 37% encontram-se em grau minimo de ansiedade, 0% em grau leve, 31% grau

moderado e 32% grau grave (Figura 7).
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Quando os dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl sdo analisados entre as séries
dos turnos noturno e integral observa-se que os alunos da 3° série integral é a turma com alunos

mais ansiosos, pois dos 25 alunos participantes do estudo 52% encontra-se em grau grave de

ansiedade (Figura 7).
1° Serie integral 1° Série noturno
7%

43,75%

2° Serie integral 2° Serie noturno
15%

42%

3° Serie integral 3° Série noturno
52% '
= Grau minimo B Grau leve = Grau moderado Grau grave

Figura 7: Dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl, dos alunos do Ensino Médio entre
as turmas dos turnos noturno e integral.

Os dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAIl também foram analisados de acordo
com a idade dos alunos do ensino médio. A amostra apresenta-se com idades de 14 a 24 anos,
dos 118 alunos apenas 1 possui 14 anos, este encontra-se em grau leve para ansiedade. 15 alunos
possuem 15 anos, 3 (20%) em grau minimo de ansiedade, 3 (20%) em grau leve, 4 (26,66%)
em grau moderado e 5 (33,33%) em grau grave. 32 alunos possuem 16 anos, 11 (34,37%) estdo
em grau minimo para ansiedade, 2 (6,25%) em grau leve, 5 (15,62%) grau moderado e 14
(43,75%) grau grave. 24 participantes possuem 17 anos, 6 (25%) estdo em grau minimo de
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ansiedade, 3 (12,5%) grau leve, 9 (37,5%) grau moderado e 6 (25%) grau grave. 26 alunos
possuem 18 anos, 11 (42,30%) estdo com ansiedade grau minimo, 1 (3,84%) ansiedade grau
leve, 4 (15,38%) grau moderado e 10 (38%) ansiedade grau grave. 19 participantes possuem 13
anos, 5 (38,46%) esta em grau minimo para ansiedade, 4 (30,76%) em grau leve, 2 (15,38%)
grau moderado e 2 (15,38) grau grave. Com 20 anos participaram 4 alunos, 1 (25%) apresenta
ansiedade em grau minimo, 1 (25%) ansiedade grau leve, 1 (25%) grau moderado e 1 (25%)
grau grave. 2 alunos possuem 21 anos, 1 (50%) com ansiedade grau minimo e 1 (50%)
ansiedade grau moderado e nenhum aluno em grau leve ou grave. Além disso, apenas 1 (100%)

aluno tem 24 anos este possui ansiedade em grau grave para ansiedade (Tabela 12).

Tabela 12: Dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl de acordo com a idade dos alunos
do Ensino Médio.

Idade (n) Grau Grau Grau Grau
minimo leve moderado grave
n (%) n (%) n (%) n (%)
14 (1) 0 (0) 1 (100) 0 (0) 0 (0)
15 (15) 3(20) 3 (20) 4 (26,66) 5 (33,33)
16 (32) 11 (34,37) 2 (6,25) 5 (15,62) 14 (43,75)
17 (24) 6 (25) 3(12,5) 9 (37,5) 6 (25)
18 (26) 11 (42,30) 1(3,84) 4 (15,38) 10 (38,46)
19 (13) 5 (38,46) 4 (30,76) 2 (15,38) 2 (15,38)
20 (4) 1(25) 1 (25) 1(25) 1(25)
21 (2) 1 (50) 0 (0) 1 (50) 0 (0)
24 (1) 0 (0) 0 (0) 0 (0) 1 (100)

Total (118)
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Sobre a possivel presenca de depressao nos alunos do Ensino Médio, de acordo com 0s
dados obtidos através do Inventario de Depressdo de Beck-BDI, é visto que dos 118
participantes da pesquisa 45% encontram-se em grau minimo de depressédo, 24% em grau leve,
25% em grau moderado e 6% em grau grave. Logo entende-se que 0s danos emocionais
existentes nos alunos do Ensino Médio estdo mais voltados aos determinantes fisioldgicos e
psiquicos da ansiedade do que da depressdo (Figura 8). Porém, hd um alerta tendo em vista que
36% dos participantes do estudo ja se encontram em grau grave de ansiedade (Figura 5), e a
ansiedade quando ndo devidamente tratada o individuo pode desenvolver um quadro de

depressdo de grau leve a grave.

Depressao nos Alunos do Ensino Médio

6%

® Grau minimo = Grau leve m Grau moderado = Grau grave

Figura 8: Dados do Inventario de Depressdao de Beck-BAl, dos alunos do Ensino Médio dos
turnos noturno e integral.

Os dados do Inventario de Depressdo de Beck-BDI foram analisados entre os turnos
noturno e integral e entre homens e mulheres. Desse modo, dos 65 alunos do turno integral que
participaram do estudo 27% se apresentam em grau minimo de depresséo, 31% em grau leve,
31% em grau moderado e 11% em grau grave, ja os alunos do noturno dos 53 participantes 67%
estd em grau minimo de depressdo, 16% em grau leve, 17% em grau moderado e 0% em grau
grave (Figura 9).

No que se refere a analise do Inventario de Depressdo de Beck-BDI entre homens e
mulheres, ha os seguintes resultados. Dos 46 homens participantes do estudo, 66% apresentam-
se em grau minimo de depressdo, 14% em grau leve, 14% em grau moderado e 6% em grau
grave. Das 72 mulheres participantes da pesquisa, 32% apresentam-se em grau minimo de

depresséo, 30% em grau leve, 31% em grau moderado e 7% em grau grave (Figura 9).
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Figura 9: Dados do Inventario de Depressdo de Beck-BDI, dos alunos do Ensino Médio dos
turnos noturno e integral e entre homens e mulheres.

Os dados do Inventario de Depressao de Beck-BDI também foram analisados entre as
séries dos turnos noturno e integral. Dessa forma, obteve-se o0s seguintes resultados, dos 16
alunos da 1° série integral 25% esta em grau minimo de depresséo, 31,25% grau leve, 25% grau
moderado e 18,75% em grau grave, quanto aos alunos da 2° série integral dos 24 participantes
do estudo, 25% da amostra se apresenta em grau minimo de depressdo, 29% em grau leve, 42%
em grau moderado e 4% em grau grave. Ja entre os alunos da 3° série integral, dos 25
participantes 32% apresentou grau minimo para a depressdo, 32% para grau leve, 28% grau
moderado e 8% grau grave (Figura 10).

Em relacdo aos dados do Inventario de Depressao de Beck-BDI para as séries do turno
noturno, dos 14 participantes da 1° série noturno 85% apresentou grau minimo para depresséo,
8% grau leve, 7% grau moderado e 0% grau grave, quanto aos alunos da 2° série noturno dos
20 participantes 65% apresentam grau minimo para depressdo, 20% grau leve, 15% grau
moderado e 0% grau grave, ja 0s da 3° série noturno dos 19 alunos 58% estdo em grau minimo
de depressao, 10% em grau leve, 32% grau moderado e 0% grau grave (Figura 10).
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Quando os dados do Inventario de Depresséo de Beck-BDI s&o analisados entre as séries
dos turnos noturno e integral observa-se que os alunos do turno integral sdo representados por
um quadro de depressdo em grau leve, a 1° série com 31,25%, a 2° série com 29% e a 3° série
com 32%, enquanto os alunos do noturno caracterizam-se em quadro de depressdo minimo a 1°
série com 85%, a 2° série com 65% da amostra e a 3° série 58%, (Figura 10), o que indica que
os determinantes fisioldgicos e psiquicos que tem prevalecido entre os participantes do estudo,
estdo mais relacionados a ansiedade do que a depressdo, mediante os resultados do Inventario
de Ansiedade de Beck-BAl, especialmente entre os alunos do turno integral que se caracterizam
com indices de ansiedade em grau grave, a 1° série integral com 43,75%, a 2° série integral
com 42% e a 3° série com 52% ( Figura 7).

1° Serie integral 1° Série noturno

18,75% '

2° Seérie integral 2° Serie noturno

“'/

3° Serie integral 3° Série noturno

|8%I

® Grau minimo # Grau leve m Grau moderado " Grau grave

Figura 10: Dados do Inventario de Depressao de Beck-BDI, dos alunos do Ensino Médio
entre as turmas dos turnos noturno e integral.
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Os dados do Inventario de Depressao de Beck-BAl também foram analisados de acordo
com a idade dos alunos do ensino médio. Dos 118 participantes apenas 1 possui 14 anos, este
encontra-se em grau minimo para depressao, 15 alunos possuem 15 anos 5 (33,33%) em grau
minimo para depressao, 4 (26,66%) em grau leve, 4 (26,66%) grau moderado e 2 (13,33) grau
grave. 32 alunos possuem 16 anos, 11 (34,37%) grau minimo para depresséo, 9 (28,12%) grau
leve para depresséo, 7 (21,87%) grau moderado e 5 (15,62%) grau grave. 24 alunos tém 17
anos, 8 (33,33%) em grau minimo para depressdo, 8 (33,33%) em grau leve para depresséo, 7
(29,16%) grau moderado e 1 (4,16%) grau grave. 26 participantes possuem 18 anos, 14
(53,84%) em grau minimo para depresséo, 4 (15,38%) grau leve, 7 (29,92%) grau moderado e
1 (3,84%) em grau grave para depressdo. 13 alunos possuem 19 anos, 10 (76,92%) em grau
minimo para depressao, 1 (7,69%) em grau leve, 2 (15,38%) grau moderado e nenhum aluno
em grau grave. 4 participantes tém 20 anos, 2 (50%) em grau minimo para depressao, 1 (25%)
em grau leve, 1 (25%) grau moderado e nenhum aluno com grau grave para depressao. 2 alunos
possuem 21 anos, 2 (100%) grau minimo para depressdo e nenhum aluno em grau leve,
moderado ou grave. Além disso, apenas 1 (100%) aluno possui 24 anos, e se encontra em grau

moderado para depressdo (Tabela 13).



54

Tabela 13: Dados do Inventario de Depressao de Beck-BDI de acordo com a idade dos alunos

do Ensino Médio.

Idade (n)

14 (1)

15 (15)

16 (32)

17 (24)

18 (26)

19 (13)

20 (4)

21 (2)

24 (1)
Total (118)

Grau
minimo
n (%)

1 (100)
5 (33,33)
11 (34,37)
8 (33,33)
14 (53,84)
10 (76,92)
2 (50)

2 (100)

0 (0)

Grau
leve
n (%)

0 (0)

4 (26,66)

9 (28,12)

8 (33,33)

4 (15,38)

1(7,69)

1(25)

0 (0)

0 (0)

Grau
moderado
n (%)

0 (0)

4 (26,66)

7 (21,87)

7 (29,16)

7 (29,92)

2 (15,38)

1 (25)

0 (0)

1 (100)

Grau
grave
n (%)

0 (0)

2 (13,33)

5 (15,62)

1 (4,16)

1(3,84)

0 (0)

0 (0)

0 (0)

0 (0)

5.3 COVID-19 e o cenario educacional para os professores do ensino medio.

A amostra dos professores € organizada em 5 participantes do sexo feminino e 4 do sexo

masculino, de idades entre 29 e 51 anos, com apenas 1 representante para cada idade em ambos

0s sexos (Tabela 14).
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Tabela 14: Idade e sexo dos professores do Ensino Médio.

