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RESUMO: Objetivou-se analisar a ocorréncia de sinais e sintomas de transtornos de ansiedade e depressao
e sua relacdo com fatores sociodemograficos, perfil antropométrico, nivel de atividade fisica e tempo de
tela de escolares de Montes Claros, Minas Gerais, Brasil. Trata-se de um estudo transversal, de abordagem
guantitativa, que incluiu 163 alunos com idades entre 8 e 16 anos. Utilizou-se entrevistas estruturadas e
avaliacOes antropomeétricas, para avaliar o tempo de tela, atividade fisica, sintomas de depressédo e
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nsiedade. Os resultados evidenciaram que 92% das criancas avaliadas apresentaram tempo de tela acima
do recomendado, 58,9% apresentaram baixo peso e 63,8% possuiam nivel de atividade fisica inadequado.
A prevaléncia de sintomas de ansiedade geral e depresséo foi de 25,2% e 13,5%. Os indices dessas variaveis
apontam para uma necessidade de intervencgdes voltadas para os escolares e educacdo dos responsaveis
sobre o impacto desses fendmenos.

Palavras-chave: Desenvolvimento infantil. tempo de tela. Assisténcia Integral a Sadde.

ABSTRACT: The aim was to analyze the occurrence of signs and symptoms of anxiety and depression
disorders and their relationship with sociodemographic factors, anthropometric profile, level of physical
activity and screen time among schoolchildren in Montes Claros, Minas Gerais, Brazil. This is a cross-
sectional study with a quantitative approach, which included 163 students aged between 8 and 16.
Structured interviews and anthropometric assessments were used to evaluate screen time, physical activity,
symptoms of depression and anxiety. The results showed that 92% of the children assessed had more screen
time than recommended, 58.9% were underweight and 63.8% had an inadequate level of physical activity.
The prevalence of symptoms of general anxiety and depression was 25.2% and 13.5%. The rates of these
variables point to a need for interventions aimed at schoolchildren and educating those responsible about
the impact of these phenomena.

Keywords: Developmental Disabilities. Screen Time. Comprehensive Health Care.
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1 INTRODUCAO

O crescimento infantil € um marcador que sinaliza o bem-estar geral infantil, a existéncia de estresse

interpessoal, psicoldgico e a presenca de doencas cronicas. Ja o desenvolvimento infantil avalia o nivel
individual de desempenho que uma crianga consegue realizar a partir da maturacao dos seus sistemas e pela
combinacao entre a genética e 0 ambiente em que vive (Brasil, 2022). Nos ultimos anos, foi possivel notar
0 surgimento e desenvolvimento de novas midias eletrdnicas. Simultaneamente, houve a ampliacdo do
acesso a esses aparelhos por individuos em diferentes condicdes sociais e distintas faixas etarias. Nesse
contexto, sobretudo entre os mais jovens, o elevado tempo de exposicdo a telas vem chamando atencéo
ocasionando preocupacdes a respeito dos maleficios que possam ser acarretados pelo seu uso abusivo, tais
como o sedentarismo e algumas alteracdes comportamentais (Sociedade Brasileira de Pediatria, 2019).

De acordo com uma pesquisa realizada com 11.875 criancas, nas idades de 9 a 10 anos, a média de
tempo de tela entre os participantes foram de 3.79+3.07h/dia, com criangas acumulando >1 hora/dia de
tempo de tela adicional nos finais de semana. Nesse estudo, a maioria reportou que a televiséo era o meio
gue o qual mais se passava o tempo de tela, sendo que 19,4% dizem visitar paginas como facebook, twitter
e instagram, apesar das politicas de restricdo de idade (Walsh et al., 2020). Esses habitos vém se
sobressaindo as brincadeiras consideradas tradicionais, elucidadas pela reducdo do periodo reduzido de
atividade fisica das criangas. Assim, é apontado que a exposicao a telas apresenta relevancia nos habitos
sedentarios que as criancas tém apresentado, influenciando também nas preferéncias alimentares, com
tendéncia a consumir alimentos mais caloricos e de baixo valor nutricional, contribuindo assim também para
0 seu aumento do peso (Naima, 2023; Putri; Humayrah, 2024).

