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“Pouco conhecimento faz com que as 

pessoas se sintam orgulhosas. 

Muito conhecimento, que se sintam humildes. 

É assim que as espigas sem grãos 

erguem desdenhosamente a cabeça para o Céu, enquanto que 

as cheias as baixam para a terra, sua mãe” 

Leonardo da Vinci
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PREVALÊNCIA DE TRANSTORNOS MENTAIS COMUNS ENTRE ESTUDANTES DE 

MEDICINA DO BRASIL E O IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 

 

RESUMO 

 

Introdução: Os estudantes de medicina enfrentam eventos estressantes ao longo de sua 

carreira relacionados ao treinamento médico, tornando-os o grupo de estudantes mais 

angustiados entre todos os estudantes de graduação. Foi realizada uma revisão sistemática 

da literatura para avaliar a prevalência de transtornos mentais comuns (TMC) em estudantes 

de medicina no Brasil e discutir o possível impacto da pandemia do COVID-19 no 

agravamento dessa condição.  Método: Termos relacionados a faculdades de medicina, 

estudantes de medicina, saúde mental, transtornos mentais e Brasil foram buscados nas 

bases de dados PubMed, PsycINFO, SCIELO e LILACS. Foram incluídos estudos 

transversais que avaliaram a TMC entre estudantes de medicina no Brasil, utilizando o já 

validado Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20), e calculou-se uma média ponderada da 

prevalência desses distúrbios nos estudos encontrados. Avaliou-se também artigos 

relacionados à saúde mental dos estudantes de medicina em todo o mundo diante da 

pandemia da COVID-19. Resultados: Foram identificados 663 registros na busca 

bibliográfica, dos quais 21 estudos preencheram os critérios de elegibilidade, totalizando 5344 

estudantes de medicina. Após os cálculos, foi encontrada uma prevalência média de 35,9% 

de TMC nessa população. Conclusão: Foi possível observar uma alta prevalência de TMC 

entre estudantes de medicina no Brasil, o que predispõe um forte impacto negativo na saúde 

mental desses acadêmicos durante o período da pandemia do COVID-19, tornando 

necessário o lançamento de novas campanhas de educação e conscientização em saúde 

mental, envolvendo instituições de educação médica, famílias e comunidade em que o aluno 

está inserido. 

Palavras-Chave: Transtorno Mental, Estudantes de Medicina, Estresse Psicológico, Brasil, 

COVID-19 
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PREVALENCE OF COMMON MENTAL DISORDERS AMONG MEDICAL STUDENTS 

FROM BRAZIL AND THE IMPACT OF THE COVID-19 PANDEMIC 

 

ABSTRACT 

 

Introduction: Medical students are faced with stressful events throughout their student career 

related to medical training, making them the most distressed group of students among all 

undergraduate students. A systematic review of the literature was carried out in order to assess 

the prevalence of common mental disorders (CMD) in medical students in Brazil and to discuss 

the possible impact of the COVID-19 pandemic on the worsening of this condition. Methods: 

The PubMed, PsycINFO, SCIELO and LILACS databases were searched for terms related to 

medical schools, medical students, mental health, mental disorders and Brazil. Cross-sectional 

studies that evaluated CMD among medical students in Brazil were included, using the Self-

Reporting Questionnaire (SRQ-20) and a weighted average of the prevalence of these 

disorders was calculated. Articles related to the mental health of medical students around the 

world in the face of the COVID-19 pandemic were also evaluated. Results: A total of 663 

records were identified in the bibliographic search, of which 21 studies met the eligibility 

criteria, adding up to 5344 medical students. After the calculations, an average of 35.9% 

prevalence of CMD was found in this population. Conclusion: It was possible to observe a 

high prevalence of CMD among medical students in Brazil, which predisposes a strong 

negative impact on the mental health of these students during the pandemic period of COVID-

19, making it necessary to launch new education and awareness campaigns in mental health, 

involving medical education institutions, families and the community in which the student is 

inserted. 

 

Key Words: Mental Disorder, Medical Students, Psychological Stress, Brazil, COVID-19 
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INTRODUÇÃO 

 

Os transtornos mentais e comportamentais são uma série de perturbações definidas 

pela Classificação Internacional das Doenças (CID-10) como alterações psíquicas/mentais 

que afetam como um todo o indivíduo, podendo ser ocasionados pelos mais diversos fatores 

e sempre causando prejuízo pessoal e social. De acordo com a Organização Mundial de 

Saúde (OMS), o termo saúde é definido como um estado de completo bem-estar físico, mental 

e social. No entanto, as perturbações mentais já representam quatro das dez principais causas 

de incapacidade em todo o mundo, o que representa um custo enorme em termos de 

sofrimento humano, incapacidade, além de prejuízos econômicos e sociais (WHO, 2001). 

A saúde mental dos universitários é um problema de saúde pública importante e 

crescente (Pedrelli et al., 2014). Na literatura, encontra-se provado a grande prevalência de 

doenças psiquiátricas dentro do ambiente de formação médica há tempos (A Guthrie et al., 

1995). Frequentemente são documentados relatos de transtornos psiquiátricos sucedidos por 

suicídio nos profissionais de saúde, principalmente da área médica, na qual estão expostos a 

tensões e estresse desde a admissão do curso até o final da graduação (Della Santa et al., 

2016). 

Em dezembro de 2019, ocorreu em Wuhan, China, um surto de uma doença altamente 

contagiosa de causa desconhecida, que emergiu rapidamente para todo o mundo, tornando-

se uma pandemia, o que deve-se, principalmente, à falta de materiais de proteção individual 

e à falta de conhecimento a respeito desse patógeno (Zhang et al., 2020). O novo coronavírus, 

denominado SARS-CoV-2, é uma espécie de vírus que causa infecções respiratórias (COVID-

19), e em alguns pacientes pode evoluir com síndrome do desconforto respiratório agudo, 

exigindo cuidados intensivos com ventilação mecânica (Boulware et al., 2020). 

Em 16 de julho de 2020, 85.314 casos de COVID-19 foram diagnosticados e 4.644 

mortes foram relatadas na China (taxa de mortalidade de 5,44%). Nessa mesma data foram 

identificados 2.012.151 no Brasil, tendo uma quantidade notificada de 76.688 mortes (taxa de 

mortalidade de 3,81%). Atualmente, o Brasil ocupa o segundo lugar na lista de infectados pelo 

COVID-19, ficando atrás apenas dos Estados Unidos, com 3.560.364 casos confirmados 

(JHU, 2020). 

