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Resumo

O Estilo de Vida (EV) pode ser conceituado como uma forma cultural e social de viver, abrangendo habitos e condutas que
contribuem positiva ou negativamente para a saude. Na docéncia, houve um crescimento na ocorréncia de Doencgas Cronicas
Ndo-Transmissiveis (DCNT) relacionadas ao EV. As DCNT possuem como caracteristica o desenvolvimento de longa duragao.
O estudo buscou conhecer o EV dos professores e analisar a presenga de DCNT de acordo com as alterages no EV. Trata-se
de um estudo observacional e descritivo, de corte transversal do tipo quali-quantitativo. Foi aplicado um questionario
estruturado, denominado "Estilo de Vida Fantastico" de forma on-line. Além disso, foi realizada a identificagdo das DCNT
autodeclaradas. Foram tabulados os dados e calculados os escores dos dominios e o escore total do questionario. Na
comparacdo dos dominios e escore FANTASTIC entre individuos com e sem DCNT, somente o escore do dominio introspec¢cao
foi significativamente menor em pessoas com DCNT. A maioria dos professores ndo apresentaram DCNT e dentre os doentes,
predominou HAS e rinite. A pontuagdo do score total do questionario foi elevada, mesmo nos participantes portadores de
DCNT. Conclui-se que o EV é um fator importante para a manutengao da salude e da qualidade de vida.

Palavras-chave: Estilo de Vida; Doengas Cronicas Nao-Transmissiveis; Docentes; Ensino Superior.

Abstract

Lifestyle (LS) can be conceptualized as a cultural and social way of living, encompassing habits and behaviors that contribute
positively or negatively to health. In teaching, there was an increase in the occurrence of Non-Communicable Chronic Diseases
(NCCDs) related to LS. NCCDs are characterized by long-term development. The study sought to know the LS of teachers and
analyze the presence of NCCDs according to changes in LS. This is an observational and descriptive, cross-sectional, quali-
quantitative study. A structured questionnaire called "Fantastic Lifestyle" was applied online. In addition, the identification of
self-reported NCCDs was performed. Data were tabulated and domain scores and the total questionnaire score were
calculated. When comparing the domains and FANTASTIC score between individuals with and without NCCDs, only the
introspection domain score was significantly lower in people with CNCDs. Most teachers did not have NCCDs and among the
patients, SAH and rhinitis predominated. The total score of the questionnaire was high, even in participants with NCCDs. It is
concluded that the LS is an important factor for the maintenance of health and quality of life.

Keywords: Lifestyle; Non-Communicable Chronic Diseases; Professors; University Education.
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1 INTRODUCAO:

O Estilo de Vida pode ser conceituado como uma forma cultural e social de viver, abrangendo habitos e
condutas que podem contribuir positiva ou negativamente para a saude e refletir no aumento das taxas de
morbidade e mortalidade (TEIXEIRA et al., 2015). Em contrapartida, a Qualidade de Vida engloba o bem estar
fisico, mental, psicoldgico e emocional, relacionamentos sociais, salde, educacdo, poder de compra e outros
aspectos da vida (PORTES, 2011 apud US, 2000; WHO, 2004). Ha evidéncias de que modificacdes no estilo de
vida possuem grande impacto sobre a qualidade de vida (PORTES, 2011 apud BLANCHARD et al., 2008).

Ao longo do século XX, os processos de industrializagdo e urbanizacdo geraram desenvolvimento nos
padrdes e na expectativa de vida. Esse desenvolvimento influencia na rdpida mudang¢a no estilo de vida das
pessoas, o qual inclui atividade fisica e padrdo alimentar (GRAHAM; WHITE, 2016).

Graham e White (2016), acrescentam que essas mudancgas sociais e econdmicas resultaram de uma
transicdo epidemioldgica. A primeira transicdo evidente foi a industrializagcdo dos paises da América do Norte e
Europa. Nesse cendrio, as DCNT tomaram o lugar das doengas transmissiveis como causas majoritdrias de
adoecimento e morte prematura.

Silva (2019 apud MUROFUSE; ABRANCHES; NAPOLEAO, 2005) mostra que essas mudangas impactaram
diretamente na saude do profissional, refletindo no ambito fisico e psicoldgico. Isso transformou o ambiente de
trabalho em um meio de sofrimento para o homem, o que acarretou na reducao da qualidade de vida.