Idade Sexo feminino Sexo masculino
n (%) n (%)
29 1 (20) 0 (0)
31 0(0) 1(25)
32 1(20) 0(0)
33 1 (20) 0 (0)
38 0 (0) 1(25)
41 1 (20) 1 (25)
48 1(20) 0(0)
51 0 (0) 1(25)
Total 5 (100) 4 (100)

Dessa forma foi perguntado aos professores a sua area de formacdo, e obteve-se 0s
seguintes resultados. O professor 1 tem Licenciatura em Letras Portugués e Inglés o professor
2 em Quimica, o 3 em Fisica o professor 4 em Quimica o 5 em Letras Portugués e Espanhol, o
professor 6 em Educacéo Fisica 0 7 em Matematica, o professor 8 em Quimica e o professor 9

em Letras Portugués (Tabela 15).

Tabela 15: Area de formagc&o dos professores do Ensino Médio.

Professores Area de formacéo

Licenciatura em Letras Portugués e Inglés
Licenciatura em Quimica

Licenciatura em Fisica

Licenciatura em Quimica

Licenciatura em Letras Portugués e Espanhol
Licenciatura em Educacdo Fisica
Licenciatura em Matematica

Licenciatura em Quimica

© 00 N o o B~ W N e

Licenciatura em Letras
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No que se refere a formagdo continuada, também foi questionado aos professores se
possuiam Pos-Graduagdo. Dos 9 participantes do estudo 6 (66,66%) possui Pds-Graduacdo Latu
Sensu e 3 (33,33%) ndo possui. No que se refere a P0s-Graduacdo Stricto Sensu, 3 (33,33%)
possui e 6 (66,66%) ndo possui (Tabela 16).

Tabela 16: Presenca e auséncia de Pos-Graduacao nos professores do Ensino Médio.

Nivel Sim (%) Nao (%)
Latu Sensu 6 (66,66) 3(33,33)
Stricto Sensu 3(33,33) 6 (66,66)

Também foi questionado aos participantes sobre a carga horaria semanal que exercem,
dos 9 professores, 6 (66,66%) realiza entre 31 e 40 horas semanais, 1 (11,11%) realiza entre 21

e 30 horas semanais e 2 (22,22%) mais de 40 horas semanais (Tabela 17).

Tabela 17: Carga horaria semanal dos professores do Ensino Médio.

Carga horaria n (%)
Entre 31 e 40 6 (66,66)
horas semanais
Entre 21 e 30 1(11,11)
horas semanais
Mais de 40 horas 2 (22,22)
semanais
Total 9 (100)

Sobre o tempo de atuacdo dos professores do Ensino Médio no magistério, dos
participantes da pesquisa 1 (11,11%) da amostra tem menos de 6 meses, 3 (33,33%) tem entre
5 e 10 anos de atuacéo, 2 (22,22%) tem entre 15 e 20 anos, 2 (22,22%) professores entre 20 e
25 anos e 1 (11,11%) entre 25 e 30 anos (Tabela 18).
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Tabela 18: Tempo de atuacao dos professores do Ensino Médio no magistério.

Tempo de n (%)
atuacao
Menos de 6 meses 1(11,11)
Entre 5 e 10 anos 3(33,33)
Entre 15 e 20 anos 2 (22,22)
Entre 20 e 25 anos 2 (22,22)
Entre 25 e 30 anos 1(11,11)
Total 9 (100)

No questionario também foi perguntado aos professores se em algum momento ja
pensaram em desistir da profissdo docente, e (33%) declararam que ja pensou em mudar de
profisséo e (67%) nunca pensaram em mudar de profissao (Figura 11).

Professores do Ensino Médio

m Professores que ja pensaram em mudar de profissao
® Professores que nunca pensaram em mudar de profissdo

Figura 11: Permanéncia dos professores do Ensino Médio no magistério.

Diante da necessidade de mudangas no cenério educacional em detrimento da COVID-
19, foi perguntado aos professores do estudo se houve dificuldades para lecionar em ambiente
virtual, para isso foi utilizado a seguinte afirmacdo “Nao tive dificuldade em lecionar em
ambiente virtual, consegui me adaptar facilmente”, 0s participantes responderam a questdo de
acordo com a escala de Likert (Tabela 19).

De acordo com os resultados, 1 (11,11%) participantes concordam totalmente com a

afirmacdo “Nao tive dificuldade em lecionar em ambiente virtual, consegui me adaptar
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facilmente”, 5 (55,55%) concordam mais ou menos, nenhum professor optou pela opgéo néo
concordo nem discordo, 1 (11,11%) discordom mais ou menos e 2 (22,22%) discordam
totalmente (Tabela 19).

Tabela 19: Interpretacdo dos professores do Ensino Médio sobre a afirmacdo “ Ndo tive
dificuldade em lecionar em ambiente virtual, conseguir me adaptar facilmente”.

Escala de Likert Professores
n (%)

Concordo totalmente 1(11,11)
Concordo mais ou menos 5 (55,55)
N&o concordo, nem discordo 0 (0)
Discordo mais ou menos 1(11,11)
Discordo totalmente 2 (22,22)
Total 9 (100)

Também foi questionado aos professores sobre o0 acesso aos recursos tecnolégicos,
tendo em vista que foram ferramentas fundamentais para a realiza¢do das aulas em ambiente
virtual, os recursos citados no questionario foram celular, notebook, internet e tablet. Dessa
forma, foi observado que 100% da amostra possui acesso a celular, notebook e internet e apenas
1 (11,11%) possui o recurso tablet e 8 (88,88%) nao possui (Tabela 20).

Tabela 20: Recursos tecnoldgicos dos professores do Ensino Médio.

Recurso Sim (%) Nao (%)
Celular 9 (100) 0 (0)
Notebook 9 (100) 0 (0)
Internet 9 (100) 0(0)

Tablet 1(11,11) 8 (88,88)

As aulas em ambiente virtual provocaram mudancgas no cotidiano de professores e
alunos, os professores precisaram adaptar suas metodologias de ensino. Porém, tais mudancas
ocorreram de forma repentina sem um preparo adequado, tendo em vista que as aulas online
surgiram em momento de emergéncia de saude mundial. Desse modo, foi perguntado aos
professores se durante as aulas em ambiente virtual houve a presenca de estresse, dos 9

participantes do estudo 67% se sentiu estressado durante as aulas em ambiente virtual e 33%
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disse que ndo sentiu estresse durante as aulas online (Figura 12).

Professores do Ensino Médio

m Presenca de estresse ~ m Auséncia de estresse

Figura 12: Presenca e auséncia de estresse nos professores do Ensino Médio durante as aulas
em ambiente virtual.

Para o retorno das aulas presenciais, além do avango da vacinacao, é importante que as
escolas sigam as orientacGes sanitarias, como o uso de mascaras a higienizacdo das méos e o
espacamento entre as carteiras, por isso foi perguntado aos professores se a escola segue as
normas sanitarias. Diante disso, para 78% dos participantes a escola esta seguindo as normas
sanitarias essenciais para o retorno as aulas presenciais, porém para 22% a escola ndo esta

seguindo com as normas sanitarias (Figura 13).

Professores do Ensino Médio

m A escola segue as normas sanitarias
m A escola ndo segue as normas sanitarias

Figura 13: Posicionamento dos professores do Ensino Médio quanto as normas sanitarias da
escola durante o retorno as aulas presenciais.
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Nesse contexto, também foi questionado aos professores quanto ao sentimento de
seguranca durante o retorno as aulas presenciais. Dessa forma, foi utilizado a afirmacéo “Me
sinto totalmente seguro durante o retorno as aulas presenciais”, em que 0S professores
responderam de acordo com a escala de Likert. (Tabela 21).

De acordo com os dados observou-se que dos 9 professores participantes do estudo 3
(33,33%) concordam totalmente com a afirmagdo “Me sinto totalmente seguro durante o
retorno as aulas presenciais”, 4 (44,44%) concordam mais ou menos, nenhum professor
concorda ou discorda, 1 (11,11%) discordam mais ou menos e 1 (11,11%) discordam totalmente
(Tabela 21).

Tabela 21: Interpretacdo dos professores do Ensino Médio sobre a afirmacdo “Me sinto
totalmente seguro durante o retorno as aulas presenciais. ”

Escala de Likert Professores
n (%)
Concordo totalmente 3(33,33)
Concordo mais ou menos 4 (44,44)
N&o concordo, nem discordo 0 (0)
Discordo mais ou menos 1(11,11)
Discordo totalmente 1(11,11)
Total 9 (100)

5.4 COVID-19 e a saude emocional dos professores do ensino médio.

No que se refere aos dados sobre o Inventario de Ansiedade de Beck-BAl, dos 9
participantes 89% dos professores apresentam-se em grau minimo para a ansiedade, 0% grau
leve, 11% grau moderado e 0% grau grave (Figura 14). Porém, mesmo os dados com
inventario de ansiedade apresentando 89% dos participantes em grau minimo para a
ansiedade, € valido destacar que quando perguntado aos professores quanto a presenca de
estresse durante as aulas em ambiente remoto 67% dos participantes afirmara que se sentiram

estressados (Figura 12).
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Ansiedade nos professores do Ensino Médio

® Grau minimo = Grau leve = Grau moderado = Grau grave

Figura 14: Dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl dos professores do Ensino Médio.

Os dados do Inventario de Ansiedade de Beck- BAI, também foram analisados entre
homens e mulheres participantes da pesquisa, e obteve-se os seguintes resultados. Todas as
mulheres estdo em grau minimo de ansiedade, ja entre os homens 80% estdo em grau minimo
de ansiedade, nenhum participante em grau leve ou grave e 20% em grau moderado (Figura
15).

Mulheres Homens

® Grau minimo # Grau leve # Grau moderado © Grau grave

Figura 15: Dados do Inventério de Ansiedade de Beck-BAl dos professores do Ensino Médio,
entre homens e mulheres.

Além do inventario de ansiedade os professores do estudo também responderam o
Inventério de Depressao de Beck-BDI, em que 100% da amostra caracteriza-se por grau minimo

de depressao (Figura 16).
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Depressao nos professores do Ensino Médio

®m Grau minimo = Grau leve = Grau moderado = Grau grave

Figura 16: Dados do Inventario de Depressao de Beck-BDI nos professores do Ensino Médio.

Os dados do Inventario de Depressdo de Beck-BDI, também foram analisados entre
homens e mulheres, de acordo com os resultados 100% da amostra das mulheres caracterizam-
se em grau minimo para depressao, e 100% da amostra dos homens também apresentam grau

minimo para depressao (Figura 17).