A epidemia trouxe não apenas o risco de morte de a infecção viral, mas também 

pressão psicológica insuportável (Xiao et al., 2020). A disseminação contínua da epidemia, 

medidas rigorosas de isolamento e atrasos no início de escolas, faculdades e universidades 

em todo o país devem influenciar negativamente a saúde mental de estudantes universitários. 

Sabe-se que os estudantes de medicina são confrontados com eventos de vida 

estressantes durante toda a sua carreira estudantil relacionados à formação médica, como a 

grande carga de trabalho e demanda de informações a serem aprendidas (Baldassin et al., 
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2013)  competitividade, testes constantes, atividades relacionadas à clínica(Waqas et al., 

2015), falta de sono, más práticas alimentares(Wear, 2002), além do contato frequente com 

doença grave e morte (Batley et al., 2017), que contribuem para o aumento do risco de sofrer 

transtornos mentais. 

Para o cálculo estimativo da prevalência de transtornos mentais comuns pré 

coronavirus, foi realizada uma revisão sistemática na literatura de artigos que avaliam a 

prevalência de transtornos mentais comuns (TMC) em estudantes de Medicina no Brasil, 

fazendo-se o uso do Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20), um instrumento auto-aplicavel e 

anônimo, reconhecido pela OMS e validado no Brasil, que dispõe de 20 questões objetivas 

com respostas do tipo “sim” ou “não”, sendo algumas relacionadas a sintomas físicos (4 

questões) e a maior parte a sintomas psíquicos (16 questões). Na análise dos dados, a cada 

pergunta respondida com um “sim” contabiliza-se 1 ponto, resultando em uma pontuação final 

que varia de 0 a 20 pontos, sendo que o valor de corte utilizado para inserir o aluno pesquisado 

como suspeito de portar sofrimento mental é maior ou igual à seis respostas afirmativas para 

o sexo masculino e oito ou mais para o sexo feminino (Scazufca et al., 2008). 

Após a análise desses resultados, foi pesquisado o impacto da pandemia do COVID-

19 e o consequente isolamento social, que fez necessária a mudança nas metodologias de 

aprendizagem e a reestruturação educacional para os cursos de Medicina, o que se mostrou 

bastante perturbador, podendo influenciar negativamente na saúde mental desses 

estudantes, aumentando ainda mais a prevalência de Transtornos Mentais comuns nessa 

população.  

Com o objetivo de garantir que os acadêmicos sejam instruídos, habilidosos e 

profissionais, as faculdades de medicina utilizam um currículo de aulas didáticas, simulações, 

orientação e experiência prática para aumentar o conhecimento individual. Infelizmente, este 

torna-se um ambiente estressante, que frequentemente está associado a consequências 

graves, como o mau desempenho acadêmico, a deserção acadêmica e o suicídio (Dyrbye et 

al., 2005). Devido a isso, é fundamental que os educadores médicos compreendam a 

prevalência e as causas do sofrimento do estudante, as possíveis consequências pessoais e 

profissionais adversas e os fatores institucionais que podem influenciar positiva e 

negativamente a saúde do aluno (Almeida et al., 2007). 

Diante disso, o presente estudo foi realizado com a finalidade de comprovar a alta 

prevalência de transtornos psíquicos entre os acadêmicos de medicina do Brasil e a sua 

provável piora durante a pandemia do COVID-19, observada em trabalhos publicados em todo 

o mundo, buscando incentivar ações para prevenção e cuidado com a saúde mental desses 

estudantes e estimular a formulação de projetos pedagógicos interdisciplinares, envolvendo 

as instituições de ensino médico, as famílias e a comunidade, visando o bem-estar dessa 

população, a promoção da saúde mental, o diagnóstico precoce e o tratamento adequado, 
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para melhorar a qualidade de vida dos estudantes de medicina e auxiliar em sua formação 

profissional, além de contribuir com a construção de futuros médicos melhores. 

 

 

METODOLOGIA 

 

Todas as análises foram realizadas baseadas em estudos previamente publicados, 

portanto não foi necessária assinatura de termo de consentimento livre esclarecido e não foi 

realizada submissão ao comitê de ética. 

Critérios de Inclusão e exclusão 

Os critérios de elegibilidade pré especificados foram: estudos transversais que 

avaliavam a prevalência de transtornos mentais comuns entre estudantes de medicina 

matriculados em escolas médicas no território brasileiro.  O diagnóstico dos transtornos 

mentais comuns deveria ser feito por meio do SRQ-20, questionário validado e padronizado. 

Os estudos incluídos foram publicados em periódicos revisados por pares, e o idioma da 

publicação poderia espanhol, inglês ou português. Como critério de exclusão, foi analisado se 

os problemas de saúde mental nos estudantes de medicina não eram o foco principal do 

artigo, se o questionário utilizado para diagnóstico era diferente do SRQ-20 ou se o estudo 

avaliava população de estudantes fora do Brasil. 

Métodos de Pesquisa  

Desenvolvemos e conduzimos uma pesquisa abrangente de estudos publicados 

utilizando as bases de dados PubMed, PsycINFO, SCIELO, e LILACS, de 1970 a fevereiro de 

2020. Os termos de pesquisa consistiram em títulos e palavras-chave de assuntos médicos, 

incluindo termos relacionados a faculdades de medicina, estudantes de medicina, saúde 

mental, transtornos mentais, angústia psicológica, saúde psicológica e Brasil (Figura 1).  

Seleção de estudos e extração de dados 

O fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 

(PRISMA) foi utilizado para ilustrar o processo de seleção (Figura 2). Os títulos e os resumos 

dos estudos encontrados usando a estratégia de busca foram analisados para identificar os 

que potencialmente atendiam aos critérios de inclusão e exclusão já descritos. Para os 

estudos que potencialmente preencheram os critérios de inclusão e exclusão, as leituras dos 

artigos foram realizadas na íntegra para garantir a elegibilidade. Verificou-se a prevalência de 

TMC em cada estudo e calculou-se uma Média aritmética Ponderada, identificando um valor 

abrangendo todos os estudos analisados. 
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Impacto da pandemia da COVID-19 

Após o cálculo da Média aritmética Ponderada, foram pesquisados artigos publicados 

nas bases de dados PubMed, PsycINFO, SCIELO e LILACS, de 31 de dezembro de 2019 a 

01 de julho de 2020, que versavam sobre a saúde mental dos estudantes de medicina em 

todo o mundo diante da pandemia do COVID-19. Após a análise desses estudos, foram 

discutidos os motivos de provável aumento da prevalência de TMC nos estudantes de 

medicina no Brasil no decorrer da pandemia e os impactos causados por ela. 

