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Introducéo

Apesar da diversidade tedrica, muitos estudos tém relacionado as experiéncias de transicdo
e frequéncia do ensino superior com fatores e processos potenciadores de stress. O stress -
negativamente relacionado com o bem-estar e com a perce¢édo de si mesmo, designadamente
na percecdo de controlo no confronto com situag6es desafiantes e ao nivel das competéncias
académicas (Goldman, & Wong, 1997) - pode tornar os estudantes mais vulneraveis fisica e

psicologicamente.
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Assim, e assumindo naturalmente as diferencas individuais como uma componente
importante, o stress pode ter efeitos negativos ao nivel de:

1) problemas fisicos, como dores de coluna (American College of Health, 2008;
Kennedy, Kassab, Gilkey, Linnel & Morris, 2008), dores de cabeca (Labbe, Murphy
& O’Brien, 1997) ou alteracdes no padrao do sono (Farnill & Robertson, 1990);

2) problemas de cariz psicologico, demonstrando alguns autores que o stress pode ser
manifestado através de sintomas de ansiedade e depressdo (Amutio & Smith, 2007;
Morrison & O’Conner, 2005).

Segundo alguns autores, a vulnerabilidade a estes problemas pode interferir no desempenho
académico do estudante (Matheny, Ashby & Cupp, 2005; Vaez & LaFlamme, 2008), e em
particular no que respeita a: défice de memoria e atencéo, dificuldades na gestdo de tempo e
de tarefas, baixos niveis motivacionais, baixa autoestima e satisfacdo com a vida ou
sentimentos de raiva, frustragéo e culpa.

Associados ao stress, elevados niveis de ansiedade podem ser promotores de inseguranca
relativa as estratégias de coping do estudante e ao seu sistema de auto suporte, 0 que pode
provocar a dificuldade de preparacdo adequada para situacGes especificas como as avaliacoes
de natureza académica a que esta sujeito (Serok, 1991).

Contudo, estas interferéncias, ndo apenas circunstanciais, podem assumir um impacto ao
nivel dos relacionamentos do individuo, ou mesmo apresentar repercussdes nas suas
diferentes areas de vida, provocando, assim, uma ansiedade generalizada. Pela atual
relevancia, foi ampliado o campo de estudo do conceito burnout, geralmente relacionado
com o0s contextos profissionais, e que pode entdo dar inicio durante o periodo de formacéo
académica (Balogun, Helgemoe, Pellegrini, & Hoeberlein, 1996). Nesse caso, 0s estudantes

em burnout manifestam um aumento dos sentimentos de exaustdo, de distanciamento afetivo
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em relacdo as tarefas académicas e da percecdo de perda de eficacia (Schaufeli e
colaboradores, 2002).

Nesta sequéncia, e reportando aos esforcos cognitivos e comportamentais para dominar,
reduzir ou tolerar as exigéncias internas e/ou externas que sao criadas por uma situacao de
stress (Folkman, 1984, citado por Branco-Vasco, 1985, p.22), alguns estudos revelam
diferencas quanto aos perfis de estratégias de coping (Lazarus, 1974, 1980, citado por
Branco-Vasco, 1985; Leong, Bonz & Zachar, 1997). Na presente linha de pesquisa, 0s
estudantes ao lidarem com fatores geradores de stress, seriam mais propensos a utilizar
estratégias de coping focadas nas emocBGes do que aquelas centradas no problema
(Brougham, Zail, Mendoza & Miller, 2009) — que tendencialmente séo preditoras de melhor
ajustamento académico (Leong, Bonz & Zachar, 1997). Em oposicdo, as estratégias de
coping centradas nas emoc0es séo consideradas disfuncionais, e tendencialmente preditoras
de comportamentos pouco saudaveis, como sendo o consumo de substancias (Miller, Danner
& Staten, 2008). Deste modo, os comportamentos desajustados podem influenciar
reciprocamente o stress, criando um ciclo vicioso.

Aceitando o desafio da mudanca de paradigma para representar positivamente o estado de
salde, e fazendo uso de vérias investigacOes existentes, entende-se que a auséncia de doenca
ndo traduz por si s6 a felicidade ou o0 bem-estar dos individuos (Diener & Lucas, 2000). Neste
sentido, o foco da intervencdo ou avaliacdo da satide mental ndo devera assentar apenas na
depressdo, ansiedade ou stress, se considerarmos que as experiéncias e emocdes positivas
estdo relacionadas com o constructo de bem-estar (Monteiro, Tavares & Pereira, 2012) e
reforcam os recursos e caracteristicas positivas dos individuos (Seligman, 2003).