Mulheres Homens

® Grau minimo ® Grau leve # Grau moderado © Grau grave

Figura 17: Dados do Inventario de Depressao de Beck-BAl dos professores do Ensino Médio,
entre homens e mulheres.
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6. Avaliacdo comparativa sobre os Inventarios de Beck

O inventario de Beck traz sugestdes interpretativas acerca dos niveis de ansiedade e
depressdo para individuos participantes. O inventario de ansiedade e depressdo foi aplicado em
jovens adultos e adolescentes que cursaram o ensino médio durante a pandemia da COVID-19.
O inventario de ansiedade mostra que os individuos que cursam o ensino médio integral, de
maneira independente a série que se encontram, ndo apresentam diferencas significativas sobre
a avaliacdo (F(2,62) = 0,1018 e p = 0,9). Do mesmo modo a avaliacdo dos individuos que
cursam o ensino médio noturno, ndo apresentou diferencas significativas sobre a ansiedade
(F(2,50) = 1,646 e p = 0,203). Quando comparamos os individuos do ensino integral aos
individuos do ensino noturno sdo observadas diferencas significativas entre os grupos (t(116)
= 4,464 e p < 0,001). Quando analisamos as séries separadamente, observamos diferencas
significativas, os individuos que cursam o integral na primeira série apresentaram niveis de
ansiedade maiores do que 0s que cursam a noite (t(23,72) = 3,215 e p = 0,0037), da mesma
forma observamos as diferencas entre as segundas séries com a maior pontuacdo do turno
integral para com o noturno (t(36,31) = 2,753 e p = 0,0092). J& ao avaliarmos a terceira série
ndo sdo observadas diferencas entre os individuos do turno integral e noturno (t(37,84) = 1,988
e p =0,054). Na figura 18 apresentamos a disposicao dos dados do inventario de ansiedade de
Beck-BAl.

Inventario de ansiedade de Beck
1 1°Série
mEm 2 ° Série

307 _‘, mm 30 Série
7]
o
8 20+
%]
()] *
0
(@]
© *
©
10+
£ T
n
0 T T

Integral Noturno Integral Noturno Integral Noturno

Figura 18 - Inventario de ansiedade de Beck-BAl. Alunos da primeira e segunda série do ensino
integral apresentam maior grau de ansiedade que os alunos do ensino noturno. Os dados foram
expressos com média + erro padrdo da média (E.P.M.) e p* < 0,05 para diferencas
estatisticamente significativas, quando comparado ao grupo integral da respectiva série.
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A andlise de teste t mostra que no resultado do inventario de depressdo de Beck, o0s
alunos do turno noturno apresentaram menor score, quando comparados aos alunos do ensino
integral (t(116) = 4,382 e p < 0,001). Na figura 19 apresentamos a disposicdo dos dados de

depressao do Inventario de depressao de Beck.

Inventario de depressédo de Beck
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Figura 19 - Inventario de Depressdo de Beck-BDI. Alunos do turno integral sdo mais
deprimidos que os alunos do turno noturno.Os dados foram expressos com média + erro padrdo
da média (E.P.M.) e p < 0,05 para diferencas estatisticamente significativas, quando comparado
ao grupo integral.

6.1 Andlise de componentes principais

A partir dos resultados observados a analise de componentes principais, que avaliou as
variaveis dependentes ldade, Ansiedade e Depressdo, através das variaveis independentes
(“Sexo”, “Serie", “Habitagdo”, “Aulas online”, “Aprendizado”, “Recurso tecnologico”,
“Aprendizagem prejudicada’, “Sem dificuldade de acompanhar aulas online”, “Preparo para

o«

o ENEM”, “Interferéncia do isolamento social”, “Nivel de concentragdo”, “Capacidade de
retornar as aulas pela escola", “Retorno seguro as escolas”, “Turno que estuda”).

A andlise sintetiza as variaveis em dois componentes principais, com autovalores de
1,76 para a dimensédo 1 (Dim-1) e 0,97 para a dimensé&o 2 (Dim-2) que explicam a variancia dos
dados em 90,78%, mais uma terceira componente (0,27, Dim-3) que completa a variancia de
todos os dados. A tabela 20 indica as coordenadas, contribuicdo e qualidade das varidveis para

cada uma das dimensoes.
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Tabela 22: Descricdo das caracteristicas das analises de componentes principais (ACP)

Coordenadas — Var Dim-1 Dim-2 Dim-3
Idade -0.288 0.957 0.034
Ansiedade 0.909 0.196 -0.368
Depresséao 0.922 0.106 0.374
Contribuicao — Var (%) Dim-1 Dim-2 Dim-3
Idade 4,722 94,855 0,424
Ansiedade 46,981 3,989 49,030
Depresséao 48,298 1,156 50,546
Qualidade — Var (0-1) Dim-1 Dim-2 Dim-3
Idade 0,083 0,916 0,001
Ansiedade 0,826 0,039 0,136
Depresséo 0,849 0,011 0,140

Nota: A tabela descreve como as variaveis ldade, Ansiedade e Depressdo se organizam através
da andlise de interacdo para um ajuste de componentes, as variaveis se ajustaram com grande
explicagdo em duas dimensdes que apontaram ‘Ansiedade e Depressdo’ como dimensdo-1 e
‘Idade e Ansiedade’ como outra dimensdo-2. As ‘coordenadas’ indicam o posicionamento das
varidveis através das dimens@es, quanto mais altos os valores, maior a participacdo, assim
descreve-se a avaliagdo ‘contribui¢do’ que indica o quanto a variavel participa da dimensdo e
por fim observa-se a ‘qualidade’ da variavel para a integragdo delas para a dimensao.

Para a Dim-1 as variaveis quantitativas que estdo correlacionadas fortemente sdo as de
“Ansiedade” e “Depressdo” (r= 0,91 ¢ 0,92, p < 0,001) e correlagdo fraca com a Idade (r = -
0,29, p <0,005). As variaveis de descrigdo qualitativa que melhor se associam ¢ o “Sexo” que
explica 13,15% da variancia observada (R? = 0,1315 e p < 0,01) seguido do “Retorno seguro
as escolas” que explica 14,82% da variancia observada (R? = 0,1482 e p < 0,01). A conexao
entre a distribuicdo dos individuos por “Sexo” apresenta a divergéncia entre o0 grupo
“Feminino” e “Masculino” que aponta uma direcionalidade para a dimensdo 1 com maiores
niveis de ansiedade e depressao para o grupo feminino (estimativa = 0,49 e p <0,001), quando
comparado ao masculino (estimativa = -0,49 e p <0,001). Quando avaliada a seguranca de
retorno as aulas pelas escolas, o fator “discorda totalmente” tendencia o efeito positivo
(estimativa = 0,92 e p <0,0001) para a dimensdo 1, que favorece maiores niveis de ansiedade e
depressdo e, para o fator “concorda”, que € possivel retornar as aulas é observado o efeito
negativo (estimativa = -0,96 e p <0,0001) para a dimensdo 1, com menores niveis de ansiedade

e depresséo.



66

Para a Dim-2, a variavel quantitativa que esta correlacionadas fortemente é a “ldade” (r
= 0,957, p <0,001). A variavel de descricdo qualitativa que melhor se associa é a divisdo por
“Série” que explica 17,2% da variancia observada (R? = 0,172 e p < 0,05). A ocorréncia dos
niveis de ansiedade aumenta para os individuos com maior idade, o que apoia a dimenséo 2
sobre a influéncia do fator série (3?2 série - estimativa = 0,56 e p <0,001), com o aumento da
idade sobre a ansiedade. Ja para alunos (12 série - estimativa = -0,38 e p <0,05) com menor
idade a relacdo é negativa para niveis de ansiedade.

Desconsideramos a avaliacdo da Dim-3 por ndo contemplar uma estrutura fatorial que
responda bases tedricas correspondentes.

A figura 20 descreve a analise de componentes principais (ACP) para a distribuicao de
Ansiedade e Depressdo para as dimens@es 1, seguida da distribuicdo de idades com influéncia
na ansiedade para a dimens&o 2. Ao avaliar a ACP para o agrupamento de “retorno seguro para
volta as aulas” observamos um distribui¢do que aumenta os pontos na dimensdo 1, com a
preocupacéo sobre a falta de seguranca das escolas para retornar as aulas. Com a avaliagéo de
ACP para a distingdo entre “Sexo” ¢é observado que o grupo “Feminino” apresenta pontos
positivos na dimensdo que integra ansiedade e depressdo e para o “Masculino” é observada uma

relacdo negativa na distribui¢do dos pontos.
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Legenda: ACP — Ansiedade (distribuicdo de pontos de ansiedade com aumento dos niveis da
esquerda para direita), ACP — Depresséo (distribuicdo de pontos de depressdo com aumento
dos niveis da esquerda para direita), ACP — Retorno seguro as escolas com distribuicdo dos
individuos sobre as dimensdes 1 e 2 com caracterizagédo da variavel (CT, C, NCND, D, DT),
ACP — Sexo com distribuicdo dos individuos com o sexo (MASCULINO e FEMININO). A
dimensdo 1 esta integrada aos fatores Ansiedade e Depressdo, a dimenséo 2 esta associada a
Idade e Ansiedade.

Figura 20: Anélise de componentes principais (ACP) para: Ansiedade, Depresséo e Idade.
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7- DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo analisar a saide emocional de alunos e professores
do alto sertdo sergipano durante o retorno as atividades presenciais em meio a pandemia da
COVID-19. Diante disso, foi observado o cenario educacional para os alunos e professores do
ensino médio do Centro de Exceléncia 28 de Janeiro, durante as aulas em ambiente virtual, para
assim compreender como se encontra a saide emocional de alunos e professores durante o
retorno as aulas presenciais. Observou-se que os alunos do turno integral s&o mais ansiosos e
deprimidos do que os alunos do turno noturno, em analise pds teste observou-se que os alunos
da 1° e 2° série do turno integral sdo mais ansiosos do que os alunos da 1° e 2° série do turno
noturno. Porém, os alunos da 3° série independente do turno possuem 0s mesmos niveis de
ansiedade. Quanto aos dados entre 0s sexos, as mulheres sdo mais ansiosas e deprimidas que 0s
homens.

Dentre as estratégias de prevencdo da COVID-19 destacou-se o isolamento social,
medida que provocou mudancas no cenario educacional em que alunos e professores sé podiam
dar continuidade as suas atividades em ambiente virtual (GARCIA; 2020). Por isso, foi
guestionado aos alunos sobre os danos do isolamento social a aprendizagem. Quando os dados
sdo observados de modo geral a maioria dos alunos concordam totalmente que o isolamento
social provocou danos na aprendizagem. Dentre as turmas do ensino médio, destacou-se 0s
alunos da 3° série que concordam totalmente que o isolamento social provocou danos na
aprendizagem.

As aulas em ambiente virtual foi uma medida temporaria e emergencial, mas que
provocou impactos na aprendizagem dos alunos, tendo em vista que havia a necessidade do uso
das (TDCIs), porém 0 acesso aos recursos teconoldgicos em especial a internet de qualidade
ndo é algo que faz parte da realidade de todos os estudantes brasileiros, o que gerou dificuldades
para gue os alunos conseguissem aprender o que era previsto para a sua série (ARRUDA, 2020).

