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Resumo

A ansiedade e a depressdo podem afetar negativamente o ambiente escolar e
resultando em comprometimento da capacidade das criangas de se concentrarem e
aprenderem, levando a problemas académicos e desigualdades educacionais. O
presente estudo tem como objetivo avaliar o desempenho académico de criangas com
ansiedade e depressao de escolas publicas e privadas de Itaperuna, uma regido
Noroeste do estado do Rio de Janeiro. Serdo avaliados os sintomas de ansiedade
(STAI) e depresséo (BDI) em meninas e meninos de 9-12 anos. O desempenho
académico sera medido por meio de um teste de desempenho académico e notas em
sala de aula. A pesquisa ira comparar o desempenho académico de criangas com e
sem ansiedade e depressdo para verificar a influéncia dos transtornos no
desempenho escolar. Além disso, serdo comparados os resultados entre escolas
publicas e privadas para avaliar a influéncia do ambiente escolar. A analise desses
dados pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias de intervencdo para
melhorar o desempenho académico dessas criangas e também para a implementacao
de politicas publicas voltadas para a saude mental infantii mais adequadas as

necessidades da populacéao local.

Palavras-chave: ansiedade; depressao; criangas; escolas; desempenho académico.
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1. Introdugao

A ansiedade é um estado emocional caracterizado por uma sensagao de
apreensdo, preocupagado e tensdo. Segundo a American Psychiatric Association
(APA), a ansiedade é definida como "uma emoc¢ao caracterizada por sentimentos de
tensao, preocupacao, apreensao ou medo que sdo desproporcionais a situacao real
ou imaginada" (APA, 2013, p. 189). A ansiedade pode se manifestar em diferentes
tipos de transtornos, como o transtorno de ansiedade generalizada, o transtorno do
panico, o transtorno obsessivo-compulsivo, entre outros. Em criancas, a ansiedade
pode se manifestar de diferentes maneiras, como medo de separacio dos pais, medo
de dormir sozinho, medo de escuro, medo de situacdes sociais, entre outros. E
importante ressaltar que a ansiedade em criangas € comum e pode ser uma resposta
normal a situagdes estressantes da vida, como a separacédo dos pais, mudanca de
escola, entre outros. No entanto, quando a ansiedade se torna excessiva e interfere
na vida diaria da crianga, pode ser indicativo de um transtorno de ansiedade. Segundo
dados do Instituto Nacional de Saude Mental dos Estados Unidos, cerca de 25% das
criangas entre 13 e 18 anos apresentam sintomas de ansiedade em algum momento
de suas vidas (NIMH, 2020).

A depressao, por sua vez, € um transtorno emocional caracterizado por um
humor triste persistente, falta de interesse em atividades, disturbios do sono e do
apetite, sentimentos de desesperanca e desamparo, além de outros sintomas. Na
depressao, os sentimentos de tristeza, desesperanca e desamparo podem persistir
por semanas, meses ou até anos (APA, 2013, p. 155). Em criangas, a depresséo pode
se manifestar de diferentes maneiras, como irritabilidade, dificuldade de
concentragéo, queixas somaticas, falta de energia e perda de interesse em atividades
que antes eram prazerosas. A depressdo em criangas € menos comum do que em
adultos, mas pode afetar até 3% das criangas e 8% dos adolescentes em algum
momento de suas vidas (NIMH, 2020). Os transtornos depressivos em criangas e
adolescentes sao frequentemente subdiagnosticados e subtratados, o que pode levar
a consequéncias negativas na saude mental e bem-estar desses individuos. Por isso,
€ importante estar atento aos sinais de depressdo em criangas e procurar ajuda
profissional para o diagndstico e tratamento.

