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RESUMO

Introducao: O sono é um estado fisioldgico que se da de forma ciclica em grande quantidade de seres vivos do reino animal, tendo sido analisados
comportamentos de repouso e atividade, que compdem um ciclo vigilia-sono. Na universidade, os académicos de Medicina se deparam com falta
de tempo e com exaustao, visto que o curso possui carga horaria integral, fato que faz com que os graduandos deixem as atividades basicas cada
vez mais para o final do dia, o que os leva a desenvolver disturbios do sono.

Objetivo: Este estudo teve como objetivo analisar a qualidade de sono e a incidéncia de disturbio de sono em estudantes de Medicina.

Método: A pesquisa foi realizada individualmente com os estudantes de Medicina de uma faculdade do sul de Minas Gerais, via plataforma
Google Forms, em que eles responderam a dois questionarios autoaplicaveis. O primeiro englobava perguntas sobre género e ano de graduacao,
e o segundo, denominado indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh, avaliou a qualidade de sono. Foram utilizados os programas Bioestat 5 e
Excel 365 para a analise estatistica.

Resultado: A analise do estudo demonstrou disturbio de sono em 20,5% dos estudantes e qualidade subjetiva de sono ruim ou muito ruim em
40,2% dos discentes.

Conclusao: Por meio da presente pesquisa, observou-se que a qualidade de sono dos estudantes de Medicina é inferior a da populagao geral,
estando diretamente relacionada a progressao do curso. Foi concluido que os estudantes deste estudo tém, além disso, em média, menos horas
de sono que o restante dos brasileiros.

Palavras-chave: Estudantes de Medicina; Privacdo do Sono; Transtornos do Sono-Vigilia; Disturbios do Inicio e da Manutencao do Sono.

ABSTRACT

Introduction: Sleep is a physiological state that occurs cyclically in many living beings of the animal kingdom, and the behaviours of rest and activity,
that form the sleep-wake cycle, have been the subject of studies. Undergraduate medical students are faced with a lack of time and exhaustion, since
the course entails full time study, which fact means that the students put off basic activities more and more until the end of the day, and thus develop
sleeping disorders.

Objective: To analyze the quality of sleep and the incidence of sleeping disorders among medical students.

Method: The research was conducted individually with medical students from a college in the south of Minas Gerais, via the Google Forms platform,
whereby the student answered two self-administered questionnaires. The first encompassed questions about gender and year of undergraduate
study and the second assessed quality of sleep, referring to the Pittsburgh Sleep Quality Index. Bioestat 5 and Excel 365 programs were used for
statistical analysis.

Result: Analysis of the study found sleep disturbance among 20.5% of the students and poor or very poor quality of sleep among 40.2% of the students.

Conclusion: The research showed that the quality of sleep among medical students is lower than that of the general population, and is directly related
to the progression of the course. It was concluded that the students in this study have, on average, fewer hours of sleep than the rest of Brazilians.

Keywords: Medical Students; Sleep Deprivation; Sleep-Wake Disorders; Sleep Onset and Maintenance Disorders.
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INTRODUCAO

O sono é um estado fisiolégico que se da de forma ciclica
em grande quantidade de seres vivos do reino animal, tendo sido
analisadoscomportamentosderepousoeatividade,quecompdem
um ciclo vigilia-sono. O sono tem natureza ndo homogénea, visto
gue algumas fases dele apresentam caracteristicas semelhantes
as da vigilia quando analisadas no eletroencefalograma (EEG),
a medida que outras etapas demonstram ondas lentificadas no
exame'. Desse modo, encontra-se dificuldade em definir de forma
simplista o estado de sono.

A requlacdo do ciclo vigilia-sono é feita nos nucleos
supraquiasmaticos do hipotadlamo, que controlam o ritmo
circadiano no corpo®. Os nucleos recebem informacdo da
quantidade de luz do ambiente. Essa informacao permite
sincronizacdo do organismo com as 24 horas do dia geografico®.

Geralmente o sono apresenta cinco fases: estagios |,
II, I, IV (sono nao-REM) e sono REM (rapid eye movement)*.
No sono NREM, o individuo apresenta reducao progressiva
de movimentos corporais, aumento de ondas lentas no EEG
e auséncia de movimentos oculares rapidos. No sono REM, o
individuo apresenta hipotonia ou atonia muscular, sonhos,
movimentos oculares rapidos e movimentos fisicos®.

Estudos realizados com seres humanos com privacao de
sonooucomdisturbiosdosonodemonstramcomprometimento
da atencao e de outras atividades cognitivas®. Longos periodos
de privacdo do sono podem levar a delirios, desorganizacdo do
ego e alucinagbes’.

No Brasil, estima-se que de dez a 20 milhdes de
pessoas possuam distirbios do sonod. Os disturbios de maior
prevaléncia na populacao geral sao a insonia e a sindrome da
apneia obstrutiva do sono®.