Sobre o uso de recursos tecnoldgicos, os participantes tinham mais acesso ao celular e
a internet, porém nem todo celular € o recurso ideal para aulas em ambiente virtual
principalmente para a realizagdo de atividades. Outro fator que também contribuiu para 0s
danos a aprendizagem, € que durante as aulas em ambiente virtual a escola foi substituida pela
residéncia dos alunos e professores, o que prejudicou a concentracdo e o foco principalmente
dos alunos que precisavam dividir o espaco da casa onde assistiam as aulas com outros

membros da familia (CATANANTE, et al, 2020). Além disso, destaca-se entre os alunos que
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as aulas em ambiente virtual prejudicaram a preparacdo para 0 ENEM e demais vestibulares,
principalmente entre os alunos da 3° série que ndo tiveram acesso a nenhum tipo de atividade
de preparagdo, fatores que provocaram consequéncias para o desempenho dos alunos na
realizacdo do ENEM e demais vestibulares, tendo em vista que é a turma que faz o exame
valendo vaga nas universidades.

Ainda sobre as aulas em ambiente virtual, foi observado que a maioria dos alunos néo
conseguiram tirar suas davidas. Dentre as turmas do ensino médio, a 3° série foi a turma que
mais teve dificuldade em tirar duvidas ao longo das aulas, outro fator que também contribuiu
quanto aos danos na aprendizagem dos discentes durante as aulas em ambiente virtual. As
inconsisténcias provocadas pelas aulas online apresentardo seus impactos no cenario
educacional a longo prazo. Porém, os danos se revelam em maior grau para os estudantes de
menor condi¢do econdmica, pois em geral esses alunos ndo possuiam um local adequado para
assistir as aulas ou realizar as atividades solicitadas pelos seus professores (BARBOSA, et al,
2022).

Quanto as disciplinas em que os alunos tiveram mais dificuldades durante as aulas em
ambiente virtual, foram: matematica, fisica e quimica. As dificuldades dos alunos em aprender
matematica h4 muito tempo vém sendo discutido, em especial com base nos resultados das
avaliacGes em larga escala como o Sistema Nacional de Avaliagdes da Educacdo Basica
(SAEB) e o Programa Internacional de Avaliacdo dos Estudantes (PISA) (PACHECO, et al,
2018). De acordo com os resultados do PISA 2018, 68,1% dos alunos brasileiros possuem a
pior proficiéncia em matematica, e mais de 40% se encontram em nivel bésico de
conhecimentos, ou seja, séo incapazes de resolver questdes rotineiras, e apenas 0,1% dos 10.961
participantes possuem nivel maximo de proficiéncia na area (BRASIL, 2018). As dificuldades
de aprendizado em matematica relacionam-se a uma serie de questdes como a abordagem do
professor, incentivo familiar, experiéncias do aluno com a disciplina, problemas cognitivos, a
falta de estudo e entre outros fatores que precisam ser investigados e solucionados afim de
contribuir para o desenvolvimento do aprendizado dos alunos (PACHECO, et al, 2018).

Atraves do avanco da vacinacdo, ainda com restricGes como o uso de méscaras, higiene
das maos e do ambiente, bem como o proprio distanciamento e as incertezas quanto ao periodo
de eficacia das vacinas, foi possivel realizar o inicio do retorno as aulas presenciais (DA
SILVA; NOGUEIRA, 2020; BISOL, et al, 2020). Por isso, foi questionado aos participantes
guanto ao sentimento de seguranga no retorno ao ambiente escolar. De acordo com os resultados
0s alunos se sentem seguros com o retorno as aulas presenciais, mesmo em meio a um cenario

de incertezas. Diante disso, é visto a importancia do retorno as aulas presenciais, pois a escola
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é 0 ambiente adequado para as atividades de ensino, € 0 espago que possui uma organizacao
sistematica de como contribuir para o desenvolvimento dos alunos em seus diferentes aspectos
(MASINI, et al, 2017).

Além dos danos a aprendizagem dos alunos, o estudo apresentado também investigou
o0s danos a saude emocional, através do Inventario de ansiedade de Beck-BAl e do Inventério
de depressdo de Beck-BDI. De acordo com o Inventario de Ansiedade de Beck-BAl, 36% dos
participantes estdo em grau grave para ansiedade. Quando observado entre os turnos noturno e
integral, 49% dos participantes do turno integral estdo em grau grave para ansiedade, ja os do
noturno 51% estdo em grau minimo. Quando os dados do Inventario de Ansiedade sdo
analisados entre as turmas participantes do estudo, destaca-se a 3° série integral com 52% dos
alunos em grau grave para ansiedade. Além disso, quando realizada a avaliacdo comparativa
sobre os inventarios de Beck, de acordo com o inventario de ansiedade ndo ha diferenca
estatistica significativa entre os alunos do turno integral, independente da turma quanto aos
niveis de ansiedade do mesmo modo quando observado os dados dos alunos do turno noturno.
Porém, através de uma analise pos teste do inventario de ansiedade, de acordo com as turmas
do ensino médio, os alunos da 1° série integral sdo mais ansiosos do que os alunos da 1° série
noturno, da mesma forma os alunos 2° série, os do turno integral sdo mais ansiosos.

Para se compreender a diferenca na salde emocional dos participantes dos turnos
noturno e integral ha a seguinte hipo6tese. Os alunos dos turnos noturno e integral sdo publicos
distintos, os alunos do integral passam mais tempo na escola, e recebem uma maior pressao
psicolégica no de que diz respeito ao desempenho no ENEM e ingresso na universidade, porém,
ndo foi questionado aos alunos se por estarem no turno integral se sentiam mais pressionados
quanto ao desempenho no ENEM e demais vestibulares, o que dificulta a afirmacéo da hip6tese
com maior precisao. Além disso, com o advento da pandemia, necessidade do isolamento social
e 0s prejuizos na aprendizagem, todos esses fatores juntos contribuiram para o desenvolvimento
de ansiedade em grau grave nesses alunos. Entretanto, mesmo com os participantes do turno
noturno sendo representados por estarem em ansiedade grau minimo, € importante que 0s
alunos desse turno também recebam atengdo quanto a satide emocional, em especial os alunos
da 3° série noturno que ndo apresentou diferenca estatistica quanto aos niveis de ansiedade,
quando comparado com a 3° série integral, pois quando a ansiedade ndo € devidamente tratada
pode ocorrer uma evolugdo da patologia levando inclusive a um quadro de depressdo (DE
OLIVEIRA-MONTEIRO, et al, 2012; PAPALIA; FELDMAN, 2013).

Os dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAIl também foram analisados de acordo

com a idade dos participantes, os alunos de 16 anos sdo 0s mais ansiosos. Além disso, também
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foi observado que as mulheres s&o mais ansiosas do que os homens. As diferencas emocionais
entre homens e mulheres se explicam através de fatores bioldgicos como as diferencas
hormonais de ambos os sexos, que nas mulheres envolve o ciclo menstrual, gravidez e lactacao.
Porém, também ha os fatores culturais como os esteridtipos de género que também contribuem
para a maior frequéncia de danos emocionais em mulheres (HODES, et al, 2019).

O desenvolvimento da ansiedade traz consequéncias a aprendizagem, a existéncia de
sentimentos ruins apreenssdo ou angustia interefere na concentracdo, recordacdo de um
conteddo e na elaboragédo de raciocinio, principalmente quando os alunos sdo submetidos a
algum tipo de avaliacdo, o que provoca o baixo desempenho do estudante (DE OLIVEIRA;
BORUCHOVITCH, 2021). Logo, entende-se a importancia de se propor estrategias dentro do
ambiente escolar que contribuam para a salde emocional dos estudantes, diante das
consequéncias que a ansiedade pode provocar na aprendizagem.

De acordo com o Inventario de Depressdao de Beck-BDI, 45% dos participantes do
estudo estdo em grau minimo para depressdo, o que indica que os danos emocionais dos alunos
do ensino meédio estdo mais relacionados a ansiedade do que a depressdo. Porém, ha um alerta
pois 36% dos alunos estdo em grau grave para a ansiedade, o que indica a necessidade de
cuidados com a saude emocional dos participantes. Quando os dados do inventario de depressao
séo observado entre os turnos noturno e integral, os alunos do turno integral sdo os mais
ansiosos e deprimidos. Além disso, assim como os dados sobre ansiedade os alunos de 16 anos
e as mulheres sdo 0s mais deprimidos. Além do estudo apresentado, outras pesquisas tem
demonstrado os danos emocionais nos estudantes do Ensino Médio no contexto da pandemia
da COVID-19. De acordo com estudo realizado com os alunos da 3° série de uma escola da
rede privada do Rio Grande do Sul, através da escala EADS (Escala de Estresse, Ansiedade e
Depressdo) observou-se a presenca de niveis graves e extremamente graves para ansiedade,
estresse e depressdo nos participantes da pesquisa o que indica a necessidade de cuidados com
a saude emocional dessa populacdo (DE CASTRO, et al, 2020).

Ao se discutir sobre satde mental dentro do ambiente escolar é valido destacar a lei n°
13. 935, de dezembro de 2019, que trata sobre a prestacao de servicos de psicologia e assisténcia
social nas redes publicas da educacdo béasica. De acordo com a legislagdo as equipes
multiprofissionais devem contribuir para o processo de ensino e aprendizagem, com a
participacdo da comunidade escolar atuando nas rela¢6es sociais e institucionais, levando em
consideracdo o projeto politico pedagdgico das redes de educacdo basica. Além disso, 0s
estabelecimentos de ensino s6 tinham o prazo de um ano para tomar as providéncias necessarias

para cumprir a legislacdo a partir da data de publicacdo (BRASIL, 2019). Diante disso, entende-



72

se a importancia de que a lei 13. 935, de dezembro de 2019 seja cumprida mediante a
necessidade dos cuidados com a satide emocional dos estudantes no retorno as aulas presenciais.

No que se refere aos dados dos professores, a amostra € organizada entre individuos de
29 e 51 anos, a maioria dos participantes realizam carga horaria entre 31 e 40 horas semanais e
possuem entre 5 e 10 anos de atuagéo profissional. Dos participantes, a maioria nunca pensou
em mudar de profisséo.

Quanto as dificuldades em lecionar em ambiente virtual, de acordo com a afirmacao
“Nado tive dificuldades em lecionar em ambiente virtual, consegui me adaptar facilmente”.
55,55% concordaram mais ou menos e 22,22% discordaram totalmente. Os professores que
concordaram mais ou menos sdo das disciplinas de quimica, fisica e espanhol, enquanto os que
discordaram totalmente sdo das disciplinas de portugués e educacao fisica.

Durante as aulas em ambiente virtual, além dos desafios dos alunos em conseguirem
acessar as aulas online, também houve desafios enfrentados pelos professores a exemplo 0 uso
das (TDClIs) em suas aulas com objetivo pedagdgico, o que indicou as falhas na formacé&o inicial
e continuada (RONDINI, et al, 2020; DA MOTA, et al, 2022). No que se refere aos
participantes do estudo, todos tinham acesso a recursos tecnoldgicos como internet, celular,
notebook e tablet. Logo, as dificuldades dos professores em lecionar no ambiente virtual estdo
relacionadas a algumas questdes como, as mudancas nas metodologias de ensino e a propria
dificuldade dos alunos em acessar as aulas online, fatores que também contribuiram para a
presenca de estresse nos professores durante as aulas em ambiente virtual, o que demonstra a
importancia da formacdo continuada que tem como objetivo avaliar a capacidade dos
professores em relacionar conhecimentos teodricos e praticos, levando em consideracdo o
contexto em que estdo inseridos (DE SOUZA FILHO; DE MENEZES, 2021). Dessa forma, é
valido destacar que diante da necessidade do isolamento social foram criadas as salas virtuais
por meio de plataformas e aplicativos como Google Classrom, grupos de WhatsApp, Zoom,
Google meet, Skype, Teams (Microsoft) e entre outros. Todos, com 0 objetivo de buscar a
aprendizagem dos alunos (SCALABRIN; MUSSATO, 2020).