A prevaléncia de ansiedade e depressao no ambiente escolar € uma questao

preocupante, pois pode afetar o desempenho escolar e o bem-estar geral das
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criangas. A prevaléncia de transtornos mentais em criangas e adolescentes brasileiros
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€ de cerca de 20% (Kessler et al., 2009). Em um estudo conduzido por Rocha e
colaboradores, em 2018, observou-se uma prevaléncia de 14,1% de ansiedade e
6,2% de depressao em estudantes de escolas publicas e privadas do Brasil. A
ansiedade pode prejudicar a atengdo e a memoria das criangas, enquanto a
depressao pode reduzir a motivagdo para o estudo (Tavares et al., 2014). Essas
condigdes podem levar a problemas de aprendizado e ao aumento do absenteismo
escolar, podendo prejudicar o desempenho académico em longo prazo (Merikangas
et al., 2010).

Em um estudo transversal com 1.169 estudantes de escolas publicas e
privadas de uma cidade no Brasil conduzido por Sabino-Silva e colaboradores (2021),
mostrou-se que 20,5% dos estudantes apresentavam sintomas de ansiedade e 12,3%
apresentavam sintomas de depressido. Além disso, os sintomas de ansiedade e
depressado foram associados negativamente com o desempenho académico,
independentemente do tipo de escola que os estudantes frequentavam. Os autores
destacaram a importancia de intervengdes precoces para tratar transtornos mentais
em estudantes, a fim de melhorar seu desempenho académico e bem-estar geral.

Portanto, é importante que sejam feitos esforgos para detectar e tratar
transtornos mentais em criancgas e adolescentes, especialmente em escolas publicas,
onde a prevaléncia desses transtornos pode ser ainda maior. O acesso a servigos de
saude mental nas escolas publicas deve ser aprimorado para ajudar a melhorar o
desempenho académico e o bem-estar geral das criangas. Com isso em mente, o
presente estudo foi designado para avaliar o desempenho académico de criangas
com ansiedade e depressao provenientes de escolas pubicas e privadas de ltaperuna
— RJ. A cidade do noroeste fluminense tem 104.354 habitantes, e € dotado de uma
ampla rede de ensino com 85 escolas, sendo 1 instituto federal, 15 estaduais, 35
municipais e 34 instituicées privadas, que atendem 751 alunos federais, 5.863 alunos
estaduais, 8.811 alunos municipais e 6.254 alunos nas escolas privadas (Instituto
Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira, 2023). A avaliagao
do desempenho académico de criangcas com ansiedade e depressao provenientes de
escolas publicas e privadas de Itaperuna — RJ pode trazer diversos beneficios para o
diagndstico e tratamento desses transtornos, bem como para a promog¢ao do sucesso

escolar desses individuos.
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2. Objetivos

2.1. Objetivo geral

Avaliar o desempenho académico de criancas com ansiedade e depressao

provenientes de escolas pubicas e privadas de Itaperuna — RJ.

2.2. Objetivo secundarios

a) Avaliar o desempenho académico de criangas com ansiedade e depressao
provenientes de escolas pubicas e privadas de Itaperuna — RJ.

b) Avaliar os sintomas de ansiedade (STAI) e depressdo (BDI)_em criangas
(meninas e meninos de 9-12 anos) de escolas publicas e privadas de
Itaperuna, uma regido Noroeste do estado do Rio de Janeiro.

c) Analisar o desempenho académico (teste de desempenho académico e notas
em sala de aula) das criangas com ansiedade e depressao.

d) Comparar o desempenho académico de criangas com e sem ansiedade e
depressao para verificar a influéncia dos transtornos no desempenho escolar.

e) Comparar o desempenho académico das criangas com ansiedade e depressao
de escolas publicas e privadas para avaliar a influéncia do ambiente escolar

(publico vs privado).
3. Método

A pesquisa sera realizada em escolas publicas e particulares em Itaperuna-
RJ, com aplicagdo da escala de trago para ansiedade (STAI) e questionario de
depressao (BDI) e do teste de desempenho escolar.
3.1. Participantes

Quinhentos alunos, provenientes de escolas publicas e particulares de

Itaperuna-RJ, que estudam no periodo da manha ou tarde, serdo convidados para

participar do presente estudo.
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3.2. Critérios de inclusao

Criangas do sexo masculino e feminino com idade de 9 a 12 anos, de todas as

etnias serdo incluidas no estudo.