A partir do momento que o uso de eletrdnicos é valorizado em detrimento de outras relagdes
pessoais, tais como brincadeiras em grupo e conversas em familia, é eliminado o componente externo da
realidade, ou seja, do espaco fisico e psiquico do brincar. 1sso pode prejudicar o desenvolvimento
emocional, fisico e social da crianca. (Panjeti-Madan; Ranganathan, 2023). Um estudo longitudinal de
Mougharbel et al. (2023) encontrou associagdes significativas entre 0 aumento do tempo de tela e sintomas
mais elevados de ansiedade e depressdo em adolescentes, com a forca dessas associag¢fes variando de acordo
com o tipo de comportamento na tela e 0 sexo. Em criangas e adolescentes, o tempo de tela passivo maior
que 4 horas, foi associado a episddio depressivo maior, transtorno de ansiedade generalizada e fobia social
(Kim et al., 2020). Com isso, A Dra. Victoria Dunck Ley, autora do livro “Rest your child’s brain” nomeou
uma nova doenga que as criangas com tempo de tela alto sofrer, a “electronic screen syndrome”. A autora
descreveu que os sintomas tipicos dessa sindrome imitam disturbios psicoldgicos, como estresse, ansiedade,
problemas de sono, irritabilidade e alteracdes de humor, e levam a mudancas de comportamento e
problemas cognitivos, como dificuldades de aprendizado, memaria fraca e concentracdo. (Kamaleddine et
al., 2022).
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O presente estudo objetivou analisar a ocorréncia de sinais e sintomas de transtornos de ansiedade

e depressdo e sua relagdo com fatores sociodemograficos, perfil antropométrico, nivel de atividade fisica e

tempo de tela de escolares de Montes Claros/MG.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, quantitativo, que avaliou sinais e sintomas de ansiedade e
depressdo, bem como o tempo de tela, o perfil antropomeétrico e de atividade fisica de 163 escolares de 8 a
16 anos matriculadas na rede publica da cidade de Montes Claros — MG. Os escolares estavam matriculados
no quarto, quinto, oitavo e nono anos. A coleta de dados foi realizada entre marco e novembro de 2023.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas estruturadas e avaliacdo antropometrica.
Todas as coletas foram realizadas apos treinamento calibracdo dos pesquisadores e equipamentos, e apos
consentimento das criancas e responsaveis selecionados para a pesquisa, houve o planejamento e
agendamento de reunides periddicas com as criangas e 0S responsaveis nas escolas para realizacdo das
avaliacdes. Foram coletadas informac@es sobre aspectos sociodemograficos, de perfil antropométrico, nivel
de atividade fisica, tempo de tela, bem como de sinais e sintomas de transtornos de ansiedade e depresséo.

Informacgdes sobre sexo (masculino e feminino), idade (em anos), e grau escolar (4°, 5°, 8°, 9° ano)
foram obtidas. A avaliagdo antropométrica das criangas ocorreu considerando peso, calculado com uso da
balanca eletrénica digital portatil, tipo plataforma, marca PLENNA (Soft Step MEA-08608), com capacidade
para 150 kg e sensibilidade de 100 g. A mensuracdo da estatura foi realizada utilizando o antropdmetro
portatil SECA. Dessa forma se obtera o indice de Massa Corporal (IMC), calculado através da seguinte
formula: IMC = Peso/(Estatura)®. Todos os participantes foram pesados com a roupa usual do dia da
entrevista e sem sapatos. O IMC foi classificado como abaixo do normal (abaixo de 18,5 kg/m?), normal
(18,6 a 24,9 kg/m?), sobrepeso (25,0 a 29,9 kg/m?) e obesidade (acima de 29,9 kg/m?) (Brasil, 2022). Para
analise estatistica, as categorias sobrepeso e obesidade foram avaliadas conjuntamente.

Para avaliacdo das atividades fisicas habitualmente realizadas pelas criancas entrevistadas, foi
utilizado o questionario de atividade fisica habitual, desenvolvido e validado por Florindo et al. em 2006.
Os pais/responsaveis forneceram as informacdes, que quantificam o tempo utilizado para cada atividade
fisica realizada pela crianca, somada ao tempo utilizado para locomocao ao ambiente escolar, caso a faca a
pé ou de bicicleta. Os valores de tempo foram somados e divididos em grupos por tempo diario de exercicio:
de 0 a 15 minutos, 15 a 30 minutos, 30 a 45 minutos, 45 a 60 minutos e 60 minutos ou mais. S&o
considerados adequados pela Organizacdo Mundial de Saude apenas 0s pertencentes ao ultimo grupo.