Sobre as medidas sanitarias essenciais para o retorno as aulas presenciais, 78% dos
professores afirmaram que a escola estd seguindo as medidas. Porém, a maioria dos
participantes ainda ndo se sentem totalmente seguros com o retorno ao ambiente escolar. De
acordo com os dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl a maioria dos professores estdo
em ansiedade grau minimo. Os dados do inventario de ansiedade também foram observados
entre homens e mulheres, todas as mulheres estdo em ansiedade grau minimo e a maioria dos

homens também. Quanto ao Inventario de Depressdo de Beck-BDI, todos os participantes sao
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caracterizados por depressdo grau minimo, entre homens e mulheres a maioria dos homens
possuem depressao grau minimo e todas as mulheres também.

No presente estudo foi possivel observar que os resultados obtidos podem ser explicados
por trés dimensdes, sendo duas delas de autovalor. Foi possivel observar que em uma das
dimensGes, a ansiedade e a depressdo possuem correlagcdo alta com o sexo e com a percepcao
de seguranca dos estudantes sobre o0 ambiente escolar, mas ndo com a idade. Entre 0s sexos, as
mulheres possuem maiores niveis de ansiedade e depressdo dos que os homens. Esse dado
corrobora a literatura que mostra que epidemiologicamente as mulheres representam o publico
com maior ocorréncia de ansiedade e depressdao (SZUHANY; SIMON, 2022) e que durante a
pandemia do coronavirus também apresentaram maior resposta ansiosa (NA, et al, 2023).
Possivelmente, a ansiedade elevada tenha contribuido para uma percepcao de inseguranga com
0 ambiente escolar durante o retorno as atividades presenciais. Entretanto, novos estudos devem

ser desenvolvidos para esclarecer essas lacunas.

8- CONCLUSAO

O estudo apresentado investigou a salide emocional de alunos e professores do alto
sertdo sergipano durante o retorno as atividades presenciais em meio a pandemia da COVID-
19. Através dos dados do Inventario de Ansiedade de Beck-BAl e Inventario de Depressdo de
Beck-BDI, foi possivel observar a presenca de ansiedade grau grave nos estudantes
participantes do estudo, principalmente entre os do turno integral.

Diante dos dados referentes a presenca de ansiedade grau grave nos participantes do
estudo, entende-se a necessidade de estratégias quanto aos cuidados com a saide emocional
que precisam ser criadas no ambiente escolar durante o retorno as aulas presenciais, para isso é
importante que a lei n° 13. 935, de dezembro de 2019, que trata sobre a prestacdo de servicos
de psicologia e assisténcia social nas redes publicas da educagéo basica passe a ser cumprida,
pois € necessario que profissionais de psicologia e assisténcia social sejam participantes ativos
das atividades de planejamento juntamente com professores e gestdo escolar, para assim se

propor estrategias de cuidados com a satde emocional.
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APENDICES 1

TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TALE) PARA OS
RESPONSAVEIS PELOS ALUNOS

LR

Y

lusunu\c:'
UNIVERSJDADE FEDERAL DE SEARGIPE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM CIENCIAS NATURAIS
TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TALE)

Prezado (a) Senhor (a),

O (a) Sr (a) estd sendo convidado (a) a participar da pesquisa que tem como titulo “Saude
emocional de alunos e professores do alto sertéo sergipano durante o retorno as atividades
presenciais em meio a pandemia da COVID-19. ” Que tem como objetivo verificar o estado
de satde emocional de alunos e professores do alto sertdo sergipano durante o retorno as
atividades presenciais, para participar desta pesquisa vocé ira responder um questionario
referente a como vocé conseguiu ou ndo ter acesso as aulas online e como ocorreu a sua
preparacdo para ENEM e demais vestibulares, nesse questionario também tem questdes com
sintomas relacionados a ansiedade e depressao e a relacdo desses sintomas com o isolamento
social medida prevencdo necessaria contra a COVID-19. Todos os dados que vocé fornecer
para este estudo serdo utilizados exclusivamente de acordo com os objetivos da pesquisa além
disso, os dados serdo sigilosos, ficardo guardados em seguranca e s6 serdo utilizados para fim
de pesquisa, os resultados deste estudo sera divulgado em atividades académicas, também
havera retorno aos participantes da pesquisa por meio de atividades de orientacdo. Sua
identidade ndo sera revelada sua participacdo é voluntéria, sem beneficios financeiros caso se
sinta desconfortavel ou constrangido vocé poderd desistir da colaboracdo em qualquer
momento, sem prejuizo, mesmo depois de ter assinado este documento. Se durante a sua
participacdo sentir que sofreu algum tipo de dano, comunique ao pesquisador responsavel e
solicite a assisténcia a qual tem direito. A pesquisa cumprira os requisitos da Resolugéo 466/12
do Conselho Nacional de Salude e suas complementares, e a Resolucdo n°® 510/16 e Norma
Operacional n° 001/2013, pelo CNS. Os resultados serdo publicados preservando sua
identidade. Sempre estaremos disponiveis para esclarecer duvidas, qualquer que seja o
momento da pesquisa. A responsabilidade por esta pesquisa € do Prof. Dr. José Ronaldo dos
Santos e, em eventuais necessidades, 0 mesmo podera ser contatado pelo telefone (79)99809-
7373, E-mail joseronaldosantos@gmail.com ou através de seu endereco: Travessa Jose Ferreira
Costa, 48, Bairro Serrano, Itabaiana -SE. VVocé também poderéa pedir esclarecimento ao Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Sergipe (CEP-UFS), Endereco: Rua Claudio
Batista s/n° Bairro: Sanatério — Aracaju CEP: 49.060-110 — SE Contato por e-mail:
cep@academico.ufs.br Telefone e horérios para contato: (79) 3194-7208 — Segunda a Sexta-
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feira das 07 as 12h. E o 6rgdo colegiado responsavel pela avaliagio ética e metodoldgica dos
projetos de pesquisa que envolvem seres humanos. Caso vocé ndo compreenda uma palavra,
expressao ou mesmo o sentido geral de alguma parte do texto, por favor, informe-nos para que
possamos esclarecer-lhe 0 méximo possivel, este documento terd duas vias uma sera destinada
ao participante da pesquisa e outra ao pesquisador.

Eu, , responsével legal pelo aluno
, declaro estar ciente e informado
(a) sobre os procedimentos de realizacdo da pesquisa, conforme explicitados acima, e aceito
participar voluntariamente da mesma.

Data: de de
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APENDICES 2
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lHEunu anSB‘
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS GRADUAQAO EM CIENCIAS NATURAIS

QUESTIONARIO PARA OS ALUNOS

Este questionario é referente ao projeto de pesquisa intitulado. SAUDE EMOCIONAL DE
ALUNOS E PROFESSORES DO ALTO SERTAO SERGIPANO DURANTE O
RETORNO AS ATIVIDADES PRESENCIAIS EM MEIO A PANDEMIA DA
COVID-19.

SECAO 1: Informacdes de identificacdo do candidato

Nome:

OBS: ESTA INFORMACAO E OPCIONAL

1°) SEXO

Masculino ( ) Feminino ( )

2°) Qual a sua idade?

3°) Em qual série do Ensino Médio vocé esta?

1°Série( ) 2°Série( ) 3° Seérie ()

4°) Onde vocé reside?
Zonarural ()

Zona urbana ()
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SECAO 2: INFORMAGCOES RELACIONADAS AO ISOLAMENTO SOCIAL, ACESSO
A RECURSOS TECNOLOGICOS E PREPARACAO PARA O ENEM E DEMAIS
VESTIBULARES.

5°) Durante o isolamento social a sua escola realizou aulas online?
( )Sim
( ) Néo

6°) Durante as aulas online vocé conseguiu entender o conteudo e tirar as suas duvidas?
( ) Sim

( ) N&o. Quais foram as duvidas que vocé mais teve durante as aulas
online?

7°) Vocé tem acesso a esses recursos tecnoldgicos?

1- Celular Sim( ) Néo( )
2- Notebook Sim( ) Naéo ( )
3- Internet  Sim( ) Nao( )
4- Tablet Sim( ) Néo()

8°) Responda de acordo com a afirmacdo. “O isolamento social prejudicou a minha
aprendizagem’’.

() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos
() N&o concordo nem discordo
( ) Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente
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9°) Responda de acordo com a afirmacdo. “Durante as aulas online ndo tive nenhuma
dificuldade’’.

() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos
() Néo concordo nem discordo
() Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente

10°) Quiais as disciplinas que vocé teve mais dificuldade nas aulas online? Por qué?

11°) Responda de acordo com a afirmacdo. “As aulas online prejudicaram a minha
preparacido para o ENEM e demais vestibulares’’.

() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos
() Nao concordo nem discordo
( ) Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente

12°) Durante o isolamento social vocé conseguiu fazer alguma dessas atividades para se
preparar para 0 ENEM e demais vestibulares?

( ) Curso preparatorio
( ) Simulados
( ) Néo tive acesso a nenhuma dessas atividades

13°) Responda de acordo com a afirmacdo. “No isolamento social eu conseguir ter maior
concentracio na preparacio para o ENEM e demais vestibulares’’.

() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos
() Né&o concordo nem discordo
( ) Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente
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14°) A escola onde vocé estuda esta devidamente preparada, seguindo as normas sanitarias para
0 retorno as aulas presenciais?

Sim ()
N&o ( )

15°) Responda de acordo com a afirmacdo. “Me sinto totalmente seguro durante o retorno
as aulas presenciais’.

() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos
() Nao concordo nem discordo
( ) Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente
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ANEXO 1
68
SECAO 3 Ay
Yy v1

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM CIENCIAS NATURAIS
INVENTARIO DE ANSIEDADE DE BECK-BAI PARA OS ALUNOS

Este questionario consiste em 21 grupos de afirmacdes, referente ao Inventario de Ansiedade
de Beck. Depois de ler cuidadosamente cada grupo, faca um circulo em torno do numero (0, 1,
2 ou 3) proximo a afirmacdo em cada grupo que descreve melhor a maneira que vocé tem se
sentido nas duas ultimas semanas, incluindo hoje. Se varias afirmacdes num grupo parecerem
se aplicar igualmente bem, faca um circulo em cada uma. Tome cuidado de ler todas as

afirmacdes em cada grupo antes de fazer sua escolha.