3.3. Critérios de exclusao

Seréao incluidas da amostra criangas com deficiéncia mental, transtornos de
atencado e outras disfungdes que impedem a realizacdo do teste de desempenho

académico.

3.4. Procedimentos

Apds aprovacdo do Comité de Etica, os pesquisadores irdo convidar as
criangas por meio de uma visita as instituicbes de ensino publico e privado do
municipio de Itaperuna - RJ. Serdo explicados os procedimentos do estudo, com
entrega do TCLE e do Termo de Assentimento para assinaturas dos pais ou
responsaveis e das criangas. Os questionarios de avaliagdo (STAI, BDI e teste de
desempenho escolar) serdo aplicados pelos pesquisadores na prépria escola dos

alunos. Os questionarios e testes estdo descritos em detalhes abaixo.

3.4.1. Escala de trago para avaliagcao da ansiedade

A escala de traco € um método amplamente utilizado na avaliacdo da
ansiedade. Segundo Spielberger, Gorsuch e Lushene (1970), a escala de trago mede
a tendéncia geral de uma pessoa em sentir ansiedade em situagdes diferentes. Essa
medida é importante porque a ansiedade € uma resposta emocional comum a muitos
estimulos, e é possivel que uma pessoa se sinta ansiosa em uma situagao especifica,
mas nao em outras.

A escala de trago mais conhecida € a Escala de Ansiedade Trago-Estado
(STAI) de Spielberger, Gorsuch e Lushene (1970). A STAI é composta por duas
subescalas: uma para medir a ansiedade como um trago (ansiedade generalizada) e

outra para medir a ansiedade como um estado (ansiedade situacional). A subescala
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do tragco consiste em 20 itens que medem a tendéncia de uma pessoa em sentir
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ansiedade em situacdes diferentes e a subescala de estado tem 20 itens que medem
a intensidade atual de ansiedade de uma pessoa em uma situagao especifica.

Para responder aos itens da STAI, a pessoa deve avaliar a frequéncia de suas
respostas emocionais em uma escala de quatro pontos, que varia de "quase nunca"
a "quase sempre". Os escores da subescala do trago variam de 20 a 80, e os escores
da subescala do estado variam de 20 a 80.

A STAIl é uma escala amplamente utilizada para medir a ansiedade em
diferentes contextos, incluindo clinico e ndo clinico. Ela tem sido utilizada em estudos
que investigam a ansiedade em diversos grupos, incluindo estudantes universitarios
(Barnes et al., 2002) e pacientes psiquiatricos (Mendes et al., 2012).

Em resumo, a escala de traco € um método importante na avaliagdo da
ansiedade, e a STAI é uma das escalas mais amplamente utilizadas para esse fim. A
STAI é uma medida util para avaliar a ansiedade como um trago e como um estado

em diferentes contextos.

3.4.2. Escala de Depressao de Beck para avaliar depressao

A Escala de Depressao de Beck (BDI) € uma ferramenta amplamente utilizada
para avaliar a gravidade da depressédo em individuos. Foi desenvolvida pelo psiquiatra
Aaron T. Beck e seus colaboradores em 1961 e posteriormente revisada em 1978.

O BDI é composto por 21 itens, cada um avaliando um sintoma especifico da
depressao, como tristeza, desesperancga, culpa, perda de interesse e energia, entre
outros. Cada item é avaliado em uma escala de 0 a 3, onde 0 significa a auséncia do
sintoma e 3 significa a presenga do sintoma em sua forma mais grave. A pontuagéo
total varia de 0 a 63, sendo que pontuag¢des mais altas indicam maior gravidade da
depressao.

A aplicacdo da escala é feita por meio de uma entrevista clinica ou
autoavaliacdo, dependendo da preferéncia do avaliador e da capacidade do avaliado
de compreender e responder as perguntas. A escala tem sido amplamente utilizada
em pesquisas clinicas e na pratica clinica para monitorar a gravidade da depresséao
ao longo do tempo e avaliar a eficacia do tratamento.