Os autores Santos e Marques (2013), observaram um crescimento do nimero de agravos relacionados a
saude dos professores, sendo frequentemente associados as caracteristicas e condi¢Ges de trabalho envolvidas.
Os mesmos autores também observaram que a ocorréncia de doengas cronicas relacionadas ao estilo de vida
tem relevancia no ambito da docéncia.

Nesse dmbito, a docéncia pode ser caracterizada pela presenca de inimeros conteudos cognitivos, efetivos
e instrumentais. Martinez et al. (2009 apud LIPP, 2002) citam que os principais fatores de risco para a qualidade
de vida de professores sao:

Excesso de papéis do professor, jornada de trabalho com horas excessivas dentro e fora das
universidades; excesso de burocracia; alunos indisciplinados; nUmero excessivo de alunos nas
classes; falta de integracdo social no trabalho com os demais colegas; falta de reconhecimento;
salas de aula inadequadas etc. (MARTINEZ et al. 2009 apud LIPP, 2002).

Schmidt et al. (2011) conceituam as DCNT como “um problema de saude global e uma ameaca a saude
e ao desenvolvimento humano”. Malta et al. (2019 apud WHO, p. 176, 2011) complementam que as DCNT
incluem doencas do aparelho circulatério, diabetes, cancer e doenca respiratdria cronica.

Atrelado a isso, Coelho e Burini (2009) referem que as DCNT possuem como caracteristicas o
desenvolvimento de longa duracdo, o que exige um monitoramento multidisciplinar, intervengdes continuas e
grandes recursos materiais e humanos. Assim, é perceptivel que essas patologias geram encargos ao sistema
publico e social, sendo que no Brasil, elas respondem por, aproximadamente, 70% dos gastos assistenciais com
a saude (COELHO; BURINI, 2009).

Souza et al. (2016) relatam que fatores imutaveis (sexo, idade e heranga genética) e mutdveis (estilo de
vida) podem influenciar o aparecimento de DCNT. De acordo com os autores, os fatores mutdveis se relacionam
com “praticas em relagdo a nutricdo, atividade fisica, comportamento preventivo, relacionamentos sociais e
controle do estresse”.

Assim, o presente estudo buscou conhecer o estilo de vida dos professores, por meio do questionario Estilo
de Vida Fantdstico e analisar a presenca de DCNT de acordo com as altera¢des no Estilo de Vida.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional e descritivo, de corte transversal do tipo quali-quantitativo. A pesquisa
utilizou procedimentos técnicos de obtencdo de dados por meio de um questiondrio on-line, que foi aplicado
individualmente aos docentes do Ensino Superior de uma instituicdo privada de Araguari (MG), para fins de
levantamento e andlise de variaveis relevantes para o estudo em questao.
O estudo foi realizado em uma instituicdo de Ensino Superior privada do municipio de Araguari (MG), com
professores selecionados de acordo com os critérios de inclusdo e exclusao.
Inicialmente, foi realizada uma amostragem nao probabilistica por conveniéncia, na qual todos os docentes da
instituicao escolhida, totalizando 119 profissionais, foram convidados a participar.
Foram incluidos nesse estudo docentes que aceitaram responder ao questionario. E foram excluidos aqueles que
responderam incorretamente o questionario aplicado ou que ndo acessaram a plataforma.
Foi aplicado um questionario estruturado, denominado "Estilo de Vida Fantastico" de forma on-line através da
plataforma “Google Forms”. Antes de comecar o questionario, o participante teve acesso ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que estava disponivel no mesmo formulario. Do total de docentes que
receberam o questiondrio, 81 concordaram com o TCLE e participaram da pesquisa.
De acordo com Rodriguez Afiez et al. (2008), o questionario "Estilo de Vida Fantastico" é um instrumento
desenvolvido no Departamento de Medicina Familiar da Universidade McMaster, no Canad3, por Wilson e Ciliska
em 1984, com a finalidade de auxiliar os médicos que trabalham com a prevencdo, para que estes possam
conhecer e medir o estilo de vida dos seus pacientes.
A origem da palavra "fantastico" vem do acrénimo “FANTASTIC” que representa as letras dos nomes dos nove
dominios (na lingua inglesa) sobre os componentes fisicos, psicolégicos e sociais do estilo de vida, em que estdo
distribuidas 25 questdes fechadas:

e F=Family and friends (familia e amigos);
A = Activity (atividade fisica);
N = Nutrition (nutricdo);
T =Tobacco & toxics (cigarro e drogas);
A = Alcohol (alcool);
S =Sleep, seatbelts, stress, safe sex (sono, cinto de seguranga, estresse e sexo seguro);
T = Type of behavior (tipo de comportamento; padrdo de comportamento A ou B);
| = Insight (introspeccdo);