Absolutamente | Levemente | Moderadamente | Gravemente
nao N&o me Foi muito Dificilmente
incomodou desagradavel pude suportar
muito mas pude
suportar
A . 0 1 2 3
1. Dorméncia ou formigamento
. 0 1 2 3
2. Sensacdo de calor
0 1 2 3
3. Tremores nas pernas
0 1 2 3
4. Incapaz de relaxar
. 0 1 2 3
5. Medo que aconteca o pior
0 1 2 3
6. Atordoado ou tonto
7. Palpitacdo ou aceleragdo do 0 1 2 3
Coracao
N 0 1 2 3
8. Sem equilibrio
: 0 1 2 3
9. Aterrorizado
0 1 2 3
10. Nervoso
x . 0 1 2 3
11. Sensacédo de sufocacao
. 0 1 2 3
12. Tremores nas maos
. 0 1 2 3
13. Trémulo
0 1 2 3
14. Medo de perder o controle
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15.
16.

17.
18.

19.
20.
21.

. : 0 1 2 3
Dificuldade de respirar
0 1 2 3
Medo de morrer
0 1 2 3
Assustado
Indigestdo ou desconforto no 0 1 2 3
Abdbmen
~ . 0 1 2 3
Sensacao de desmaio
0 1 2 3
Rosto afogueado
~ . 0 1 2 3
Suor (nédo devido ao calor)

Desenvolvido por: BECK, AT, Epstein, N., BROWN, G., & Steer. Um inventario para medir
a ansiedade clinica: propriedades psicométricas. Journal of Consulting and Clinical
Psychology, 56 (6), 893-897, 1988.
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM CIENCIAS NATURAIS
INVENTARIO DE DEPRESSAO DE BECK-BDI PARA OS ALUNOS

Este questionario consiste em 21 grupos de afirmacdes, referente ao Inventario de Depressao
de Beck. Depois de ler cuidadosamente cada grupo, faca um circulo em torno do nimero (0, 1,
2 ou 3) proximo a afirmacgdo em cada grupo que descreve melhor a maneira que vocé tem se
sentido nas duas ultimas semanas, incluindo hoje. Se vérias afirmag¢fes num grupo parecerem
se aplicar igualmente bem, faca um circulo em cada uma. Tome cuidado de ler todas as
afirmacdes em cada grupo antes de fazer sua escolha.

1 | 0 N&o me sinto triste 7 0 Né&o me sinto decepcionado comigo mesmo
1 Eu me sinto triste 1 Estou decepcionado comigo mesmo
2 Estou sempre triste e ndo consigo sair disto 2 Estou enojado de mim
3 Estou tdo triste ou infeliz que ndo consigo suportar 3 Eu me odeio
2 | 0 Nao estou especialmente desanimado quanto a0~ futuro 8 x . .
0 N&o me sinto de qualquer modo pior que os outros
1 Eu me sinto desanimado quanto ao futuro e 9 . .
1 Sou critico em relagdo a mim por minhas fraquezas ou erros
2 Ach n nh rar .
cho que nada tenho a espera 2 Eu me culpo sempre por minhas falhas
3 Acho 0 fu~turo sem esperancas e tenho a impressdo de que as 3 Eu me culpo por tudo de mal que acontece
coisas ndo podem melhorar
0 Na&o me sinto um fracasso N . g
3 9 0 Néo tenho quaisquer idéias de me matar
1 Acho que fracassei mais do que uma pessoa comum 1 Tenho idéias de me matar, mas ndo as executaria
2 : i i ¢ .
Quando olho pra tras, na minha vida, tudo o que posso ver é 2 Gostaria de me matar
um monte de fracassos
3 Eu me mataria se tivesse oportunidade
3 Acho que, como pessoa, sou um completo fracasso
0 Nao choro mais que o habitual
4 0 Tenho tanto prazer em tudo como antes 10 g
I . . 1 Choro mais agora do que costumava
1 Nao sinto mais prazer nas coisas como antes
n . 2 Agora, choro o tempo todo
2 Néo encontro um prazer real em mais nada g P
3 Estou insatisfeito ou aborrecido com tudo 3 Costumava ser capaz de chorar, mas agora ndo consigo,
mesmo que o queria
5 x . . 11 0 Né&o sou mais irritado agora do que ja fui
0 N&o me sinto especialmente culpado
. 1 Fi rreci irri mais facilmen
1 Eu me sinto culpado grande parte do tempo co aborrecido ou irritado mais facilmente do que
costumava
2 Eu me sinto culpado na maior parte do tempo L
P P P 2 Agora, eu me sinto irritado o tempo todo
3 Eu me sinto sempre culpado x - . . L
3 Né&o me irrito mais com coisas que costumavam me irritar
x . . N& rdi o inter | r
6 0 Nio acho que esteja sendo punido 12 0 Néo perdi o interesse pelas outras pessoas
. 1 Estou menos interessado pelas outras pessoas do que
1 Acho que posso ser punido P P g
costumava estar
2 Creio que vou ser punido 2 Perdi a maior parte do meu interesse pelas outras pessoas
Ach n ni . .
3 Acho que estou sendo punido 3 Perdi todo o interesse pelas outras pessoas
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13 18
0 Tomo decisbes tdo bem quanto antes 0 O meu apetite ndo esta pior do que o habitual
1 Adio as tomadas de decisfes mais do que costumava 1 Meu apetite ndo é tdo bom como costumava ser
2 Tenho mais dificuldades de tomar decisfes do que antes 2 Meu apetite é muito pior agora
3 Absolutamente ndo consigo mais tomar decisdes 3 Absolutamente ndo tenho mais apetite
14 19 0 Na&o tenho perdido muito peso se é que perdi algum
x . recentemente
0 Néo acho que de qualquer modo parego pior do que antes
. 1 Perdi mais do que 2 quilos e meio
1 Estou preocupado em estar parecendo velho ou sem atrativo d q
. . N 2 Perdi mais do que 5 quilos
2 Acho que hd mudancgas permanentes na minha aparéncia, g g
que me fazem parecer sem atrativo 3 Perdi mais do que 7 quilos
3 Acredito que pareco feio Estou tentando perder peso de prop6sito, comendo menos:
Sim__ Nio__
15 20 0 Na&o estou mais preocupado com a minha satde do que o
habitual
0 Posso trabalhar tdo bem quanto antes . .
g 1 Estou preocupado com problemas fisicos, tais como dores,
1 E preciso algum esforco extra para fazer alguma coisa indisposicdo do estdmago ou constipagéo
2 Tenho que me esforcar muito para fazer alguma coisa 2 Estou muito preocupado com problemas fisicos e é dificil
x . . ensar em outra coisa
3 Nao consigo mais fazer qualquer trabalho P
3 Estou tdo preocupado com meus problemas fisicos que ndo
consigo pensar em qualquer outra coisa
16 | 0 Consigo dormir tdo bem como o habitual 21 x . .
0 Néo notei qualquer mudanca recente no meu interesse por
1 Né&o durmo tdo bem como costumava Sexo
2 Acordo 1 a 2 horas mais cedo do que habitualmente e acho 1 Estou menos interessado por sexo do que costumava
dificil voltar a dormir . .
2 Estou muito menos interessado por sexo agora
3 Acordo vérias horas mais cedo do que costumava e ndo . .
. - 3 Perdi completamente o interesse por sexo
consigo voltar a dormir
17 N&o fico mais cansado do que o habitual

w N -k O

Fico cansado mais facilmente do que costumava
Fico cansado em fazer qualquer coisa

Estou cansado demais para fazer qualquer coisa

Desenvolvido por: BECK, A. T. Steer R. Beck depression inventory manual. San Antonio:

Psychological Corporation, 1987.
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APENDICES 3

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) PARA OS
PROFESSORES

R

>

,\\

N *“
| <{ v

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM CIENCIAS NATURAIS
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO-TALE

Prezado (a) Senhor (a),

O (a) Sr (a) estd sendo convidado (a) a participar da pesquisa que tem como titulo “Saude
emocional de alunos e professores do alto sertéo sergipano durante o retorno as atividades
presenciais em meio a pandemia da COVID-19.” Que tem como objetivo verificar o estado
de saude emocional de alunos e professores do alto sertdo sergipano durante o retorno as
atividades presenciais, para participar desta pesquisa voceé ird responder um questionario com
informacdes relacionadas as aulas online e o nivel de seguranga durante o retorno as aulas
presenciais, nesse questionario também tem questdes com sintomas relacionados a ansiedade e
depresséo e a relacdo desses sintomas com o isolamento social medida de prevengdo necessaria
contra a COVID-19. Todos os dados que vocé fornecer para este estudo serdo utilizados
exclusivamente de acordo com os objetivos da pesquisa além disso, os dados serdo sigilosos,
ficardo guardados em seguranca e sO serdo utilizados para fim de pesquisa, 0s resultados deste
estudo sera divulgado em atividades académicas, também havera retorno aos participantes da
pesquisa por meio de atividades de orientacdo. Sua identidade ndo sera revelada sua
participacdo € voluntaria, sem beneficios financeiros caso se sinta desconfortavel ou
constrangido vocé podera desistir da colaboracdo em gualquer momento, sem prejuizo, mesmo
depois de ter assinado este documento. Se durante a sua participacdo sentir que sofreu algum
tipo de dano, comunique ao pesquisador responsavel e solicite a assisténcia a qual tem direito.
A pesquisa cumprira os requisitos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saide e suas
complementares, e a Resolucdo n® 510/16 e Norma Operacional n® 001/2013, pelo CNS. Os
resultados serdo publicados preservando sua identidade. Sempre estaremos disponiveis para
esclarecer duvidas, qualquer que seja 0 momento da pesquisa. A responsabilidade por esta
pesquisa e do Prof. Dr. Joseé Ronaldo dos Santos e, em eventuais necessidades, 0 mesmo podera
ser contatado pelo telefone (79)99809-7373, E-mail joseronaldosantos@gmail.com ou através
de seu endereco: Travessa José Ferreira Costa, 48, Bairro Serrano, Itabaiana -SE.. Vocé também
poderé pedir esclarecimento ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de
Sergipe (CEP-UFS), Endereco: Rua Claudio Batista s/n® Bairro: Sanatério — Aracaju CEP:
49.060-110 — SE Contato por e-mail: cep@academico.ufs.br Telefone e horarios para contato:
(79) 3194-7208 — Segunda a Sexta-feira das 07 as 12h. E o 6rgdo colegiado responsavel pela
avaliacdo ética e metodologica dos projetos de pesquisa que envolvem seres humanos. Caso
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vocé ndo compreenda uma palavra, expressdo ou mesmo o sentido geral de alguma parte do
texto, por favor, informe-nos para que possamos esclarecer-lhe o méximo possivel, este
documento terd duas vias uma sera destinada ao participante da pesquisa e outra ao pesquisador.
Eu, declaro estar ciente e
informado(a) sobre os procedimentos de realizacdo da pesquisa, conforme explicitados acima,
e aceito participar voluntariamente da mesma.

Data: de de

(Assinatura do participante)

(Assinatura do Pesquisador)
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ELUENTD CRESEIZ

4

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM CIENCIAS NATURAIS
QUESTIONARIO PARA OS PROFESSORES

Este questionario é referente ao projeto de pesquisa intitulado. SAUDE EMOCIONAL DE
ALUNOS E PROFESSORES DO ALTO SERTAO SERGIPANO DURANTE O
RETORNO AS ATIVIDADES PRESENCIAIS EM MEIO A PANDEMIA DA
COVID-109.