Para avaliacdo do tempo de telas, foi empregado o formulério Tempo de Atividades Sedentérias de
Lazer, utilizado por Maras et al. em 2015, que avalia separadamente o tempo em que os entrevistados fazem
uso de: televisdo, videogames e computadores. Esta avaliacdo possui respostas entre 0 e 5, sendo: 0 (A) =

ndo faz uso de aparelhos eletronicos; 1 (B) = Faz uso por menos de uma hora diaria; 2 (C) =de 1 a 3 horas

diarias; 3 (D) = de 3 a 5 horas diarias; 4 (E) = de 5 a 8 horas diarias; 5 (F) = superior a 8 horas diérias. E
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valiado o tempo de uso nos 5 dias da semana (de segunda a sexta feira) e nos finais de semana (sabado e

domingo). Os resultados foram calculados a partir da seguinte formula: [(segunda a sexta x 5) + (sabado e
domingo x 2)]/ 7. Foi considerado acima do recomendado criangas que fazem uso dos aparelhos eletrénicos
por tempo superior a uma média de trés horas diérias (Sociedade Brasileira de Pediatria, 2019).

Para avaliacdo da ansiedade em criangas, foi utilizada a MASC (Multidimensional Anxiety Scale for
Children), “Escala Multidimensional de Ansiedade para Criangas” que consiste em um formulario
composto por 39 itens, avaliados numa escala de quatro pontos, sendo: 0 = Nunca; 1 = Raramente; 2 = As
vezes; 3 = Frequentemente. As perguntas contemplam os sintomas fisicos, evitamento do perigo, ansiedade
social e ansiedade de separa¢do, os quais sdo capazes de definir o nivel de ansiedade do entrevistado a partir
da somatoria das respostas. O ponto de corte da escala MASC para ansiedade geral consiste no valor de 56
pontos, e valores superiores indicam sinais e sintomas de ansiedade geral (Vianna, 2008).

A avaliagdo da presenca sintomatologia depressiva nas criancas foi realizada a partir do Inventério
de Depressdo Infantil (CDI), um questionério validado capaz de determinar a significancia de
sintomatologia depressiva em criancas. Este consiste em 20 perguntas de mdltipla escolha que abordam
sinais e sintomas preditivos de depressdo com alternativas entre a e c. Para avaliacdo dos resultados, as
respostas séo graduadas entre O e 2 pontos, sendo: a=0; b = 1; ¢ = 2. Esta pontuacao foi somada e apresenta
significante sintomatologia depressiva a partir de 17 pontos. (Rodrigues et al., 2016).

A partir dos dados langados no Statistical Package for the Social Sciences (SPSS®), versio 21.0,
inicialmente foram realizadas andlises descritivas de todas as varidveis investigadas por meio de
suas distribuic6es de frequéncias. A regressdo logistica binaria foi utilizada como analise multivariada para
avaliar a associacdo das varidveis investigadas com a ocorréncia de sintomatologia ansiosa e depressiva,
produzindo suas razBes de chance e intervalos de confianca de 95%. Foi utilizado um método de
ajustamento stepwise backward conditional para definicdo do modelo mais significativo. O nivel de
significancia estatistica considerado foi de 95% (p < 0,05).

O projeto obedeceu as normas existentes na Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude,
tendo sido aprovado pelo comité de ética em pesquisa envolvendo Seres Humanos através do parecer de
namero 5.272.580/2022.

3 RESULTADOS

Neste estudo foram coletados 200 formularios dos estudantes da rede publica, dos quais 37 foram
descartados devido ao ndo preenchimento adequado, restando 163 para analise. A maioria dos participantes
foi do sexo feminino (62,0%), com média de idade de 12,1 + 2,6 anos (minimo de 9, e maximo de 16 anos),
do oitavo e nono anos (53,4%), com baixo peso (58,9%), nivel de atividade fisica inadequado (63,8%), e

tempo de tela acima do recomendado (92,0%). A prevaléncia de sintomas de ansiedade geral e depressao

foi de 25,2% e 13,5%, respectivamente.

A observagdo da tabela 1 demonstra alta prevaléncia de sintomas de ansiedade entre participantes
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0 sexo feminino (85,4%), com a média de idade de 12,0 + 2,6 anos, que estdo nos anos escolares 4 e 5
(51,2%), com baixo peso corporal (58,5%), niveis inadequados de atividade fisica (75,6%), e em uso
excessivo de tempo de tela (97,6%). A maioria dos participantes com sintomas de depressao era do sexo
feminino (81,8%), com a média de idade de 13,3 £ 2,5 anos, concentrando-se principalmente nos anos 8 e
9 (72,7%), e muitos também apresentavam indice de massa corporal indicativo de baixo peso (45,5%) e 100
% tinham tempo de uso de tela acima do recomendado. Outrossim, entre 0s alunos com sintomatologia
depressiva, foi observado que 63,6% também apresentavam sintomatologia de ansiedade
concomitantemente. Por outro lado, entre os alunos sem sintomatologia depressiva, a grande maioria,
80,9%, também ndo apresentava sintomas de ansiedade.