Em resposta, novas evidéncias sugerem beneficios para os estudantes em compreenderem 0s

mecanismos fisiol6gicos e as respostas cognitivas responsaveis por melhorar a saide e o
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desempenho academico (Bass, Burroughs, Gallion & Hodel, 2002; Benson, 1975; Benson,
Wilcher, Greenberg, Huggins, Ennis & Zuttermeister, 2000), fortalecendo a percecdo de
empowerment e a resiliéncia ao stress. A partir da compreensdo adequada de como o sistema
nervoso responde a varios estimulos internos e externos, pode criar-se intencionalmente o
estado de autorregulacdo psicossomatica, como forma de obter a mudanca desejada. Esta
capacidade humana de dirigir voluntariamente mudancas fisicas e mentais através do foco
de atencéo é designado por Walton (1980) como vontade positiva. Segundo o0 mesmo autor,
os individuos podem tornar as suas respostas inconscientes, nomeadamente ao nivel da
frequéncia cardiaca, pressdo arterial, ondas cerebrais, funcfes gastrointestinais, tensao
muscular e temperatura corporal, em respostas conscientes através da utilizacdo da
visualizagdo num estado de relaxamento.

A resposta de relaxamento é um conjunto integrado de alterac@es fisiologicas que sdo o
oposto da resposta de luta ou fuga — stress, estas incluem redu¢fes no consumo de oxigénio,
frequéncia cardiaca, pressao arterial, frequéncia respiratéria (Wallace, Benson & Wilson,
1971) e alteracdes na atividade do sistema nervoso central (Jacobs, Benson & Friedman,
1996). Em concreto, o estudo de Tice (2007), sugere uma reducdo significativa do stress em
estudantes do ensino superior (N=30), através da utilizacdo de técnicas como a respiracao
diafragmatica e a visualizacdo positiva numa sessdo Unica. Mais recentemente, em 2011,
Huang apresenta igualmente resultados favoraveis no que diz respeito a eficacia das técnicas
de relaxamento associada & diminuig¢do da ansiedade em estudantes do ensino superior, a
partir da dinamizacdo de um workshop onde foram realizados exercicios como a respiracdo
diafragmatica, treino muscular progressivo e a visualizagdo (N=54). No entanto, e de acordo
com estudos de Benson (1975), a resposta de relaxamento é um fenémeno aprendido que

necessita, contudo, ser praticado durante um periodo de tempo consideravel para devolugédo
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de resultados. Ap0Os quatro a seis semanas de pratica didria da resposta de relaxamento,
estudos sugerem uma diminuicdo da capacidade de resposta da hormona do stress,
norepinefrina (Hoffman, Benson & Arns, 1982; Lehmann, Goodale, Benson, 1986).
Assumindo este pressuposto e com uma intervencdo multicomponente, Heaman (1995)
encontrou resultados de diminui¢do da ansiedade em estudantes, num programa com 5

semanas de intervencdo cognitiva e resposta de relaxamento (N=40).

Implementacgéao

Numa l6gica preventiva e desenvolvimental, foi construido e aperfeigoado - nos dltimos
quatro anos - um programa estruturado de sessdes de relaxamento semanais que consiste em
momentos de aprendizagem e de treino de competéncias de inducdo de relaxamento fisico e
mental com o objetivo de reduzir a tensdo corporal, a ansiedade e melhorar o
autoconhecimento e o controlo emocional.

As técnicas utilizadas ao longo de quatro sessBes presenciais do programa (90 minutos/por
sessdo; estrutura-modelo: figura 1) incluem a Respiracdo, o Relaxamento Muscular
Progressivo, o Treino Autogénico ou o Relaxamento Imagético. Induzida a resposta de
relaxamento (atenuada a interferéncia de pensamentos perturbadores), e na transi¢cdo para
uma componente educativa, procuram-se resultados de diminuicdo da reatividade ao stress
e estimular momentos de exploracdo, partilha e discussdo com o foco em estratégias
utilizadas pelos estudantes. Tendo como ponto de partida as experiéncias Unicas e individuais
de cada participante, sdo desenhados objetivos e atividades a realizar durante a semana
subsequente, intencionalmente dirigidos ao aumento da motivacdo e autonomia dos
participantes, integrando o relaxamento na rotina e estratégias de mudanca e transferéncia.

Também, e como grelha de registo e encorajamento a reflexdo sobre a experiéncia
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quotidiana, foi desenvolvido e introduzido neste programa de intervencdo um documento de

monitorizacdo, em formato de diarios individuais.