SECAO 1: Informaces de identificacdo do participante

Nome:

OBS: ESTA INFORMACAO E OPCIONAL

1°) SEXO

Masculino ( ) Feminino ( )

2°) Qual a sua idade?

3°) Qual a sua area de formacao?

4°) Vocé possui Pds Graduacao?
Latusensu ( )Sim () Néo

Stricto sensu ( ) Sim () Néo

5°) Vocé trabalha quantas horas semanais?

Menos de 10 horas semanais ()
Entre 10 horas e 20 horas semanais ()
Entre 21 horas e 30 horas semanais ()
Entre 31 horas e 40 horas semanais ()
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e Mais de 40 horas semanais ()

6°) Ha quanto tempo trabalha na profissao de professor?

e Menosde 06 meses ( )
e Entre 06 mesese lano( )
e Entrelanoe5anos ( )
e Entre5anose 1l0anos ( )
e Entre 10 anose 15anos ()
e Entre 15anose 20 anos ()
e Entre 20 anos e 25 anos ()
e Entre 25anos e 30 anos ()
e Mais de 30 anos ()

7°) Apos iniciar o magistério, ja pensou em mudar de profissdo?
Sim ()

N&o ( )

SECAO 2: Informagdes relacionadas as aulas online e ao sentimento de
seguranca em relacdo ao retorno as aulas presenciais.

8°) Vocé acredita que as aulas online te provocou estresse?
Sim ()

Ndo ( )

9°) Responda de acordo com a afirmacéo. “Nao tive dificuldades em lecionar em

ambiente virtual, conseguir me adaptar facilmente’’.
() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos

() Né&o concordo nem discordo

( ) Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente

10°) Quiais recursos tecnoldgicos vocé mais utilizou para conseguir lecionar durante as
aulas online?
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1- Celular Sim( ) Nao ( )
2- Notebook Sim( ) Né&o ( )
3- Internet Sim( ) Né&o( )
4- Tablet Sim( ) Néo( )

11°) A escola onde vocé leciona estd devidamente preparada, seguindo as normas sanitarias
para o retorno as aulas presenciais?

Sim ()
Ndo ( )

12°) Responda de acordo com a afirmagéo. “Me sinto totalmente seguro durante o retorno
as aulas presenciais’’.

() Concordo totalmente

() Concordo mais ou menos
() Nao concordo nem discordo
( ) Discordo mais ou menos

( ) Discordo totalmente
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS GRADUAGCAO EM CIENCIAS NATURAIS
INVENTARIO DE ANSIEDADE DE BECK-BAI PARA OS PROFESSORES
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10%) Este questionario consiste em 21 grupos de afirmacdes, referente ao Inventario de
Ansiedade de Beck. Depois de ler cuidadosamente cada grupo, faca um circulo em torno do
namero (0, 1, 2 ou 3) proximo a afirmagdo em cada grupo que descreve melhor a maneira que
vocé tem se sentido nas duas Ultimas semanas, incluindo hoje. Se vérias afirmac¢des num
grupo parecerem se aplicar igualmente bem, faca um circulo em cada uma. Tome cuidado de
ler todas as afirmacgdes em cada grupo antes de fazer sua escolha.

Absolutamente | Levemente | Moderadamente | Gravemente
nao N&o me Foi muito Dificilmente
incomodou desagradavel pude suportar
muito mas pude
suportar
A . 0 1 2 3
22. Dorméncia ou formigamento
. 0 1 2 3
23. Sensacdo de calor
0 1 2 3
24. Tremores nas pernas
0 1 2 3
25. Incapaz de relaxar
: 0 1 2 3
26. Medo que aconteca o pior
0 1 2 3
27. Atordoado ou tonto
28. Palpitacao ou aceleragdo do 0 1 2 3
Coracao
A 0 1 2 3
29. Sem equilibrio
: 0 1 2 3
30. Aterrorizado
0 1 2 3
31. Nervoso
. . 0 1 2 3
32. Sensacdo de sufocacéo
. 0 1 2 3
33. Tremores nas maos
0 1 2 3

34.

Trémulo
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0 1 2 3
35. Medo de perder o controle
e . 0 1 2 3
36. Dificuldade de respirar
0 1 2 3
37. Medo de morrer
0 1 2 3
38. Assustado
39. Indigestéo ou desconforto no 0 1 2 3
Abdbémen
~ . 0 1 2 3
40. Sensacgao de desmaio
0 1 2 3
41. Rosto afogueado
~ . 0 1 2 3
42. Suor (ndo devido ao calor)

Desenvolvido por: BECK, AT, Epstein, N., BROWN, G., & Steer. Um inventario para medir
a ansiedade clinica: propriedades psicométricas. Journal of Consulting and Clinical
Psychology, 56 (6), 893-897, 1988.
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
PROGRAMA DE POS GRADUACAO EM CIENCIAS NATURAIS
INVENTARIO DE DEPRESSAO DE BECK-BDI PARA OS PROFESSORES

11%) Este questionario consiste em 21 grupos de afirmacOes, referente ao Inventario de
Depressdo de Beck. Depois de ler cuidadosamente cada grupo, faca um circulo em torno do
numero (0, 1, 2 ou 3) proximo a afirmacdo em cada grupo que descreve melhor a maneira que
vocé tem se sentido nas duas Ultimas semanas, incluindo hoje. Se varias afirmagfes num
grupo parecerem se aplicar igualmente bem, faca um circulo em cada uma. Tome cuidado de
ler todas as afirmacgdes em cada grupo antes de fazer sua escolha.

1 | 0 N&o me sinto triste 7 0 Né&o me sinto decepcionado comigo mesmo
1 Eu me sinto triste 1 Estou decepcionado comigo mesmo
2 Estou sempre triste e ndo consigo sair disto 2 Estou enojado de mim
3 Estou tdo triste ou infeliz que ndo consigo suportar 3 Eu me odeio
2 | 0 Nao estou especialmente desanimado quanto a0~ futuro 8 ~ . .
0 N&o me sinto de qualquer modo pior que os outros
1 Eu me sinto desanimado quanto ao futuro e 9 . .
1 Sou critico em relagdo a mim por minhas fraquezas ou erros
2 Ach n nh rar .
cho que nada tenho a espera 2 Eu me culpo sempre por minhas falhas
3 Acho 0 fu~turo sem esperancas e tenho a impressdo de que as 3 Eu me culpo por tudo de mal que acontece
coisas ndo podem melhorar
0 Na&o me sinto um fracasso N . g
3 9 0 Néo tenho quaisquer idéias de me matar
1 Acho que fracassei mais do que uma pessoa comum 1 Tenho idéias de me matar, mas ndo as executaria
2 Quando olho pra tras, na minha vida, tudo o que posso ver é 2 Gostaria de me matar
um monte de fracassos
3 Eu me mataria se tivesse oportunidade
3 Acho que, como pessoa, sou um completo fracasso
0 Na&o choro mais que o habitual
4 0 Tenho tanto prazer em tudo como antes 10 g
I . . 1 Choro mais agora do que costumava
1 Nao sinto mais prazer nas coisas como antes
n . 2 Agora, choro o tempo todo
2 Néo encontro um prazer real em mais nada g P
L . mava ser z horar, m rana nsi
3 Estou insatisfeito ou aborrecido com tudo 3 Costumava se capa_ de chorar, mas agora no consigo,
mesmo que o queria
5 x . . 11 0 Né&o sou mais irritado agora do que ja fui
0 N&o me sinto especialmente culpado
. 1 Fi rreci irri mais facilmen
1 Eu me sinto culpado grande parte do tempo co aborrecido ou irritado mais facilmente do que
costumava
2 Eu me sinto culpado na maior parte do tempo L
P P P 2 Agora, eu me sinto irritado o tempo todo
3 Eu me sinto sempre culpado x - . . L
3 Né&o me irrito mais com coisas que costumavam me irritar
x . . N& rdi o inter | r
6 0 Nio acho que esteja sendo punido 12 0 Néo perdi o interesse pelas outras pessoas
. 1 Estou menos interessado pelas outras pessoas do que
1 Acho que posso ser punido P P a
costumava estar
2 Creio que vou ser punido 2 Perdi a maior parte do meu interesse pelas outras pessoas
Ach n ni . .
3 Acho que estou sendo punido 3 Perdi todo o interesse pelas outras pessoas
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13 18
0 Tomo decisbes tdo bem quanto antes 0 O meu apetite ndo esta pior do que o habitual
1 Adio as tomadas de decisfes mais do que costumava 1 Meu apetite ndo é tdo bom como costumava ser
2 Tenho mais dificuldades de tomar decisfes do que antes 2 Meu apetite é muito pior agora
3 Absolutamente ndo consigo mais tomar decisdes 3 Absolutamente ndo tenho mais apetite
14 19 0 Na&o tenho perdido muito peso se é que perdi algum
x . recentemente
0 Néo acho que de qualquer modo parego pior do que antes
. 1 Perdi mais do que 2 quilos e meio
1 Estou preocupado em estar parecendo velho ou sem atrativo d q
. . N 2 Perdi mais do que 5 quilos
2 Acho que hd mudancgas permanentes na minha aparéncia, a q
que me fazem parecer sem atrativo 3 Perdi mais do que 7 quilos
3 Acredito que pareco feio Estou tentando perder peso de propo6sito, comendo menos:
Sim Néo
15 20 0 Na&o estou mais preocupado com a minha satde do que o
habitual
0 Posso trabalhar tdo bem quanto antes . .
g 1 Estou preocupado com problemas fisicos, tais como dores,
1 E preciso algum esforco extra para fazer alguma coisa indisposicdo do estdmago ou constipagéo
2 Tenho que me esforgar muito para fazer alguma coisa 2 Estou muito preocupado com problemas fisicos e é dificil
x . . ensar em outra coisa
3 Nao consigo mais fazer qualquer trabalho P
3 Estou tdo preocupado com meus problemas fisicos que ndo
consigo pensar em qualquer outra coisa
16 | 0 Consigo dormir tdo bem como o habitual 21 x . .
0 Néo notei qualquer mudanca recente no meu interesse por
1 Né&o durmo tdo bem como costumava Sexo
2 Acordo 1 a 2 horas mais cedo do que habitualmente e acho 1 Estou menos interessado por sexo do que costumava
dificil voltar a dormir . .
2 Estou muito menos interessado por sexo agora
3 Acordo vérias horas mais cedo do que costumava e ndo . .
. - 3 Perdi completamente o interesse por sexo
consigo voltar a dormir
17 N&o fico mais cansado do que o habitual

w N P O

Fico cansado mais facilmente do que costumava
Fico cansado em fazer qualquer coisa

Estou cansado demais para fazer qualquer coisa

Desenvolvido por: BECK, A. T. Steer R. Beck depression inventory manual. San Antonio:

Psychological Corporation, 1987.
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Numero do Parecer: 5.381.504

Apresentacio do Projeto:

As informagdes elencadas nos campos "Apresentacao do Projeto”, "Objetivo da Pesquisa” e "Avaliacdo dos
Riscos e Beneficios™ foram retiradas do arquivo “Informagbes Basicas da Pesquisa”
(PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_B887306.pdf) e do "Projeto Detalhado / Brochura
Investigador” (PROJETO_SOLICITACAO ATENDIDA pdf), postados em 14/02/2022.