A tabela 2 evidencia que a chances de apresentar sintomas de ansiedade foram maiores entre 0s
escolares do sexo feminino (RC= 4,645 p=0,002) e aqueles com sintomatologia depressiva (RC=7,142;
p=0,001). Ademais, observou-se que ha maiores chances de ter sintomas depressivos entre aqueles com
maior faixa etaria (RC=1,253; p=0,049), e presenca de sobrepeso/obesidade (RC=7,225; p=0,021) e
sintomas ansiosos (RC=9,949; p=0,001).

TABELA 1: Distribuicdo de frequéncias das varidveis do estudo em relacéo a ocorréncia de sintomatologia ansiosa e depressiva
em escolares de Montes Claros/MG, referentes ao segundo semestre de 2023 e ao primeiro semestre de 2024.

Variaveis Ansiedade Depresséo
Sexo Ausente Presente Ausente Presente
Feminino (n=101) 66 (54,1%) 35 (85,4%) 83 (58,9%) 18 (81,8%)
Masculino (n=62) 56 (45,9%) 6 (14,6%) 58 (41,1%) 4 (18,2%)
Idade (12,1 £ 2,6 anos) 12,2+2,6 12,0 +2,6 12,0+ 2,6 13,3+25

Escolaridade
4° ¢ 5° ano (n=76) 55 (45,1%) 21 (51,2%) 70 (49,6%) 6 (27,3%)
8° e 9° anos (n=87) 67 (54,9%) 20 (48,8%) 71 (50,4%) 16 (72,7%)

Indice de massa corporal

Baixo peso (n=96) 72 (59,0%) 24 (58,5%) 86 (61,0%) 10 (45,5%)
Eutréfico (n=57) 43 (35,2%) 14 (34,1%) 50 (35,5%) 7 (31,8%)
Sobrepeso/Obesidade (n=10) 7 (5,7%) 3 (7,3%) 5 (3,5%) 5 (22,7%)

Nivel de atividade fisica

Adequada (n=59) 49 (40,2%) 10 (24,4%) 53 (37,6%) 6 (27,3%)
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73(59,8%)  31(756%) 88 (62,4%) 16 (72,7%)

Inadequada (n=104)
Tempo de tela
Dentro do recomendado (n=13) 12 (9,8%) 1 (2,4%) 13 (9,2%) 0 (0,0%)

Acima do recomendado (n=150) 110 (90,2%) 40 (97,6%) 128 (90,8%) 22 (100,0%)

TABELA 2: Regressao logistica binaria para avaliar relagdo entre as variaveis estudadas e a ocorréncia de sintomas de ansiedade
e de sintomas depressivos. Dados representam modelo estatistico mais significativo apds ajustamento. RC: razdo de chance.
*valores estatisticamente significativos (p<0.05).

Variaveis Categorias RC 95% IC p
Sexo Masculino Referéncia
Feminino 4,645 1,723-12,526 0,002*
Idade 0.866 0.735-1.020 0.086
Sintomas de Tempo de telas Recomendado Referéncia
Ansiedade
Acima do recomendado 5.247 0.613-44.918 0.130
Sintomas de Ausentes Referéncia
Depresséo
Presentes 7,142 2,487-20,508 0,001*
Idade 1,253 1,000-1,570 0,049*
Eutréfico Referéncia 0.045*
indice de Massa
Corporal Baixo Peso 0,978 0,313-3,055 0,970
Sintomas de
Depresséo
Sobrepeso/obesidade 7,225 1,354-38,551 0,021*
Sintomas de Ausentes Referéncia
Ansiedade
Presentes 9,949 3,359-29,465 0,001*
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4 DISCUSSAO

A presente pesquisa avaliou caracteristicas comportamentais, clinicas e sociodemogréaficas de uma
amostra de criancas e adolescentes de rede publica e sua relacdo com ocorréncia de sintomas de ansiedade
e depressdo. Segundo as diretrizes da Sociedade Brasileira de Pediatria (2019), é considerado acima do
recomendado criangas que fazem uso dos aparelhos eletrdnicos por tempo superior a uma média de trés
horas diarias. O presente estudo considerou o tempo de 3 horas como ponto de corte para determinar o
tempo diario adequado de exposicao a tela, e identificou que a grande maioria dos escolares séo expostos aos
aparelhos eletrénicos por um tempo acima do recomendado. Nesse contexto, A pandemia do COVID-19
afetou a vida de criangas e adolescentes em todo o mundo. De frente a essa situagéo, 0s governos foram
obrigados e instaurar o isolamento, que perdurou por meses. Uma pesquisa que tragou a porcentagem de
uso de smartphone durante a pandemia, demostrou que houve um aumento de 47,5%. O uso médio apenas
das criancas foi de 6,85 horas diérias, sugerindo a grande adocao desse habito ndo recomendado (Muslim
etal., 2024).