e C=Career (trabalho; satisfacdo com a profissdo).
No Brasil, o questionario foi validado por Rodriguez Afiez et al. (2008), pesquisadores da Pontificia Universidade
Catodlica do Parang, Curitiba (PR) e da Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis (SC). As questdes
estdo dispostas na forma de escala Likert, que é apresentada como uma tabela de classificagdo. As afirmativas
sdo apresentadas e o participante é convidado a emitir o seu grau de concordancia com aquela frase. Para isso,
ele deve marcar, na escala, a resposta que mais traduz sua opiniao.
As alternativas estdo distribuidas em colunas para facilitar a codificacdo, e a alternativa da esquerda é sempre a
de menor valor ou de menor relagdo com um estilo de vida saudavel. A codificagao das questdes é realizada por
pontos: zero para a primeira coluna; 1 para a segunda coluna; 2 para a terceira coluna; 3 para a quarta coluna; e
4 para a quinta coluna. As questdes que sé possuem duas alternativas pontuam: zero para a primeira coluna; e
4 pontos para a ultima coluna.
A soma de todos os pontos permite chegar a um escore total que classifica os individuos em cinco categorias que
sdo:

"Excelente" (85 a 100 pontos): indica que o estilo de vida proporciona 6tima influéncia para a saude;
"Muito bom" (70 a 84 pontos): indica que o estilo de vida proporciona adequada influéncia para a saude;
"Bom" (55 a 69 pontos): aponta que o estilo de vida proporciona muitos beneficios para a saude;
"Regular" (35 a 54 pontos): significa que o estilo de vida proporciona algum beneficio para a saude,
porém apresenta também riscos;

o "Necessita melhorar" (0 a 34 pontos): indica que estilo de vida apresenta muitos fatores de risco.
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Além disso, na mesma plataforma, foi realizada a identificacdo, por meio de uma questdo de multipla escolha,
das seguintes DCNT autodeclaradas: Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), Diabetes Mellitus (DM), obesidade,
dislipidemia, asma, Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC), rinite, bronquite e cancer. Também foram
acrescidas as alternativas “nenhuma” e “outras”, para preenchimento, caso necessario.

Para verificar a confiabilidade da consisténcia interna e a homogeneidade das respostas das escalas multi-itens
foi utilizado o coeficiente de alpha de Cronbach (CRONBACH, 1951), em que valores acima de 0,50 foram
considerados aceitdveis (BERNSTEIN, I. H., 1994; DIRKS; TREAT; ROBIN WEERSING, 2007).

O primeiro procedimento foi a tabula¢do dos dados e o calculo dos escores dos 9 dominios e o escore total do
FANTASTIC de acordo com a literatura indicada para esse procedimento (RODRIGUEZ ANEZ; REIS; PETROSKI,
2008). Para organizar, resumir e apresentar os dados continuos (escores dos 9,0 dominios e escore total do
FANTASTIC) sob forma de graficos e tabelas, foi realizada a estatistica descritiva. Assim, foi realizado o teste de
normalidade de Shapiro-Wilk, para determinar se os dados apresentaram normalidade. O referido teste
informou que os dados ndo apresentam distribuicdo normal, portanto, para verificar a dispersdo dos dados, a
medida de tendéncia central utilizada foi a mediana. Em relagdo a mediana, foram utilizados os percentis 25 e
27. Na andlise dos dados categéricos, se apresentava doenca crénica ou ndo, foram contadas as frequéncias e
percentuais.

Para a comparacdo entre os escores dos dominios e escore total do FANTASTIC foi feito o teste de Mann-
Whittney. Dessa forma, o nivel de significancia adotado para o presente estudo foi de p 0,05.

Destaca-se que foram asseguradas a confidencialidade e a privacidade, a protecdo da imagem e a nao
estigmatizacdo, garantindo a ndo utilizacdo das informacdes em prejuizo das pessoas e/ou comunidades,
inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou econdmico-financeiro, conforme recomendacdes da
Resolucdo CNS 466/12 do Conselho Nacional de Satde, Parecer Consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) n2 4.611.119/2021.

3 RESULTADOS

Dos 81 participantes, todos responderam completamente o questiondrio FANTASTIC, portanto nao foi
detectada perda de dados. Em relagdo a homogeneidade das respostas, acessada pela confiabilidade da
consisténcia interna medida pelo coeficiente de Alpha de Cronbach, todas as escalas com mais de 1 item tiveram
um coeficiente maior que 0,50, de acordo com a tabela 1. Ressalta-se que a Unica escala composta de um Unico
item é a escala de trabalho

Tabela 01 - Valores da confiabilidade da consisténcia interna pelo Alpha de Cronbach.