E importante ressaltar que o BDI é apenas uma ferramenta de avaliagdo e ndo

deve ser utilizado como o unico critério para diagnostico de depressao. O diagndstico
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deve ser feito por um profissional de saude mental capacitado e experiente, que deve
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levar em consideracdo nao apenas a pontuacdo do BDI, mas também outras

informagdes clinicas e contextuais relevantes.

3.4.3. Teste de Desempenho Escolar

O teste de Desempenho Escolar segunda edigdo, como a primeira versao, é
um teste psicopedagdgico, que foi criado em 1994, tem por objetivo identificar atrasos
de aprendizagem nas habilidades de leitura, escrita e aritmética, como também pode
servir como instrumento de triagem (Stein, 1994). O instrumento esta destinado a
avaliar criancas do 1° ano ao 9° do ensino fundamental de instituigdes publicas ou
privadas. O TDE-II é subdividido em trés dominios, o (a) subteste de leitura, dividido
em versdao A (com 35 itens, destinado a criangas do 1° ao 4° ano do ensino
fundamental) e versdo B (com 33 itens, proposto para criangas do 5° ao 9° ano do
ensino fundamental), avalia a leitura de palavras isoladas, em que pode-se considerar
acerto quando a leitura é feita corretamente, e errada quando a crianga ndo consegue
ler ou Ié o item de maneira incorreta (Athayde et al., 2019); (b) subteste de escrita
também possui duas versdes, A (com 40 itens, voltado a criangas do 1° ao 4° ano do
ensino fundamental) e B (com 40 itens, destinado a criangas do 5° ao 9° ano do ensino
fundamental), que avaliam a escrita de palavras ditadas de forma isolada (Athayde et
al., 2019); (c) subteste de aritmética, é dividido em versdo A (com 37 itens, para
criangas do 1° ao 4° ano, com objetivo de analisar a capacidade da crianga em contar,
escrever sequéncias numeéricas, numeros decimais, resolugcdo das 4 operacdes
basicas e simples com fragbes) e versdo B (com 43 itens, para criangas do 6° ao 9°
ano, com objetivo de avaliar a capacidade de solucionar problemas com as 4
operagoes basicas com numeros maiores, com fragdes, exponenciacido e operacdes
com raiz; Viapiana et al., 2016). Todos os dominios avaliam suas respostas entre
“acerto” e “erro”, sendo a avaliagao interrompida ao atingir 10° erros consecutivos em
cada subteste (Athayde et al., 2016, Athayde et al., 2019, Viapiana et al., 2016). Os
subtestes sao avaliados pela Teoria de Resposta ao Item (TRI), em que se é possivel
investigar o grau de dificuldade e discriminagdo do item analisado. O TRI € uma
escala com média 0 e desvio-padrao 1, em que O representa itens com dificuldade

meédia, e +2 e +3 itens mais dificeis. Desta maneira, uma crianga com escore 0
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3.5. Consideracées Eticas

O estudo sera conduzido de acordo com as diretrizes de Boas Praticas
Clinicas, assim como, em cumprimentos dos Termos das Diretrizes e Normas
Regulamentadoras de Pesquisa Envolvendo Seres Humanos - Resolugao 466/12,
441/11, 346/05, 251/97 e complementares do Conselho Nacional de Saude.
Qualquer procedimento do estudo, somente devera ter inicio apds a liberagdo de
parecer consubstanciado de aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
autorizando o inicio do recrutamento de participantes. Alteracées no protocolo,
deverao ser enviadas no formato de emenda para apreciagdo do CEP e
implementadas, posteriormente a sinalizagdo de aprovagao. Além disso, 0s
pesquisadores se comprometem em garantir o envio de relatorios parciais referente
ao andamento do estudo e em caso de necessidade de interrupgdo ou término,

também sera enviado notificacdo ao CEP.