Através do aumento do tempo de tela das criancas, a exposi¢cdo a conteldos sensiveis e
dopaminérgicos aumenta. O uso de redes sociais e jogos esta entre as atividades mais utilizadas, as quais
tendem a afetar a comunicagcdo e dinamica familiar (Antawati; Resmadewi; Muttagien, 2024). Essa
exposicao pode afetar o desenvolvimento cognitivo e fisico da crianca, acarretando atrasos na linguagem,
memoria e atencdo (Gruppo et al., 2024). Além disso, devido a restricdo governamental e situacdo de
calamidade publica, as criangas diminuiram o tempo de brincadeiras e movimento ao ar livre, prejudicando
o desenvolvimento fisico, social e cognitivo que em outros periodos foram possiveis (Crispim et al., 2023).
Assim, a exposicdo inadequada a telas ndo s6 aumenta a susceptibilidade a transtornos de humor, sendo que
a ansiedade e a depressao se encontram como 0s mais prevalentes, mas também favorecerem o sedentarismo
e habitos alimentares ndo saudaveis (Rocha et al., 2022).

Para mais, no presente estudo, observou-se que a maioria dos escolares apresentou nivel de atividade
fisica e indices de massa corporal inadequados. A préatica de atividades fisicas esta relacionada a diminuicao
da incidéncia de depresséo e de transtornos relacionados ao estresse (Firth et al., 2020). Uma meta-analise
que reuniu quinze artigos cientificos, incluindo 191.130 participantes demonstrou que o cumulativo de 2,5
horas de atividade fisica na semana, reduziu cerca de 25% o risco de depressao (Pearce et al., 2022). Foi
tambem observado efeitos benéficos no manejo da ansiedade, quando incluidos exercicios aerdbicos, de
resisténcia e yoga (Singh et al., 2023). Possivelmente, existe mais de um mecanismo que explica esse
fendmeno, incluindo a liberacdo de substancias neuroenddcrinas, ativacdo do sistema endocanabinoide,
reducdo da inflamacéo e do estresse oxidativo (Kandola et al., 2019). A pratica de atividade fisica, também,
aumenta o gasto calorico e a sensibilidade a insulina, contribuindo para melhor controle do metabolismo e
adiposidade (Kanaley et al., 2022).

A alta prevaléncia de baixo peso entre os estudantes, identificada em 58,9% da amostra, pode estar

relacionado tanto aos niveis inadequados de atividade fisica quanto ao uso excessivo de telas. Como a
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aioria dos participantes apresentava tempo de tela acima do recomendado (92,0%), é possivel que essa
exposicdo prolongada se associe ao estilo de vida sedentario, impactando negativamente o desenvolvimento
fisico. Entretanto, essa associacdo ndo é bem documentada, como a relagdo entre o tempo de tela e
obesidade. Um estudo transversal realizado em Xangai constatou que o uso problemético de smartphones
estava positivamente associado a obesidade, com variagdes baseadas no nivel educacional e no sexo.
Especificamente, os estudantes do sexo masculino e aqueles em estagios educacionais mais altos relataram
taxas mais altas de obesidade e uso problematico de smartphones (Ma et al., 2021). A associa¢do do uso
de telemdveis e o baixo peso pode gerar consequéncias preocupantes em criancas e adolescentes. 1sso
ocorre porque, normalmente, esses jovens adquirem habitos alimentares ruins, esquecem ou atrasam
refeicOes, e apresentam um consumo inadequado de frutas (Ting, Chen; 2020). Ressalta-se, ainda, que 0
contato com as redes sociais insere 0s usuarios em um meio em que padrdes de beleza e de alimentacao
podem ser irrealistas ao individuo. A distorcdo da imagem corporal e o desenvolvimento de transtornos
alimentares compulsivos, passam entdo a tornarem-se possiveis a esses jovens (Algahtani et al., 2024).

O baixo peso corporal observado pode ser reflexo de uma combinacdo de fatores, incluindo ma
alimentacdo, frequentemente associada a padrdes de comportamento sedentarios. Nessa perspectiva, a
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) recomenda pelo menos 60 minutos ou mais de atividade fisica
diérias. Similarmente ao presente estudo, outra pesquisa realizada no Brasil demonstrou que 54,8% dos
adolescentes foram classificados como insuficientemente ativos (Andrade et al., 2022). Dados da pesquisa
de Buss e Ugerer (2016) mostraram que 80% dos adolescentes sdo fisicamente inativos e 70% das mortes
preveniveis em adultos estdo relacionadas com doengas ndo transmissiveis ligadas aos fatores de risco
iniciados na adolescéncia. Dessa forma, é possivel observar trés associagdes importantes que podem
impactar o estado de saude das criancas e adolescentes brasileiros: uso excessivo de smarthphones, baixo
peso e baixo nivel de atividade fisica, uma vez que atuam com fatores que podem aumentar o risco de
desenvolver doencas cardiometabolicas, como diabetes e hipertensdo (Lourenco; Souza; Mendes, 2019).