 

RESULTADOS 

 

Inicialmente, identificou-se 663 registros na pesquisa bibliográfica e finalmente 21 

estudos que preencheram os critérios de elegibilidade, avaliando a prevalência de transtornos 

mentais comuns entre estudantes de medicina no Brasil por meio do questionário SRQ-20, 

foram selecionados. Como soma de todos os alunos envolvidos nos estudos selecionados, 

5344 graduandos em medicina participam dessa revisão. Uma apresentação dos estudos 

incluídos está apresentada na Tabela 1. 

Entre os estudos, encontrou-se uma população composta por 49% do sexo masculino 

e 51% do sexo feminino. Dos 21 estudos, 7 foram realizados na região sudeste, 4 na região 

sul e 10 na região nordeste, não estando inserido nenhum artigo da região norte, centro-oeste 

ou do Distrito Federal Brasileiro. 

Para encontrar a estimativa percentual de estudantes de medicina com TMC nas 

escolas médicas brasileira, calculou-se uma média aritmética ponderada, tendo como peso o 

grau de prevalência e a quantidade de alunos em cada estudo (Figura 3). Após os cálculos foi 

encontrado uma média de 35,9% (Figura 4). Foram encontrados 8 artigos versando sobre a 

saúde mental dos acadêmicos de medicina durante a Pandemia da Covid-19 incluídos na 

discussão. Como limitação, nenhum desses trabalhos foi realizado com população de 

estudantes brasileiros. 

 

 

DISCUSSÃO 

 

A prevalência de Transtornos Mentais Comuns entre os estudantes de medicina 

observada na literatura é extremamente variável. Neste trabalho pudemos observar que o 

menor índice de sofrimento mental foi retratado por Baldisserotto et al.(2005), enquadrando 

19,3% da população estudada como grupo de risco, enquanto o maior foi relatado no estudo 
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de Amorim et al.(2018), que apontou 66,9% da amostra suspeita da presença de transtorno 

psicopatológico, sendo alarmante o índice no sexo feminino. 

Sabe-se que estudantes de medicina têm uma taxa mais alta de estresse do que a 

população em geral (Rotenstein et al., 2016), pois enfrentam constantemente eventos 

angustiantes desde a competitividade para conseguir uma vaga no curso, até adentrar na 

carga horária extensa, a sobrecarga de conhecimentos, a insegurança, as responsabilidades 

e as expectativas sociais, o pouco tempo livre para lazer, uma rede de apoio social deficiente, 

além de outros fatores que incluem: contato com a morte e processos patológicos do paciente 

(Cerchiari et al.,2005). 

Todos esses eventos começam a fazer parte da rotina do acadêmico de medicina, 

podendo levar a um desempenho negativo, interferindo de forma direta na vida social, 

acadêmica e psicológica (Kumar et al., 2012). Além disso, estão sob alto risco de depressão 

e ideação suicida, o que é agravado ainda mais por muitas vezes não buscarem ajuda (Melo-

Carrillo et al., 2012).  

A saúde mental, a saúde física e a social são estritamente relacionadas e 

profundamente interdependentes (WHO, 2001). À medida que cresce a compreensão desse 

relacionamento, torna-se cada vez mais evidente que a saúde mental é indispensável para o 

bem-estar geral dos indivíduos e dos meios sociais aos quais estão inseridos.  

Frequentemente, dificuldades com humor e depressão podem ser observadas ainda 

durante os primeiros anos de treinamento médico e sintomas depressivos são proeminentes 

entre estudantes de medicina (Dyrbye et al., 2005) e jovens médicos (Sen et al., 2010). A 

prevalência desses distúrbios varia de um país para outro, podendo resultar em uma cascata 

de consequências a nível pessoal e profissional (Dyrbye et al., 2007). 

O surto da COVID-19 tornou-se rapidamente uma pandemia global, resultando na 

implementação de distanciamento social, no fechamento de Negócios e na limitação das 

viagens, além do fechamento de escolas e universidades, o que gerou uma dramática 

mudança no dia a dia da população (Obyrne et al., 2020).  

De acordo com a Organização Mundial de Saúde (OMS), segue-se um padrão de 

cuidados com os pacientes expostos à COVID-19. Uma vez exposta, inicia-se um protocolo 

de observação e quarentena durante um período de incubação de 14 dias. Até o momento, 

nenhum medicamento foi mostrado para impedir a transmissão de SARS-CoV-2 (Boulware et 

al., 2020). 

A disseminação contínua dessa pandemia, medidas rigorosas de isolamento e atrasos 

no início de escolas, faculdades e universidades em todo o mundo podem influenciar 

negativamente a saúde mental de estudantes universitários (Cao et al., 2020). Mesmo que 
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todos os acadêmicos de ensino superior estejam sujeitos às consequências dessa mudança, 

há detalhes na educação médica que tornam essa população particularmente suscetível a um 

grande desgaste emocional consequente a essa situação.  

Os programas de educação médica são tradicionalmente divididos em componentes 

pré-clínicos iniciais, que transcorrem nas universidades, e clínicos, nos quais são inseridos 

nos setores de saúde. Desse modo, o currículo do acadêmico de medicina não é prontamente 

compatível com a remoção de alunos de seus anexos clínicos (Obyrne et al., 2020). 

Um estudo realizado com estudantes universitários na China durante a epidemia da 

COVID-19 mostrou que a saúde mental desses estudantes é significativamente afetada 

quando ocorrem problemas emergenciais de saúde pública, o que requer atenção, ajuda e 

apoio da sociedade, famílias e faculdades. Cerca de 24,9% dos estudantes universitários 

experimentaram ansiedade durante a pandemia. Morar em áreas urbanas e estar com os pais 

foram fatores de proteção para estudantes universitários contra ansiedade experimentada, no 

entanto, ter parente ou conhecido infectado com COVID-19 tornou-se um fator de risco (Cao 

et al., 2020). 

Outro estudo realizado em Dublin, Irlanda, abordou a integridade mental dos 

estudantes de medicina diante da atual pandemia da COVID-19 (Obyrne et al., 2020). Este 

artigo relata as dificuldades vivenciadas por esse grupo, desde a adaptação ao novo ambiente 

de aprendizagem virtual, até a possibilidade de um potencial papel desses alunos em um 

momento de emergência em saúde. 

A saúde mental de estudantes universitários é significativamente afetada quando 

confrontada com eventos emergenciais, como a pandemia, e requerem atenção, ajuda e apoio 

da sociedade, famílias e faculdades. Isto sugere-se que o governo e as escolas colaborem 

para resolver esse problema, a fim de fornecer serviços psicológicos orientados a crises de 

alta qualidade e oportunos para estudantes universitários (Cao et al., 2020).  