Figura 1: Estrutura-modelo de uma sessao presencial

______ J_ Acolhimento —|

1
! Avaliagdo dos i Relaxamento
! objetivos / ——p Respiracdo * > Muscular
! atividades ! Progressivo *
i 1 ¢
Nova sessdo Relaxamento
Imagético *
) Formulacéo de Exploracéo,
Avaliagdo da | o objetivos/ | partilha e
sessao atividades discussdo

* sdo utilizadas diferentes técnicas das representadas nesta estrutura, no decorrer das quatro sessdes.

O envolvimento dos pares, ponderando 0s numerosos estudos (Taylor, 2007) que enfatizam
os beneficios do suporte social ao nivel do bem-estar psicolégico, parece entdo funcionar
como “amortecedor do stress”, facilitando a confrontacéo e adaptacdo em situacdes de crise
(Lima & Moreira, 2005) e estimulando a autoestima e a recetividade a novas aprendizagens
e experiéncias. A par, e considerando as vantagens da intervencdo em grupo, que organiza
por um lado, a possibilidade dos estudantes ensaiarem e prepararem mentalmente novas
solugdes e respostas para controlar e lidar com as exigéncias ambientais; 0s grupos de
relaxamento integram um numero variavel entre 6 a 10 participantes (critério de admisséo:
estudantes regularmente inscritos; participacdo voluntaria). Assim, a criacdo de uma
atmosfera confortavel e de suporte, a adequacdo do tom e intensidade da voz, aliados a
capacidade empatica, sdo seguramente aspetos importantes e fundamentais para o facilitador,
bem como a compreensao de que as experiéncias individuais dos participantes podem ser

bem diferentes das suas ou até do seu conhecimento profissional.
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Avaliacao

Para além do desenvolvimento de programas que visem a promocao de salde e o bem-estar
é fundamental que seja construido um modelo de avaliacdo dos mesmos, de modo a serem
refinados para serem obtidos melhores resultados (Davis, Orpinas & Horne, 2013), e
permitindo que as intervencdes se revistam de intencionalidade e seriedade técnica e
cientifica (Moreira & Melo, 2005). Tendo em conta o enquadramento teorico ja descrito, foi
elaborado um protocolo de avaliacdo que integra dois momentos de recolha de dados, com
recurso a Escala de Medida de Manifestacdo de Bem-Estar (Monteiro, Tavares & Pereira,
2005) - a versdo Portuguesa da Echelle de Mesure des Manifestations du Bien-Etre
Psychologique (Massé et al., 1998). Esta é uma escala de autorresposta com 25 itens, com
uma escala de resposta do tipo likert de 5 pontos, compreendida entre 1 (Nunca) e 5 (Quase
Sempre), dividida em seis subescalas: Felicidade, Sociabilidade, Controlo de si e dos

acontecimentos, Envolvimento social, Autoestima e Equilibrio.

Discussao

O presente artigo explora um exemplo multidimensional de intervencdo ao nivel do
relaxamento fisico e mental, com vista a promoc¢do do bem-estar dos estudantes do Ensino
Superior. Validando a experiéncia empirica do Gabinete do Estudante dos Servigos da
Presidéncia do Instituto Politécnico do Porto na construgdo, implementag&o e avaliacdo deste
Programa (e os resultados obtidos no decorrer de quatro anos, como contributo para a
validagdo destas intervengdes), e as recomendacOes da literatura; parecem claros o0s
beneficios que se traduzem no bem-estar dos estudantes e Ihes permite a obten¢do do maximo
potencial em termos académicos, a diminuicdo de comportamentos de risco e alienacdo e
eleicdo de estilos de vida saudaveis (Pereira, 2005), ou até o confronto positivo com a

adversidade e desafios (Serok, 1991).
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Refletindo seguramente uma aposta na procura de uma maior eficacia, o desafio de
desenvolver uma apurada avaliacdo do programa aliado a aspiracdo de construir um
conhecimento localizado, impele-nos a considerar ainda a aplicacdo de metodologias
qualitativas (que poderdo complementar e enriquecer o protocolo existente) e também uma
fase de follow-up.

N&o hé assim porque ndo apostar na prevencao da satude mental. Se ndo vejamos: 0 que € a
satde mental sendo uma percecdo subjetiva de bem-estar, uma sensacdo de se estar e
funcionar bem, o que ndo devera afastar muito a nocao de felicidade que todos procuram?
Porventura, esta na altura de se cuidar dos individuos, de se cuidar das comunidades, de se

cuidar da saude mental dos povos. (Moreira & Melo, 2005, p.192).
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