3.6. Analise dos Dados

A normalidade dos dados sera verificada pelo teste Shapiro-Wilk, e a
homogeneidade dos grupos pelo teste Levene. Em variaveis com distribuigdo normal,
sera utilizado o teste ANOVA de uma via, e na auséncia de normalidade, sera utilizado
o teste Mann-Whitney. Nas analises do desempenho cognitivo, sera utilizado o teste
ANOVA de medidas repetidas, e para variaveis nao-paramétricas o teste de
Friedman. Sera também verificada a esfericidade dos dados pelo teste de Mauchly.
No tratamento estatistico sera utilizado o software estatistico R (versao 4.0.2) e para

as analises sera considerado o nivel de significancia de 5% (p<0,05).
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O cronograma de execugéao do projeto esta apresentado abaixo na tabela 1.

Tabela 1. Cronograma de execugéao do estudo.

Etapas Julho-Agosto Setembro- Janeiro-Maio Junho-
2023 Dezembro 2023 2024 Dezembro 2024

Aprovacgéao do projeto no CEP X

Selecao das amostras X X

Aplicagao dos questionarios STAI e BECK e teste de X X

desempenho escolar

Comparacao dos achados e estatistica X X

Envio do relatério parcial X

Apresentacgao dos resultados parciais X

Envio do relatério de conclusao

Apresentagao do trabalho concluido

Publicagao do trabalho em eventos e revista cientifica
CEP = Comité de Etica em Pesquisa.

X x X
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5. Viabilidade financeira

O presente estudo necessita de suporte financeiro (bolsas de estudo) para sua

realizagao.

6. Relevancia

A avaliacdo do desempenho académico de criancas com ansiedade e
depressao provenientes de escolas publicas e privadas brasileiras € extremamente
relevante por varios motivos. Em primeiro lugar, essas condi¢des de saude mental
podem afetar negativamente a capacidade das criangas de se concentrarem e
aprenderem, o que pode levar a problemas académicos e desigualdades
educacionais.

A ansiedade e a depressdao em criangas estdao associadas a problemas
cognitivos, como dificuldade de atencdo, memoria e raciocinio (Tavares et al., 2014).
Além disso, a ansiedade pode aumentar a atividade do sistema nervoso simpatico,
causando uma diminuicdo no desempenho académico. Ja a depressao pode causar
um déficit na motivagao e diminuir o envolvimento em atividades escolares (Tavares
et al., 2014).

Além disso, a prevaléncia de transtornos mentais em criangas e adolescentes
em idade escolar é alta no Brasil. Os transtornos mentais ocorrem em cerca de 20%
das criangas e adolescentes brasileiros, o que representa um desafio significativo
para a educacgao e a saude publica (Kessler et al., 2009).

Assim, a avaliagao do desempenho académico de criangas com ansiedade e
depressao provenientes de escolas publicas e privadas de Itaperuna — RJ pode ajudar
a identificar as dificuldades desses alunos e permitir a implementagao de intervencdes
eficazes. Isso pode incluir medidas como aconselhamento individual ou em grupo,
terapia comportamental cognitiva, medicagéo e outras abordagens que podem ajudar
a melhorar o bem-estar emocional e a performance académica dos estudantes (Bell
& Kaskutas, 2018).

Além disso, a avaliagao do desempenho académico desses alunos pode ajudar
a reduzir a desigualdade educacional, ja que esses estudantes muitas vezes
enfrentam obstaculos adicionais para ter sucesso na escola. Ao identificar as

dificuldades especificas enfrentadas pelos alunos com ansiedade e depressio, as
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obstaculos e alcangar seu potencial maximo.

Em resumo, avaliar o desempenho académico de criangas com ansiedade e
depressdo provenientes de escolas publicas e privadas de Itaperuna — RJ é
fundamental para garantir uma educacao igualitaria e de qualidade para todos os
estudantes. A identificagao precoce e o tratamento adequado desses problemas de
saude mental podem ajudar a melhorar a performance académica dos alunos e

promover um ambiente escolar mais saudavel e produtivo.
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