De acordo com O’Byrne (2020), embora a resposta institucional à COVID-19 tenha 

sido rápida e com comprometimento para a interrupção mínima da prestação de serviços 

acadêmicos, uma reorganização rápida e sem paralelo é angustiante para muitos estudantes, 

pois mudanças apresentam um desafio logístico e pessoal, particularmente relevante para 

aqueles que fazem a transição de aluno para médico, uma evolução que há muito tempo é 

reconhecida como desafiadora. 

Embora a vontade de ajudar persista entre os estudantes de medicina em um momento 

emergencial como esse, a falta de conhecimento e da capacidade exigidos colocam esses 

alunos e pacientes em risco em situações de desastre (Mortelmans et al., 2015) , pois podem 
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atuar como vetores de transmissão, consumir equipamentos de proteção individual e colocar 

um ônus adicional para o ensino de médicos. Educação médica por si só não justifica esses 

riscos. 

Devido ao isolamento social, fez-se necessária a utilização de plataformas virtuais que, 

embora possam criar um ambiente de aprendizagem estável, não garantem que os alunos 

irão adquirir a confiança e as habilidades necessárias para atuar futuramente como 

profissionais médicos, o que contraria o período acadêmico normal, no qual os alunos são 

apresentados ao ambiente de assistência médica de maneira controlada. Ao longo dos 

períodos, eles aprendem passivamente, acompanhando equipes, levando histórias e 

procedimentos de observação. 

Antes da pandemia, já foi encontrada uma média de 35,9% de prevalência de 

Transtornos Mentais Comuns entre os estudantes de medicina no Brasil, enquanto um estudo 

realizado com estudantes de medicina na China mostrou uma prevalência de 29% de 

sintomas depressivos, 21% de ansiedade e 11% de ideação suicida (Zeng et al., 2019) e  nos 

Estados Unidos, foram identificadas taxas de  48,5% de depressão entre esses 

acadêmicos (Dyrbye et al., 2007). Espera-se que durante o período da pandemia do COVID-

19 esse número já alarmante aumente ainda mais e persista elevado por alguns anos em todo 

o mundo. 

As características das perturbações geradas por fatores psicológicos e sociais são 

semelhantes à muitas doenças físicas, pelo fato de resultarem de uma complexa interação de 

todos fatores físico, mental e social. Num modelo de saúde integrado e baseado na evidência, 

a saúde mental age como determinante-chave da saúde geral (WHO, 2001).   

Sabe-se, por exemplo, que existe uma relação entre o estresse e o desenvolvimento 

do resfriado comum (Cohen et al., 1991) e que o mesmo atrasa a cicatrização de feridas 

(Givens e Tjia 2002). Embora os mecanismos específicos das relações fisiológicas e mentais 

ainda não sejam bem definidos, é evidente que a saúde mental debilitada desempenha um 

papel significativo na diminuição do funcionamento imunitário, no desenvolvimento de certas 

doenças e na morte prematura.  

A ciência psicológica mostrou que certos tipos de perturbações mentais e 

comportamentais, como a ansiedade e a depressão, podem ocorrer em consequência da 

incapacidade de se adaptar a um acontecimento gerador de estresse. De um modo geral, o 

estresse e a pressão resultam em altas taxas de comprometimento psicológico entre os 

acadêmicos e, após ser relatadas em vários estudos de diferentes países do mundo, uma 

ampla gama de medidas diferentes tem sido utilizada para lidar com essas situações (Dahlin et 

al., 2005). Dentre os vários mecanismos de enfrentamento do estresse, as estratégias 

específicas podem determinar o efeito na saúde física e psicológica e podem culminar em 

uma influência positiva ou negativa. 
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Estratégias que se concentram no desengajamento, como evitação de problemas, 

pensamento positivo, retraimento social e autocrítica, têm consequências negativas e 

correlacionam-se com depressão, ansiedade e má saúde mental. No entanto, estratégias que 

envolvem engajamento, como resolução de problemas, reinterpretação positiva, confiança no 

apoio social e expressão de emoções, permitem que os estudantes respondam de uma 

maneira que leva à adaptação, resultando em redução da ansiedade, da depressão e dos 

seus efeitos na saúde mental e física (Dyrbye et al., 2005). 

Algumas intervenções psicoeducacionais são oferecidas a indivíduos com distúrbios 

psicológicos. Essas intervenções podem variar desde a entrega de materiais passivos, como 

folhetos, e-mails ou sites de informações sobre transtornos mentais, até intervenções em 

grupo com várias sessões ativas, exercícios e orientação do terapeuta, o que as torna menos 

dispendiosas, mais facilmente administradas e potencialmente mais acessíveis do que as 

intervenções farmacológicas e psicoterapêuticas convencionais (Melo-carrillo et al., 2012). 

Sabe-se que uma boa comunicação médico-paciente é essencial e resulta em melhor 

qualidade de atendimento. Nesse sentido, o bem-estar do profissional médico é um precursor 

de melhoria do atendimento. Ainda assim, os estudos epidemiológicos sobre transtornos 

mentais durante o treinamento médico no Brasil são escassos (Rotenstein et al., 2016), o que 

torna indispensável o rastreio e a análise da predominância desses transtornos, para somar 

os esforços de prevenção e tratamento adequados. 

Atualmente, a crise da COVID-19 está forçando profissionais médicos a tomar 

decisões difíceis que podem diretamente opor seus princípios éticos e morais, como distribuir 

recursos inadequados a pacientes igualmente merecedores e prestar assistência a todos os 

pacientes gravemente doentes com recursos limitados ou inadequados. Experimentar esse 

evento pode precipitar uma "lesão moral", que pode causar sequelas psicológicas, incluindo 

sentimento de culpa e vergonha, devido à incapacidade de corrigir os erros cometidos devido 

à quantidade limitada de recursos e conhecimentos sobre esse novo patógeno (Obryne et al., 

2020). 

A grande quantidade de informações incorretas circulando na Internet e a escassez de 

suprimentos, contribui negativamente para a nossa própria saúde e bem-estar. Essa incerteza 

está intensificando as preocupações, diante disso, as universidades e líderes educacionais 

podem atualizar regularmente seus alunos e colegas sobre as atualizações e mudanças em 

relação ao futuro de seu curso. A importância do apoio social não deve ser negligenciada e 

estamos em um era em que podemos nos comunicar e estar lá um para o outro, sem estar 

fisicamente presente (Ullah e Amin, 2020). 
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Dessa forma, a pesquisa sobre a prevalência de transtornos mentais comuns entre 

estudantes de medicina e seus principais fatores de risco associados pode ser utilizada para 

que sejam tomadas providencias significativas, principalmente durante pandemias como a 

COVID-19, buscando assim diminuir a incidência e os danos recorrentes ao longo dos anos, 

causados por esses transtornos em acadêmicos de medicina e médicos recém formados. 