Para além disso, a ma-nutricdo causa impactos no desenvolvimento de habilidades e cognitivo de
criangas, sobretudo em estagios iniciais da vida. Esse ambiente atrapalha no desenvolvimento cerebral e
altera a microbiota intestinal, o que pode influenciar na saide como um todo (Shennon et al., 2024). Um
estudo realizado no Equador correlacionou a baixa pontuagdo em escores cognitivos de crian¢as com a ma
nutricdo, enfatizando a importancia desse elemento na vida dos pequenos (Aguilar-Paredes et al., 2023).
Nesse aspecto, uma vez que essa pesquisa se trata de criangas que estdo em fase escolar de uma rede pablica
de ensino, € dever do Estado voltar sua atencdo a essa faixa etaria. A ma nutrigdo durante esse periodo da
vida pode impactar na saude biopsicossocial desse individuo quando adulto, gerando mais custos ao sistema
de saude.

A OMS define a adolescéncia como o periodo dos 10 aos 19 anos. Este estagio representa uma

transicdo entre a infancia e a vida adulta, caracterizado por mudancas biolégicas, psicoldgicas e sociais.

Durante essa fase, questdes como a escolha profissional, o vestibular e a conclusédo do ensino médio podem
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erar alteracOes psicoafetivas, aumentando o risco de transtornos como ansiedade e depressédo (Feliciano et
al., 2019). A amostra investigada apresentou grande prevaléncia de sintomas relacionados a ansiedade e a
depressdo. Embora existam poucos estudos extensivos sobre o tema, alguns trabalhos destacam a
fragilidade da salde mental entre adolescentes. Um estudo observacional publicado pelo Journal of
Developmental and Behavioral Pediatrics, nos Estados Unidos, revelou um aumento de 19% nos
diagnosticos de transtornos de ansiedade em criancas e jovens de 6 a 17 anos entre 2007 e 2012. Esse estudo
utilizou dados coletados do National Survey of Children's Health para analisar as tendéncias diagnosticas
de ansiedade e depressao (Bitsko et al., 2018). Ja no Brasil, um estudo realizado por Zuccolo et al. (2022),
durante a pandemia da COVID-19, relatou que as taxas de prevaléncia ponderada de sintomas de ansiedade
e depressao entre criancas e adolescentes brasileiros foram de 29,7% e 36,1%, respectivamente. Esse estudo
enfatizou o impacto da pandemia na saude mental, principalmente entre as populacdes vulneraveis.

No presente estudo, os quadros sintomatoldgicos de ansiedade e depressao prevaleceram no sexo
feminino, havendo cerca de quatro vezes mais chances de quadros de ansiedade ocorrerem nas meninas.
Fatores psicossociais e biologicos contribuem para uma maior incidéncia de depressdo e a ansiedade entre
as mulheres. Nesse sentido, uma meta-analise publicada no JAMA Pediatrics constatou que, durante a
pandemia da COVID-19, a prevaléncia combinada de sintomas de depresséo e ansiedade clinicamente
elevados em criangas e adolescentes foi de 25,2% e 20,5%, respectivamente. O estudo também observou
que essas taxas eram mais altas em meninas e aumentaram com o tempo, 0 que corrobora os dados dessa
pesquisa (Racine et al., 2021).

Outra meta-analise publicada no Annals of the New York Academy of Sciences, reportou a
prevaléncia conjunta de ansiedade em 31% das criangas e adolescentes durante a pandemia. Estudo esse
que incluiu uma amostra de 1.242.604 de criancas e adolescentes, em analise de 129 estudos (Deng et al.,
2021). Dentre os fatores que contribuem para a maior prevaléncia de ansiedade e depressao nas meninas,
podem-se citar: susceptibilidade bioldgica, influéncia das midias sociais, maiores chances de violéncia
interpessoal e estresse induzido por inequidade de género. Além disso, deve-se considerar os fatores
geograficos, sendo que regides onde o suporte para tratamento mental é limitado, como na india e algumas
regides da Asia, que possuem indices substancialmente maiores, em comparacio & Europa e & América
(Deng et al., 2021; Racine et al., 2021; Mclsaac et al., 2023).