Introducéo:

Mo que se refere ao isolamento social em meio a pandemia de COVID-18, esta medida preventiva provocou
uma mudanga drastica no cotidiano das pessoas, pois atividades que envolvessem proximidade entre os
individuos tiveram que ser interrompidas por conta do nivel de contagio do SARSCoV-2. Diante da
necessidade de se evitar aglomeracdes as atividades presenciais das escolas foram interrompidas,
estudantes e professores

passaram a se encontra apenas em ambiente virtual, porém o acesso a recursos tecnologicos como
internet, notebooks e celulares ndo & uma realidade de todos os estudantes brasileiros, por isso o
isolamento social em detrimento da COVID-18 apresenta a desigualdade social existente entre os
estudantes brasileiros, mediante a dificuldade de acesso as aulas em ambiente virtual € perceptivel gue ha
lacunas na aprendizagem dos
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alunos (CO, et al, 2020; MOREIRA, et al, 2020) Atualmente o Brasil j& tem autorizacdo pela ANVISA para o
uso emergencial de duas vacinas, a Coronavac produzida pelo Instituto Butantan a vacina de Oouxford da
farmacéutica Astrafeneca produzida pela Fiocruz & com registro definitivo a vacina da Phizer produzida pela
farmacéutica Biontech. Mesmo com o atraso por parte do Governo Federal quanto a compra de imunizantes,
a vacinagdo segue avangando no pais inclusive entre os adolescentes o que tem permitido ainda com os
devidos cuidados, distanciamento uso de mascara e higienizagdo das maos, o retorno das aulas
presenciais. Todavia, € valido destacar que ainda ha incertezas guanto ao tempo de

imunizagio garantido pelas vacinas, por isso a importancia de se seguir os cuidados basicos de prevengao
(BISOL, et al, 2020).Além das lacunas na aprendizagem provocadas pelo isolamento social, j& se observa
os danos emocionais entre professores e alunos, pois o isolamento social provocou mudancas drasticas no
cotidiano, o que favoreceu os sentimentos de medo, angustia, incerteza, incapacidade de relaxar,
irritabilidade, falta de

interesse em realizar as atividades cotidianas bem como outros determinantes que sao entendidos pela
literatura como sintomas de ansiedade e depressdo (BATISTA; OLIVEIRA, 2005 apud SILVEIRA, et al,
2020).Dessa forma, o presente projeto busca entender os danos emacionais provocados pelo isolamento
social aos professores e alunos do Ensino Médio de escolas do alto sertdo sergipano, pois compreender
como se encontra o emocional dos alunos e professores & importante para que a gestio escolar possa se

planajar de maneira adeguada para o retomo das aulas presenciais.

Hipdtese:

Com o retorno das aulas presenciais faz se necessario que a gestio escolar busque entender como os
professores e alunos estdo emocionalmente, tendo em vista que alunos e professores estiveram distantes
do ambiente escolar, para isso € importante que durante o retorno das aulas presenciais os alunos e
professores recebam apoio psicologico para que possam voltar a se adaptar a escola, como o objetivo de
diminuir os determinantes fisioldgicos e psiguicos da ansiedade e depressao. Além disso, também &
importante gue durante a pratica de planejamento as aulas tenham um foco inicial de acolher e incentivar os
estudantes e professores a retomarem as suas atividades, em que para isso a gestio escolar

precisa levar em consideragio as particularidades dos alunos e professores.

Metodologia Proposta:
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A pesquisa serd realizada com estudantes & professores do Ensino Médio de Monte Alegre de Sergipe-SE.
Diante disso, o presente projeto caracteriza-se por possuir uma amostra ndo probabilistica por conveniéncia.
Inicialmente € proposto a aplicagdo de 180 questiondrios organizados da seguinte forma: 90 questiondrios
entre alunos do Ensino Médio Integral & 80 entre alunos do ensino Médio notumo, aos alunos serd aplicado
um questiondrio com informagdes basicas do entrevistado, como ocorreu as aulas online e a preparagio
para o vestibular e os inventirios de ansiedade e depresséio de Beck e 0 TCLE. No que se refere aos
professores serd utilizado um questiondrio com informagbes basicas do entrevistado, o nivel de seguranca
para o retorno as aulas presencias & os inventarios de ansiedade e depressio de Beck, bem como o TCLE.
Critério de Inclusdo:

Participaram da pesquisa alunos e professores EXCLUSIVAMENTE do Ensino Médio do Centro de
Exceléncia 28 de Janeiro ( Onica escola a ofertar o Ensino Médio no municipio de Monte Alegre de Sergipe -
SE), tendo em vista que & nessa etapa do ensino que 03 estudantes precisam se preparar para o ENEM e
demais vestibulares, porém por conta da necessidade de cumpri com as medidas de prevengdo contra a
COVID-19, a literatura ja aponta os danos causados pelas aulas online no que diz respeito a dificuldade dos
alunos de conseguirem acompanhar as aulas e se prepararem para os vestibulares, e as dificuldades dos
professores em pensar em novas metodologias de ensino.

Critério de Exclusao:

Mio participaram da pesquisa os alunos e professores do ensino fundamental tendo em vista que esta etapa
do ensino & composta por criangas, e para avaliar a possivel existéncia de ansiedade e depressio nesses
estudantes seria necessario uma metodologia adequada a essa faixa etaria, o que ndo faz parte dos
objetivos da pesquisa. Também ndo participaram da pesquisa os alunos ou professores que se sentirem
desconfortdveiz para responder o questiondrio proposto

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Werificar a salde emocional de alunos e professores do alto sertio sergipano durante o retorno as
atividades presenciais em meio a pandemia da COVID-18.

Objetive Secundario:
Analizar o estado emocional de alunos durante o retorno as atividades presenciais em escolas do alto sertdo

sergipanco;
Analizar o estado emocional de professores durante o retorno as atividades presenciais em escolas

Ermderege:  Rus Cléubio Balisla win®

Bairra: Sanatbrio CEPF: 49.060-110
UF: SE Municipio: ARACAJU
Telefone: |T8)31894-7208 E-mail: cep@academico.ufs.br

Pagina 03 da D&

103



104

| @ UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plataforma
SERGIPE - UFS %ﬂﬂ

ll'

UFS |

Continuagde do Parecer: 5.381.504

do alto sertdo sergipano;

Avaliar se possiveis mudangas emocionais tem impactado o desempenho dos alunos durante o retorno das
atividades presenciais em escolas do alto sertio sergipano;

Avaliar se possiveis mudangas emocionais tem impactado o desempenho dos professores em suas
atividades de ensino durante o retorno das atividades presenciais em escolas do alto sertdo sergipano;
Discutir estratégias que contribuam para a diminuicdo de possiveis transtomos de ansiedade e depressio
nos alunos e professores do Ensino Médio durante o retorno as atividades presenciais.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Rizcos:

Ao responder os inventdrios de ansiedade e depressfio de Beck os alunos e professores podem se sentir
constrangidos ou desconfortdveis em responder itens relacionados a sua salde emocional.

Beneficios:

O presente projeto busca compreender como estd a sadde emocional de alunos e professores durante o
retorno as aulas presenciais o que € essencial para que a escola possa se planejar de forma adequada, pois
€ através da pratica do planejamento que a gestio escolar podera pensar em estratégias gue consigam
acolher e incentivar os alunos e os professores a retomarem as suas atividades na sala de aula, visando o
desenvolvimento da aprendizagem dos alunos e a sadide emocional de alunos e professores.

Comentarios e Consideragbes sobre a Pesquisa:

Para compreender a salde emocional de alunos e professores do alto sertdo sergipano durante o retorno as
atividades presenciais em meio a pandemia da COVID-19, sera aplicado um questionario aos professores
com questdes relacionadas a informagdes basicas do entrevistado e o nivel de seguranga para o retorno as
aulas presencias. Além disso, os inventarios de ansiedade e depressao de Beck. Aos alunos sera aplicado
um guestiondrio com guestdes basicas de informacdes do entrevistado, como ocorrew a preparacio para o
westibular durante as aulas onling, o nivel de seguranca para o retorno as aulas presenciais e os os
inventarios de ansiedade e depressao de Beck. Para todos os entrevistados tambeém sera utilizado o Termo
de Consentimento livre esclarecido TCLE.
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Consideragdes sobre os Termos de apresentacio obrigatoria:
Vide campo "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”.

Conclusées ou Pend

éncias e Lista de Inadequagdes:

105

gt

Andlise das respostas (arquivo: RESPOSTA_PENDENCIAS pdf postado na Plataforma Brasil em
14/02/2022) ao Parecer Consubstanciado n® 5227 307 emitido em 07/02/2022, ndo foram observados

Obices élicos.

Diante do exposto. o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de
Sergipe, de acordo com as atribuigbes definidas na Resolugdo CNS n® 510 de 2016, na Resolucio CNS n®
466 de 2012 e na Norma Operacional n® 001 de 2013 do CNS, manifesta-se pela aprovagdo do projeto de

pesquisa proposto.

Consideragtes Finais a critério do CEP:
Conforme Resolugio CNS 466/2012, itens X_1.- 3.b. e X1 2.d, e Resolugdo CNS 51072016, Art. 28, inc. V, os
pesquisadores responsdveis deverdo apresentar relatdrios parcial semestral e final do projeto de pesguiza,
contados a partir da data de aprovacéo do protocolo de pesguisa inicial.

Este parecer foi elaborade baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS DO_P | 14/02/2022 Aceito
|do Projeto ROJETO 1887906.pdf 10:35:44
Cutros RESPOSTA_PENDEMNCIAS pdf 14/02/2022 |José Ronaldo dos Aceito
10:34:32 | Santos
Crcamento ORCAMENTO. pdf 14i02/2022 |José Ronaldo dos Aceito
10:32:47 | Sanios
TCLE / Termos de | TA_LE pdf 14/02/2022 | José Ronaldo dos Aceito
Assentimento / 10:27:14 | Santos
Justificativa de
| Auséncia
Solicitacdo Assinada | TERMO_DE_COMPROMISSO . pdf 14/02/2022 |José Ronaldo dos Aceito
pelo Pesquisador 10:26:43 | Santos
Rezponsavel
Projeio Detalhado |PROJETO SOLICITACAD ATENDIDA. | 14/02/2022 |José Ronaldo dos Aceito
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/ Brochura pdf 10:26:03 |Santos Aceito

Investigador _

Declaragao de TERMO_DE_ANU_NCIA_E_INFRAEST| 14/02/2022 |José Ronaldo dos Aceito

Instituicdo e RUTURA pdf 10:23:27 |Santos

Infraestrutura

Outros CARTA_ANUENCIA pdf 25/01/2022 |José Ronaldo dos Aceito
15:38:07 | Santos

Folha de Rosto FOLHA_DE_ROSTO.pdf 25/01/2022 |José Ronaldo dos Aceito
15:37:03 |Santos

Situacgdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdao da CONEP:
Nao

ARACAJU, 02 de Maio de 2022

Assinado por:
FRANCISCO DE ASSIS PEREIRA
(Coordenador(a))
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