Fonte: Os autores

Dominios do FANTASTIC N2 de itens da ade
escala Cronbach
Familia e amigos 2,00 0,79
Atividade 2,00 0,71
Nutricdo 3,00 0,60

Cigarro e drogas 4 0,51
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3 0,50
5 0,58
0,52
0,74

Fonte: Os autores

IMEP/\C

Em relacdo aos escores dos dominios do FANTASTIC (tabela 2), as medianas dos escores variaram entre 2,00 e
15,00 e o escore total mediana de 72,00 pontos.

Tabela 02 - Escores brutos dos dominios do FANTASTIC.

Dominios do FANTASTIC Mediana Percentis
25 75
Familia e amigos 8,00 6,00 8,00
Atividade 2,00 1,00 4,00
Nutricdo 8,00 6,00 10,00
Cigarro e drogas 14,00 13,00 15,00
Alcool 11,00 9,00 12,00
Sono, cinto de seguranga e sexo 15,00 13,00 17,00
seguro
Tipo de comportamento 4,00 3,00 5,00
Introspeccao 8,00 7,00 9,00
Trabalho 1,00 0,00 2,00
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Escore FANTASTIC 72,00 64,50 76,00

Fonte: Os autores

Se considerarmos que as pontuac¢des maximas dos nove dominios sdo relacionadas ao nimero de itens
de cada escala, que ndo é uniforme, foi feito o cdlculo relativo a pontuacdo mdaxima de cada escala conforme
demonstrado no grafico 1. Ficou evidente que, exceto nas escalas de trabalho e de atividades, todas
apresentavam pontuagdes superiores a 50,00% da pontuagdao maxima prevista para cada dominio.

Grafico 01 — Escores percentuais dos dominios do FANTASTIC
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Fonte: Os autores

Em relagdo a ocorréncia de doengas crénicas na amostra pesquisada, 34,00 (41,97%) individuos
relataram possuir uma ou mais condigdes cronicas, sendo a rinite e a HAS as mais relatadas (17,64%, cada uma
delas).

Na comparacdo dos dominios e escore FANTASTIC entre individuos com e sem doencgas cronicas,
somente o escore do dominio introspecc¢do foi significativamente menor em pessoas com doencgas cronicas,
conforme demonstrado na tabela 3.

Tabela 3 — Comparativo entre escores brutos dos dominios do FANTASTIC entre doentes cronicos e saudaveis pelo teste
de Mann-Whitney.
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Dominios do FANTASTIC Doenca cronica
Sim n=34,00 Ndo n =47,00
Media Percentis Mediana Percentis P valor
na

25 75 25 75
Familia e amigos 8,00 5,00 8,00 8,00 7,00 8,00 0,24
Atividade 2,00 0,00 4,00 2,00 1,00 4,00 0,19
Nutrigdo 7,00 4,00 9,00 9,00 6,00 11,00 0,56
Cigarro e drogas 14,00 13,0 15,00 14,50 13,00 15,00 0,66

0
Alcool 11,00 10,0 12,00 11,00 825 12,00 0,20

0

Sono, cinto de seguranca e sexo 15,00 13,0 17,00 15,00 14,00 17,75 0,24

seguro 0

Tipo de comportamento 4,00 3,00 5,00 4,00 4,00 5,00 0,27

Introspeccao 7,00 7,00 9,00 9,00 7,25 10,00 0,00

Trabalho 1,00 1,00 2,00 1,00 1,00 200 0,26

Escore total 69,00 60,0 76,00 72,50 67,00 76,75 0,07
0

Fonte: Os autores

4 DISCUSSAO

O questionario mostrou-se valido e confiavel para o presente estudo e ndo houve dados perdidos. No
entanto, a caracterizacdo da amostra ndo levou em consideragdo outras varidveis, como sexo e idade, o que
limitou a analise. A maioria dos professores ndo apresentaram doencas cronicas, sendo que, dentre os doentes,
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houve predominio de HAS e rinite. A pontuacdo do score total referente ao estilo de vida foi elevada, mesmo
nos participantes portadores de doencas cronicas.