CONCLUSÃO 

Após um estudo comparativo dos dados encontrados, pôde-se observar que existe 

uma alta prevalência de Transtornos Mentais Comuns entre os estudantes de medicina do 

Brasil, e que esse número tende a aumentar ainda mais devido à pandemia da COVID-19, o 

que faz necessário lançar novas campanhas de educação e sensibilização desse público 

sobre a saúde mental, visando reduzir o estigma e a discriminação, prezando pelo respeito 

aos direitos humanos, objetivando aumentar a aderência ao tratamento e uma maior 

suscetibilidade ao processo de recuperação. Diante disso, faz-se necessário envolver as 

instituições de ensino médico, as famílias e a comunidade à qual o estudante está inserido, 

visando estabelecer programas de saúde mental, aumentando e aperfeiçoando a formação 

de profissionais para os cuidados com o estudante e estabelecendo vínculos com outros 

setores além do da saúde, envolvendo também a educação, o trabalho e os direitos humanos.    

A reestruturação educacional necessária à disseminação da COVID-19, apesar de 

perturbadora para os estudantes de medicina, reflete a percepção de que uma mudança de 

paradigma nas tradições da educação médica pode ser necessária, principalmente 

relacionada à manutenção da saúde mental desses estudantes. Além disso, deve-se 

realizar monitoramento através de indicadores de saúde mental, para detectar mudanças e 

verificar a eficácia dos programas de prevenção e tratamento de saúde mental nas instituições 

de ensino médico do Brasil, e realizar novos estudos transversais durante e após a pandemia, 

para ilustrar o impacto da COVID-19 na saúde mental dos estudantes de medicina do Brasil. 
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Figura 1: Termos utilizados na pesquisa nas bases de dados 

Fonte: Elaboração própria. 
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Figura 2: Fluxograma PRISMA do processo de seleção dos artigos da revisão 

 

Fonte: Elaboração própria. 
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Tabela1: Características dos estudos 

AUTOR(ANO) 
REGIÃO DO 

BRASIL 
IDADE  (n) 

GÊNER

O 
PRINCIPAIS ACHADOS 

Almeida et al. 

(2007) 

NORDESTE 

(BAHIA) 

Média± (DP) 

22±(1,9) 
223 

50,2%M 

48,4%F 

1,4% NR 

A prevalência de TMC foi de 

29,6%, tendo associada 

significância a alterações do 

padrão do sono, não possuir 

transporte próprio, não trabalhar e 

não realizar exercício físico. 

Independentemente.  

Amorim et al. 

(2018) 

NORDESTE 

(PERNAMBUCO) 

20% ente 18 

e 19 anos, 

68,2% entre 

20 e 25 anos, 

11,8% entre 

26 e 33 anos 

249 

33,4%M 

66,6%F 

 

A escala de rastreamento 

psiquiátrico apontou em 66,9% 

da amostra suspeita da presença 

de transtorno psicopatológico, 

sendo alarmante o índice no sexo 

feminino. 

Andrade et al. 

(2019) 

SUDESTE (MINAS 

GERAIS) 

30,48% até 

19 anos, 

57,14% de 

20 a 23 anos 

e 12,38% 

com mais de 

24 anos 

105 

33,33%M 

66,66%F 

 

A prevalência de TMC foi de 

46,6% entre os avaliados. 

Aspectos como: ter dificuldades 

de realizar laços sociais, falta de 

adaptação à nova cidade, falta de 

apoio emocional, sentimento de 

pressão e sobrecarga acadêmica 

foram alguns dos pontos 

relacionados às maiores 

prevalências. 

Arantes (2018) 
SUDESTE (MINAS 

GERAIS) 
NR 130 NR 

Um total de 44% dos estudantes 

de medicina possuíam TMC de 

acordo com o respondido no 

SQR20 

Baldisserotto et 

al. (2005) 

SUL (SANTA 

CATARINA) 

Média± (DP) 

22,6±(3,259) 
378 

59%M 

41%F 

 

 

Pelo SQR20, houve uma 

prevalência de 19,3% para TMC.  

Barbosa (2016) 
NORDESTE 

(BAHIA) 

Média ± DP 

23,2±(4,5) 
402 

47%M 

52,5%F 

0,5% NR  

A presença de TCM foi de 37,8% 

entre os graduandos em Medicina 

Costa et al. 

(2010) 

NORDESTE 

(SERGIPE) 
NR 433 

50,3%M 

49,7%F 

A prevalência TMC foi de 40%, 

sendo maior entre aqueles que 

não acreditavam ter adquirido 

habilidades para se tornarem bons 

médicos (OR=2,82), que se 

sentiam pouco confortáveis com 

as atividades do curso 

(OR=3,75), que se consideravam 

emocionalmente tensos 

(OR=2,14). 
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Costa et al. 

(2014) 
NORDESTE 

Média± DP 

23,5±1,6 
93 

37,2%M 

62,8%F 

A prevalência de TMC entre os 

estudantes de medicina foi de 

30,1%. A regressão logística 

mostrou uma forte associação 

entre as seguintes variáveis: sexo 

feminino (OR=4,34), não ter boas 

expectativas em relação ao futuro 

(OR=5,83), curso não ser uma 

fonte de prazer (OR=7,52) e 

sentir-se emocionalmente tenso 

(OR=11,23). 

Cunha et al. 

(2009) 
SUDESTE NR 295 

41,9%M 

57,0%F 

2,0%NR 

Concluiu-se que a prevalência de 

TMC entre estudantes de 

Medicina da primeira à quarta 

série foi de 26,1%. Observou-se 

maior acometimento do sexo 

feminino e menor prevalência na 

primeira série, enquanto as outras 

apresentaram percentuais 

semelhantes. 

Cunha e Santos 

(2018) 

NORDESTE 

(SERGIPE) 

10% até 19 

anos, 23% 

entre 20 e 21 

anos, 28,8% 

entre 22 e 23 

anos, 15,8% 

entre 24 e 25 

anos e 

28,2% com 

mais de 26 

anos 

241 
55,6%M 

44,4%F 

A prevalência total de TMC 

encontrada foi de 37,3%, e que ter 

previamente passado por 

tratamento psiquiátrico 

medicamentoso, a influência de 

familiares para escolha do curso, 

morar sozinho e o período do 

curso são os possíveis fatores 

associados. 