Evidenciou-se, neste estudo, que os alunos mais velhos, que cursavam os anos finais do ensino
fundamental, apresentaram 25% mais chances de quadros sintomaticos de depressdo. A prevaléncia de
depressao entre os adolescentes brasileiros varia de acordo com o0s estudos, mas varios achados importantes
podem ser destacados. De acordo com um estudo de Silva et al. (2024), a prevaléncia de sintomas da
depressdo em uma amostra de 73 estudantes do sétimo, oitavo e nono anos, na cidade de Recife-PE, foi de
30% usando o Inventario de Depressdo Infantil. Adicionalmente, uma pesquisa nacional realizada com

125.123 escolares de 13 a 17 anos, reportou que 31,4% se sentiram tristes na maioria das vezes ou sempre,

30% achava que ninguém se preocupava com eles, e 21,4% sentiram que a vida ndo valia a pena ser vivida.
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sse dados apotam para o risco que essa populacdo enfrenta para depressdo (Antunes et al., 2022). Além
disso, uma revisdo sistematica e meta-analise constatou o ponto global de sintomas de depressao
autorreportados entre os adolescentes foi de 34%, entre 0s anos de 2001 e 2020, sendo que para a disordem
da depressédo maior foi de 8%, e distimias de 4% (Shorey; Ng; Wong, 2021). Esses dados indicam uma
preocupacao crescente com a depresséo nessa faixa etéaria, tanto globalmente quanto no contexto brasileiro.

A relacdo entre depresséo e ano escolar também é notavel. Uma meta-andlise chinesa reportou que
a prevaléncia de sintomas depressivos entre os estudantes chineses do ensino médio aumentou com as séries
mais altas, de 24,5% no primeiro ano do ensino médio para 40,1% no terceiro ano do ensino médio (Tang
et al., 2019). Da mesma forma, Mkhize et al. (2024) relataram que estar em uma série mais alta estava
significativamente associado a sintomas depressivos entre adolescentes na Africa do Sul. Dentre os fatores
que podem estar relacionados a esse evento, foram observados que a incapacidade dos adolescente de
aprender as competéncias que lhe sdo esperadas estd associado com aumento de depressao, além desse
tempo coincidir com a mudangas da puberdade (Hong; Zainal; Ong, 2023; Copeland et al., 2019).

O desenvolvimento da ansiedade é influenciado por fatores bioldgicos, desenvolvimento infantil,
psicoldgicos e sociais/ambientais (Garcia; O’Neil, 2021). O desenvolvimento humano, que se estende ao
longo da vida, pode ser afetado por adversidades sociais e econdmicas, impactando areas como a salde
fisica, cognitiva, emocional e ocupacional (Souza; Pinto; Fiorati, 2019). A ocorréncia de sintomatologia de
depressiva foi observada com cerca de sete vezes mais chances de ocorrer em escolares com
sobrepeso/obesidade em relacdo as eutroficas, no presente estudo. O risco aumentado de depressdo em
adolescentes e criancas com obesidade ou sobrepeso é influenciado por um complexo de relacdo
psicoldgicas e sociais. Nesse contexto, uma meta-analise de estudos observacionais reportou que o risco
relativo para o desenvolvimento de transtornos depressivos em criancas e adolescentes com obesidade ou
sobrepeso, foi de 1,32, enquanto o risco relativo de sintomas de depressdo e obesidade foi de 1,16 (Chen et
al., 2024). Dentre os fatores psicoldgicos que influenciam o risco, estd a autopercepcdo negativa e
insatisfacdo com a imagem corporal entre 0s jovens obesos, o que contribui para os sentimentos de depresséo
(Cao et al., 2023). Quanto aos fatores sociais, € relatado que esses jovens estdo mais propensos a sofrerem
com bullying e vitimizacdes, o qual pode exacerbar ou desenvolver sintomas de isolamento e depressao
(Hampl et al., 2023). Outro aspecto é que a obesidade esta associada a inflamagdo subclinica e a
desregulacdo do eixo hipotalamo-pituitaria-adrenal (HPA), que estdo implicadas na fisiopatologia da
depressdo. Niveis elevados de marcadores inflamatorios, como a proteina C-reativa e a interleucina-6,
foram observados em adolescentes com obesidade e depressédo (Steptoe et al., 2023, McLachlan; Shelton;
Lin, 2023).