Em relagdo ao questionario Estilo de Vida Fantastico, os dominios referentes a Familia e Amigos;
Atividade; Cigarro e Drogas; Alcool; Sono, cinto de seguranca e sexo seguro; Tipo de Comportamento; e Trabalho
nao demostraram valores distintos entre os participantes com ou sem doencas cronicas. Entretanto, os dominios
de Nutricdo e Introspeccdo foram diferentes, sendo menor em pessoas com doengas cronicas.

Nesse ambito, alguns estudos demonstram que dados referentes a nutricdo, como o controle do peso
corporal e uma dieta equilibrada e regular, sdo fatores que afetam a promog¢ao da saude e prevenc¢ao de doencas.
(SANTOS; MARQUES, 2013 apud BRASIL, 2006). Em relagcdo a populagdo de docentes, Both et al. (2010, apud AL-
MOHANNADI & CAPEL, 2007; NAHAS et al., 2000) ressaltam que fatores como a sobrecarga de trabalho, baixa
remuneracdo e a dificuldade de manter uma alimentacdo saudavel, podem aumentar os niveis de estresse e
afetar uma alimentagdo saudavel dos docentes.

Ademais, o dominio da Introspeccdo, que trata sobre os pensamentos positivos e negativos dos
docentes, além de seus sentimentos, também mostrou-se afetado nos participantes portadores de doencas
cronicas. Nesse contexto, Teixeira et al. (2015 apud TIMOSSI, 2010) mostram que, ao longo dos tempos, a carreira
de docentes sofreu varias transformacdes, principalmente diante do emprego das novas tecnologias e mudancas
no sistema educacional. Esses fatores sdo responsaveis, de acordo com os autores, por gerar uma diminuicdo do
tempo para o lazer e convivio familiar, afetando sua qualidade de vida.

O presente estudo evidenciou que 17,64% dos docentes que apresentam alguma doenga cronica

possuem HAS. Moreira et al. (2011) obtiveram um resultado semelhante no seu estudo com professores
universitarios da Universidade Federal de Vigosa (UFV). Os autores observaram que 35% dos participantes
possuiam niveis elevados de pressdo arterial (PA), sendo que 16,55% possuiam HAS.
Em relagdo ao estilo de vida, De Paula Devechio et al. (2017 apud CARVALHO et al. 2013) mostram que
hipertensos possuem uma diminui¢cdo da qualidade de vida quando comparados a individuos saudaveis. No
entanto, o resultado do questionario Estilo de Vida Fantastico mostra que os participantes com doencas cronicas,
como a HAS, ndo afetaram o estilo de vida, com uma mediana de 69 pontos, o que caracteriza um bom estilo de
vida.

Arinite alérgica também foi relevante na populagdo docente com doencas cronicas. Essa patologia altera
de forma marcante a qualidade de vida dos pacientes, incluindo sua produtividade no trabalho (CORTI et al.,
2011). No entanto, ndo foram encontrados estudos que abordavam essa doenca na populacdo de docentes.
Dessa forma, analisando dados nacionais, o estudo de Corti et al. (2011), baseando-se na pesquisa Allergies in
Latin America (AILA), revela que a prevaléncia de rinite alérgica no Brasil é de 8,8%. Contudo, esta pesquisa
demonstrou que a incidéncia de rinite alérgica na popula¢do de professores da instituicdo de ensino em questdo
é maior, correspondendo a 17,64% dos individuos com doengas crénicas.

Por fim, o escore total do questionario FANTASTIC em docentes com doencas crbnicas foi de 69,00 pontos,
0 que ndo demonstrou uma diferenca numérica consideravel em rela¢cdo aos professores que ndo possuiam
patologias, cujo escore foi de 72,5. No entanto, levando em consideragdo a classificacdo do questionario
FANTASTIC, os docentes com doencgas crénicas possuem um “bom” estilo de vida, enquanto os saudaveis
possuem um estilo de vida “muito bom”.
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5 CONCLUSOES

O presente estudo possibilitou conhecer e identificar que a presenca de DCNT altera o estilo de vida dos
docentes do ensino superior. Foram encontradas limitacdes para o desenvolvimento do estudo, no que tange a
literatura escassa acerca da tematica do estilo de vida dos professores e sua relacdo com doengas cronicas, o
que justifica a importancia do presente estudo. Assim, é possivel inferir que o estilo de vida é um fator importante
para a manutencdo da saude e da qualidade de vida da populacdo. Portanto, aconselha-se que as instituicoes
educacionais adotem medidas de incentivo de habitos saudaveis, como alimentacdo e cuidado da saude mental
dos docentes, visando melhorar o estilo de vida dessa populacao.
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