Facundes et al. 

(2005) 

NORDESTE 

(PERNAMBUCO) 
NR 141 

30,2%M 

69,8%F 

A prevalência de TMC foi de 

34,1% sendo significativamente 

maior entre os que se sentiam 

sobrecarregados e os que 

afirmaram a presença de 

situações especiais durante a 

infância e a adolescência. 

Fiorotti et al. 

(2010) 

SUDESTE 

(ESPÍRITO 

SANTO) 

15,7% até 19 

anos, 43,3% 

entre 20 e 23 

anos e 

22,7% com 

mais de 24 

anos 

229 
50,2%M 

49,8%F 

A prevalência total de TMC 

encontrada foi de 37,1% (IC 95%, 

30,8%-43,4%), que esteve 

independentemente associada a 

não receber o apoio emocional 

necessário (OR = 7,4, IC 95%, 

3,1-17,9) e relatar “dificuldade 

para tirar dúvidas em sala de aula 

por timidez” durante a infância ou 

adolescência (OR = 2,5, IC 95%, 

1,0-6,1). 
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Franken et al. 

(2018) 

NORDESTE 

(PARAÍBA) 

51,6% entre 

20 e 22 anos, 

25,8% entre 

23 e 25 anos 

e 20,4% com 

mais de 25 

anos 

93 
66,7%M 

33,3%F 

Os dados do SQR-20 apontaram 

positivamente para 57% de 

presença de sofrimento psíquico, 

evidenciando nervosismo 

(80,9%), cansaço frequente 

(67,6%), facilmente sentir-se 

cansado (66,2%), dormir mal 

(64,7%), incapacidade de tomar 

decisões (63,2%), insatisfação 

(61,8%), desconforto estomacal 

(41,2%) e perda de interesse 

(38,2%). 

Gavioli et al. 

(2009) 

SUDESTE     (SÃO 

PAULO) 
NR 160 

38,9%M 

61,1%F 

A prevalência total de TMC 

encontrada foi de 41,88% nos 

alunos do internato (população 

estudada) 

Hidalgo et al. 

(2002) 

SUL (RIO 

GRANDE DO 

SUL) 

Variando de 

18 a 35 anos 
342 

58,19%M 

41,81%F 

A prevalência de TMC foi de 

22,81% (IC 95%, 18,54-27,48). 

Sonolência diurna, excitação, 

insônia e dormir menos de 7 horas 

por noite foram fatores 

associados. 

Lima et al. 

(2006) 

SUDESTE (SÃO 

PAULO) 

11,7% até 19 

anos, 30,2% 

entre 20 e 21 

anos, 33,3% 

entre 22 e 23 

anos, 19,6% 

entre 24 e 25 

anos e 5,1% 

com mais de 

26 anos 

455 
38,8%M 

61,2%F 

A prevalência de transtornos 

mentais comuns foi de 44,7% 

associando-se 

independentemente a: dificuldade 

para fazer amigos (OR=2,0), 

avaliação ruim sobre desempenho 

escolar (OR=1,7), pensar em 

abandonar o curso (OR=5,0), não 

receber o apoio emocional de que 

necessita (OR=4,6). 

Loayza et al. 

(2001) 

SUL (RIO 

GRANDE DO 

SUL) 

Média± DP 

20.47±1,89 
302 

60,9%M 

39,1%F 

A prevalência de teste positivo na 

triagem para TMC foi 22,19%. 

Rocha e Sassi 

(2013) 

NORDESTE 

(PARAÍBA) 

15,3% até 19 

anos, 48,6% 

entre 20 e 23 

anos e 

36,2% com 

mais de 24 

anos 

354 
50,4%M 

49,6%F 

A prevalência total de TMC 

encontrada foi de 33,6%, que 

esteve independentemente 

associada ao período do curso, à 

idade e a não seguir uma religião 

Santos et al. 

(2017) 

NORDESTE 

(BAHIA) 
NR 115 

53%M 

47%F 

Prevalência de TMC de 32,2%, 

tendo o modelo final da regressão 

evidenciado os domínios físico e 

psicológico como fator de 

proteção. 
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Silva et al. 

(2014) 

SUDESTE     (SÃO 

PAULO) 

Média± DP 

22±2,3 
434 

41,9%M 

58,1%F 

A prevalência de TMC foi de 

44,9% (IC95% 40,2 – 49,6). Após 

a análise multivariada, 

mantiveram-se associados a 

TMC: 

sentir-se rejeitado no último e ter 

pensado ou pensar em abandonar 

o curso. 

Volcan et al. 

(2003) 

SUL (RIO 

GRANDE DO 

SUL) 

88,6% entre 

19 e 25 anos 

e 11,4% com 

mais de 26 

anos 

170 
58,8%M 

41,2%F 

A prevalência de TMC foi de 

20,6% (34 dentre os 160 

analisados). Indivíduos com bem-

estar espiritual baixo e moderado 

apresentaram o dobro de chances 

de possuir TMC 

 (n): tamanho da amostra; DP: desvio padrão; M: masculino; F: feminino; NR: não relatado; TMC: Transtorno 

mental comum; SQR20: Self-Reporting Questionnaire; IC: intervalo de confiança; OR: razão de chances; Cód: 

código utilizado para numerar os artigos; Ref: Referência do artigo 
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Figura 3: Cálculo da Média ponderada para avaliar prevalência de TMC em estudantes 

de medicina no Brasil 

𝑀𝑃 =
∑ (𝑛)𝑥(%𝑝𝑟𝑒𝑣𝑇𝑀𝐶)[21]

[1]

∑ (𝑛)[21]
[1]

= 

𝑀𝑃 =  

[(223𝑥0,296) + (249𝑥0,669) + (105𝑥0,466) + (130𝑥0,446) + (378𝑥0,193) +

(402𝑥0,378) + (93𝑥0,301) + (433𝑥0,4) + (241𝑥0,373) + (295𝑥0,261) +
(141𝑥0,341) + (229𝑥0,371) + (93𝑥0,57) + (160𝑥0,4188) + (342𝑥0,2281)

+(455𝑥0,447) + (302𝑥0,2219) + (354𝑥0,336) + (115𝑥0,322) + (434𝑥0,449)

+(170𝑥0,2)]

5344
 

𝑀𝑃 =
1918,797

5344
= 0,359 = 𝟑𝟓, 𝟗% 

(n): tamanho da amostra; (%prevTMC): percentual de transtorno mental comum encontrado em cada estudo; 

TMC: Transtorno mental comum; [1]a[21]: Código das referências conforme Tabela 1; MP: média ponderada. 