Outrossim, também foi percebido que entre os alunos com sintomatologia depressiva, foi observado
que grande parte deles também apresentavam sintomatologia de ansiedade concomitante. E crucial observar

gue a ansiedade pode progredir para um transtorno mais grave, conforme definido pelo DSM-5. Este

transtorno € caracterizado por um estado persistente de nervosismo e preocupacgdo excessiva em relacéo a
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Iversos eventos, que dura pelo menos seis meses e € acompanhado por trés ou mais sintomas adicionais.
Além de suas préprias implicacdes, a ansiedade néo tratada pode aumentar significativamente o risco de
desenvolvimento de depressdo. A persisténcia dos sintomas ansiosos pode gerar um ambiente psicolégico
propenso ao surgimento de sentimentos de desanimo e desesperanca, 0 que, por sua vez, pode levar a
comorbidade com a depresséo. (Dalgalarrondo, 2018).

E importante, no entanto, mencionar que o desenho transversal deste estudo dificulta a analise para
identificacdo de relacdes de causalidade entre as varidveis investigadas e a ocorréncia dos sintomas de
ansiedade e depressédo. A prevaléncia relativamente elevada desses quadros em escolares deve ser mais
explorada, tendo em vista que esses transtornos acarretam prejuizos no desenvolvimento biopsicossocial
do individuo. A identificacdo de comportamentos de risco nessa populacéo é indispensavel, uma vez que a
salde mental dos estudantes € essencial para a formacdo de um futuro cidadao brasileiro. Além disso, um
estudo envolvendo instituicdes privadas poderia descrever melhor sobre a populagdo infantojuvenil
investigada e talvez identificar padrdes comportamentais e sociodemograficos distintos, que permitam
aprimorar a generalizacdo dos resultados.

Ademais, o trabalho obteve resultados que apontam possiveis fatores associados aos sintomas da
Fadiga Pandémica como: ser do sexo feminino, pensar em desistir do curso, e possuir sinais e sintomas de
SB. Assim, 0 estudo pode servir de subsidio na criacdo de um perfil de individuos que sofrem dessa condicéo,
e no direcionamento de estudos futuros sobre o tema. Pesquisas de acompanhamento longitudinal e
multicéntricas serdo importantes para identificacdo de diversos fatores associados a fadiga pandémica e SB
em estudantes universitarios ao longo da vida académica.

No entanto, o estudo retrata um panorama solido sobre os sintomas de depresséao e ansiedade, bem
como o tempo de tela em criangas e adolescentes das escolas publicas brasileiras, permitindo a identificacéo
de fatores de associacdo nesse grupo especifico. Foi relatada grande presenca de tempo inadequado de telas,
além da elevada ocorréncia dos sintomas de ansiedade entre 0s escolares do sexo feminino e aqueles com
sintomatologia depressiva; bem como os sintomas depressivos associados & maior faixa etaria, ocorréncia
de sobrepeso/obesidade e de sintomas ansiosos. Esses dados podem servir como base para politicas publicas
de prevencdo e intervencdo, bem como para futuros estudos que ampliem a diversidade da amostra e
permitam comparacOes entre diferentes contextos escolares.

O estudo reforca a importancia da identificacdo e avaliacdo do uso excessivo e prolongado de
aparelhos eletrénicos em escolares para que sejam feitas intervencdes. Deve-se promover a prevencédo de
possiveis efeitos fisicos, mentais e comportamentais que possam vir a surgir com a dependéncia digital.
Nesse aspecto, o papel da familia é importante na criacdo de regras para o uso das telas de maneira saudavel,
conforme recomendacdes da Sociedade Brasileira de Pediatria. Os gestores educacionais e de satde podem
promover campanhas de educacdo em saude com os escolares e seus responsaveis por meio de politicas

publicas nas escolas, para a protecdo e prevengdo dos riscos do uso de inadequado de smartphones,

videogames, computadores, televisdes e tablets. Ressalta-se ainda a importancia conjunta dos sistemas
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ublicos de saude e educacgdo para o rastreamento de quadros de ansiedade e depressdo em escolares para
aprimorar a atuacao dos equipamentos sociais de salde e prevenir problemas resultantes desses quadros no

desenvolvimento biopsicossocial das criangas e adolescentes.

5 CONCLUSAO

A pesquisa demonstrou uma prevaléncia relativamente elevada de sintomas de ansiedade (25,2%) e
depressdo (13,5%) entre os participantes, sendo mais frequentes no sexo feminino. Além disso, verificou-
se que 92% dos escolares excediam o tempo de tela recomendado pela sociedade especialista, e 63,8%
apresentavam niveis de atividade fisica inadequados. Também foi observada chances elevadas de sintomas
de ansiedade entre escolares do sexo feminino e aqueles com sintomas depressivas. As chances sintomas
depressivos estiveram aumentados entre os participantes com maior faixa etaria, com sobrepeso/obesidade

e com sintomas ansiosos.
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