Fonte: Elaboração própria 
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Fonte: Elaboração própria;  

Figura 4: Prevalência de transtornos mentais comuns em estudantes de medicina no 

Brasil 
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ANEXOS 

 

Comprovante de submissão 
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Normas de submissão 

 

Scope and Policy 

Trabalho, Educacao e Saude publishes original contributions aiming to drive studies about 

topics related to professional education in health. 

  

Editorial Policy 

The journal’s editorial policy consists of discussing professional education in the health area 

from the standpoint of organization in the labor world and from a critical, systematic, and 

interdisciplinary perspective. 

There are no submission or article charges. 

Each researcher must observe and ensure ethical integrity in research. Research involving 

humans should necessarily have followed the precepts of National Health Council Resolution 

No. 196/96 and have been approved by ethics in research committees. Such approval must 

be mentioned in the text, in the section on methodology, and include the name of the 

institutional committee, the case number, and the date of approval. Trabalho, Educação e 

Saúde is affiliated and follows the guidelines set forth by the Committee on Publication Ethics 

(COPE - https://publicationethics.org/). 

According to the International Committee of Medical Journals Editors (ICMJE), the concept of 

authorship is based on the substantial contribution of each person listed as an author with 

regard to the design of the research project; analysis and interpretation of data; writing and 

critical review; and, agreement to be accountable for all aspects of the work in ensuring that 

questions related to the accuracy or integrity of any part of the work are appropriately 

investigated and resolved. There is no justification to include as authors people whose 

contribution does not meet these criteria; they may be mentioned in the acknowledgments, 

along with a brief description of their collaboration to the article. 

Manuscripts should be submitted through the journal’s online evaluation system, available 

at http://www.revista.epsjv.fiocruz.br. First, the main author must register on the system and 

then submit his or her text. 

Before submitting a manuscript, please read and meet the standards for publication. For 

additional information, contact the editors: revtes.epsjv@fiocruz.br 

The Journal adopts Turnitin system for identifying plagiarism. 

Trabalho, Educação e Saúde allows the simultaneous publication in self-filing or institutional 

repository systems, pursuant, when necessary, to the provisions of the Policy for Open Access 

to Knowledge of the Oswaldo Cruz Foundation, the institution that maintains the 

journal https://portal.fiocruz.br/sites/portal.fiocruz.br/files/documentos/portaria_-

_politica_de_acesso_aberto_ao_conhecimento_na_fiocruz.pdf. 

 

Form and preparation of manuscripts 

 

 

https://publicationethics.org/
http://www.revista.epsjv.fiocruz.br/
https://portal.fiocruz.br/sites/portal.fiocruz.br/files/documentos/portaria_-_politica_de_acesso_aberto_ao_conhecimento_na_fiocruz.pdf
https://portal.fiocruz.br/sites/portal.fiocruz.br/files/documentos/portaria_-_politica_de_acesso_aberto_ao_conhecimento_na_fiocruz.pdf
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The journal publishes original contributions in the sections: 

Essays At the invitation of editors. Textual production with a broad theoretical and analytical, 

non-conclusive and non-exhaustive breadth. 

Articles Presentation of the outcome of empirical or conceptual research projects. Size: 4,000 

to 7,000 words, not including references to the published literature, figures and notes. 

Reviews: Review articles should present analyses that are critical, systematized, and 

methodologically consistent with the scientific literature about a topic that is a priority for the 

journal. They must explicitly state the goals, the researched sources, and the applications of 

the exclusion and inclusion criteria. Document size: 4,000 to 7,000 words, excluding 

references, figures and footnotes. 

Debates Discussion on specific issues, whether ordered by the editors from two or more 

authors or provided by collaborators. Size: up to 5,000 words, including references to the 

published literature, figures and notes. 

Interviews Opinion or position of a qualified interviewee in the journal’s areas of knowledge. 

Book Reviews Commentary of a book related to the journal’s fields of confluence, published 

or translated in the past three years. This must be sent to the journal’s email 

(revtes.epsjv@fiocruz.br). Size: up to 1,500 words. 

Manuscripts addressed to the sections Articles and Essays must meet the following 

instructions and submitted through our online evaluation system 

(http://www.sistemas.epsjv.fiocruz.br/revtes) 

Presentation of the manuscript  

Submissions should be typed in Word, in Times New Roman, font size 12, and double-spaced. 

Articles, essays, and debates must also feature an abstract in Portuguese and English of no 

more than 200 words, in addition to a title in English and the title in the original language. The 

manuscripts can be submitted in Portuguese, Spanish, English, and French. The title must be 

concise and representative of the content of the text. The author(s) must state whether the 

study is funded, if it is the outcome of a Master’s dissertation or Doctoral thesis, whether it 

was approved by the area’s Ethics Committee, and whether there are conflict of interests. 

Keywords No less than three and no more than five key words describing the content of the 

study, presented in the original language and in English. 

 

Figures There must not be more than six tables, charts, diagrams, photos, graphs and 

illustrations per article, except for cases that are specific to the manuscript’s thematic field. In 

this case, the author must communicate such need to the editors in advance. All figures, 

except for photographs, must be numbered and have a title. Only the initials of the title must 

be in uppercase. References should be made using numbers (e.g. graph 3), not using 

expressions such as "the figure below." 

 

Notes Notes must appear at the end of the text, they must be succinct and numbered 

consecutively. Notes must not be used to refer to published literature. 

 

Emphasies Italics, underlining and bold face should not be used. Single quotation marks must 

only be used to attract attention to a particular item in the text. Words in languages other than 

Portuguese must be italicized, as must titles of mentioned works. 

 

Quotations Quotations in the body of the text must be marked with double quotation marks, 

http://www.sistemas.epsjv.fiocruz.br/revtes
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showing the author’s surname, year and page, such as in this example (Bourdieu, 1983, p. 

126); a quotation of an author included in the text must appear as Gramsci (1982); a quotation 

of an author not included in the text will be (Frigotto and Ciavatta, 2001). In the case of a 

quotation with more than three authors, only the surname of the lead author must appear in 

the text, such as in Spink et al. (2001). 

References Trabalho, Educação e Saúde adopts standard NBR 6023 to prepare the 

references to the published literature, issued by the Brazilian Association of Technical 

Standards (ABNT). All mentioned references, including in the footnotes and figures, must 

comprise the references to the published literature at the end of the text, shown in alphabetical 

order, without entry numbering and with no space between them. The references will mention 

no more than three authors with all of their names. In the case of more than three authors, 

only mention the first, followed by the expression et al. The first authors’ names should be 

written in full in the references. Different titles by a same author published in the same year 

should be distinguished by adding a letter (a, b, c ...) in lowercase after the date, both in 

citations in the text and in the references lists. Note these examples: 

Article 

AROUCA, Antônio Sergio. Quanto vale a saúde dos trabalhadores. Saúde em Debate, Rio 

de Janeiro, v. 8, n. 3, p. 243-265, dez. 1995-mar. 1996. 

SPINK, Mary J. P. et al. A construção da Aids-notícia. Cadernos de Saúde Pública, Rio de 

Janeiro, v. 17, n. 4, p. 851-862, 2001. 

Book and Thesis 

GRAMSCI, Antonio. Os intelectuais e a organização da cultura. 4. ed. Rio de Janeiro: 

Civilização Brasileira, 1982. 

MENDES-GONÇALVES, Ricardo Bruno. Medicina e história: raízes sociais do trabalho do 

médico. Dissertation (Master’s Degree in Preventive Medicine). São Paulo: Faculdade de 

Medicina, USP, 1979. 

Book chapter 

BOURDIEU, Pierre. O campo científico. In: ORTIZ, Renato (Org.). Pierre Bourdieu: 

sociologia. São Paulo: Ática, 1983. p. 122-155. 

Congress summaries 

LAURELL, Asa Cristina. O Estado e a garantia do direito à saúde. In: CONGRESSO 

BRASILEIRO DE SAÚDE COLETIVA, 8., 2006, Rio de Janeiro. Anais... Rio de Janeiro: 

Abrasco, 2006. 1 CD-ROM. 

Data provided by government agencies (departments, ministries, IBGE, etc.)  

RIO DE JANEIRO. Secretaria Municipal de Saúde do Rio de Janeiro (SMS-RJ). Dados 

sobre acidentes ocupacionais com material biológico. Rio de Janeiro: SMS-RJ, 2000. 

Laws, decrees, acts etc. 

BRASIL. Lei n. 9.394, de 20 de dezembro de 1996. Estabelece as Diretrizes e Bases da 

Educação Nacional. Diário Oficial da República Federativa do Brasil, Poder Executivo, 

Brasília, DF, 23 dez. 1996. Seção I, p. 27.839. 

Technical reports 

BRASIL. Ministério da Saúde. Ministério da Educação. Referencial curricular para curso 

técnico de agente comunitário de saúde. Brasília: Ministério da Saúde, 2004. 64 p. (Série A. 

Normas e manuais técnicos) 
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Final or activity reports 

BRASIL. Ministério da Saúde. Relatório final das atividades. Rio de Janeiro: Fundação 

Oswaldo Cruz, 1999. 

Newspaper 

a. Without mentioning authorship: O GLOBO. Fórum de debates discute o projeto Educando 

o Cidadão do Futuro. O Globo, Rio de Janeiro, Jul 6. 2001. Caderno 1, p. 18. 

b. Authored: TOURAINE, Alain. Uma resistência possível. Folha de S. Paulo, São Paulo, Jul 

3. 2001. Mais, Caderno 7, p. 18-20. 

Internet 

a. Text in electronic journal: AZZARÀ, Stefano G. Crítica ao liberalismo, reconstrução do 

materialismo. Entrevista com Domenico Losurdo. Crítica Marxista, Campinas, n. 35, p. 157-

169, 2012. Disponível em: 

<www.ifch.unicamp.br/criticamarxista/arquivos_biblioteca/entrevista19Entrevista.pdf>. 

Acesso em: 7 out. 2013. 

b. Text in electronic journal: NUBLAT, Johanna. 38,7% dos usuários de crack das capitais 

do país estão no Nordeste. Folha de S. Paulo, Seção Cotidiano, São Paulo, Sep. 19. 2013. 

Disponível em: <www1.folha.uol.com.br/cotidiano/2013/09/1344256-40-dos-usuarios-de-

crack-das-capitais-do-pais-estao-no-nordeste.shtml>. Acesso em: 27 set. 2013. 

c. Text available (out of journal or newspaper): BRASIL. Ministério da Educação. Portal 

Educação. Educação profissional: referenciais curriculares nacionais da educação 

profissional de nível técnico - área Saúde. Disponível em: 

<http://portal.mec.gov.br/setec/arquivos/pdf/saude.pdf>. Acesso em: 3 out. 2013. 

Copy Editing 

 

The journal reserves the right to suggest changes in informal uses of language and to correct 

non-standard variants of Portuguese. 

The authors are responsible for the professional copy editing, which should be performed by 

a professional chosen from a list of copy editors certified by the journal. The translation to 

another language is optional. 

Evaluation Process 

 

The first stage of the evaluation is performed by the editors, who assess the thematic and 

scientific and methodological adequacy of the article, taking into consideration the editorial 

project of the journal; this stage can take between one and ten days. Once accepted after the 

first stage, the texts will be evaluated through double-blind peer review. In this stage, the 

editors choose at least two researchers from fields that are correlated to the topic to evaluate 

the manuscript (ad-hoc referees); the referees have up to 20 days to send their notes. After 

this deadline expires, we send them up to three reminders; and, if we still do not hear from 

them, we invite another referee is appointed by the journal. The opinions may recommend 

one of four options: 

a) publication as is 

b) publication only after minor alterations 

c) publication only after major alterations 

http://www.scielo.br/revistas/tes/www.ifch.unicamp.br/criticamarxista/arquivos_biblioteca/entrevista19Entrevista.pdf
http://www.scielo.br/revistas/tes/www1.folha.uol.com.br/cotidiano/2013/09/1344256-40-dos-usuarios-de-crack-das-capitais-do-pais-estao-no-nordeste.shtml
http://www.scielo.br/revistas/tes/www1.folha.uol.com.br/cotidiano/2013/09/1344256-40-dos-usuarios-de-crack-das-capitais-do-pais-estao-no-nordeste.shtml
http://portal.mec.gov.br/setec/arquivos/pdf/saude.pdf
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d) it should not be published on this journal 

  

In case of any divergences between the referees, a third opinion is requested in order for the 

editorial committee to make a decision, and the deadline for this is also 20 days. Manuscripts 

for which “major alterations” are recommended should enclose, with the revised version, a 

letter with answers to every recommendation made by the referees stating how the authors 

incorporated the comments, with special attention to the alterations that have not been 

incorporated. Each referee comments should be discussed separately. 

The evaluation flow with the possibilities of decision is described in the figure: 
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The authors may follow the evaluation process of the manuscript through the online evaluation 

system. 

The articles submitted to Trabalho, Educação e Saúde should not have been published 

previously, or sent simultaneously to another scientific publication. Under no circumstance 
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