Os académicos de Medicina, mesmo antes de
adentrarem a universidade, enfrentam grande concorréncia
nos vestibulares e sofrem com altera¢ées em atividades basicas
como sono e alimentacdo'. Na universidade, os alunos de
Medicina se deparam com falta de tempo e com exaustdo nos
primeiros periodos de estudo, visto que o curso possui carga
hordria integral.

Os discentes, ao buscarem uma boa qualificacdo
profissional, complementam suas formacdes médicas com
cursos extracurriculares deixando atividades basicas cada vez
mais para o final do dia, o que os leva a desenvolver disturbios
do sono''.

Apds a etapa inicial do curso, o aluno adentra a fase
profissionalizante, na qual se depara com o paciente, a
doenca e a morte, seguida do ciclo de internato, periodo em
que o estudante passa pela transicdo entre a vida académica
e de profissional médico, o que exige dedicacao integral e
dificuldade de controle do tempo'. Diversas publicagcdes

sobre privacdo de sono e consequente queda no rendimento
profissional tém sido descritas na literatura''4,

Além disso, no inicio do ano de 2020, os estudantes
de Medicina foram expostos a um surto de doenca causada
pelo coronavirus da sindrome respiratéria aguda severa 2,
a coronavirus disease 2019 (Covid-19). Rapidamente, o virus se
espalhou pelo mundo todo, tornando-se a primeira pandemia
por coronavirus'®,

A pandemia de Covid-19 provocou inUmeras mudancas
na dindmica de interacdo social, como isolamento social,
receio de transmissao do virus e adog¢do de novos métodos
de ensino (alteracbes das atividades académicas presenciais
para remotas)'®. Estudos indicam que tais mudancas geram
consequéncias psicoldgicas, como maior indice de transtorno
de ansiedade generalizada, transtorno de humor depressivo,
baixa qualidade de sono, uso nocivo de drogas e menor bem-
estar mental, sobretudo quando se considera a populacao que
nao foi exposta a pandemia™.

O abuso do uso de medicamentos psicotropicos sofre
uma crescente no Brasil, sendo encontrado também entre os
estudantes universitarios'®. Antidepressivos e ansioliticos estao
presentes de forma frequente no cotidiano dos académicos que
buscam induzir e manter o sono para aumentar o rendimento
em atividades cotidianas e nos estudos. Portanto, torna-se
necessario investigar como esses alunos estdo dormindo,
ja que eles serdo os futuros profissionais da saude' e o sono
possui grande influéncia nas funcdes psiquicas do ser humano.

Diante do apresentado, os objetivos desta pesquisa
incluem avaliar a qualidade do sono em alunos de Medicina de
uma Faculdade de Medicina do sul de Minas Gerais, do primeiro
ao sexto ano, e relacionar tal qualidade com alguns fatores
possivelmente condicionantes (género e ano cursado).

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de estudo transversal descritivo realizado no
periodo de janeiro a fevereiro de 2021. A populacdo-alvo
envolveu estudantes de graduacdo do curso de Medicina,
do primeiro ao sexto ano de graduacdo, de ambos 0s sexos,
devidamente matriculados no curso de Medicina de uma
Faculdade de Medicina do sul de Minas Gerais. Foram critérios
de exclusdo para participacdo da pesquisa: estudantes do
primeiro ao sexto ano da faculdade com menos de 18 anos,
aqueles que estavam com a matricula do curso trancada e
discentes que nao concordaram em participar do estudo.

Este estudo transversal envolve apenas os dados sobre
qualidade do sono dos estudantes noinicio do semestre letivo. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da instituicdo, sob o protocolo niimero 4.464.464.
Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento
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Livre e Esclarecido (TCLE). Foi feito o calculo amostral baseado
em uma férmula estatistica em que o erro amostral é de 5% e o
nivel de confianga de 95%, chegando assim a um valor amostral
minimo de 169 formularios a serem aplicados.

A pesquisa foi realizada individualmente com os
estudantes de Medicina de uma Faculdade de Medicina do sul
de Minas Gerais, via plataforma Google Forms, respeitando as
necessidades de distanciamento social impostas pela pandemia
da Covid-19. Na plataforma, os estudantes responderam a dois
questionarios autoaplicaveis. O primeiro englobava perguntas
sobre género e ano de graduacdo, e o segundo, denominado
indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (Pittsburgh Sleep
Quality Index - PSQI), avaliou a qualidade de sono. O link
para preenchimento dos formularios foi enviado por meio de
plataforma digital para os estudantes. Apds o esclarecimento
da pesquisa e obtencdo do TCLE, os discentes responderam aos
dois questionarios.

O PSQl apresenta especificidade de 86,5% e sensibilidade
de 89,6%. Quando validado e traduzido para lingua portuguesa,
o PSQI apresentou uma especificidade discretamente menor,
de 68,8%, no entanto mantém uma significativa sensibilidade
(80%)2°. O questionario é formado por dez questdes, das quais
duas sdo objetivas (5 e 10), e quatro (1, 2, 3 e 4), abertas.

O entrevistado tem a opcado de escrever comentarios
no final das questdes 5, 9 e 10, caso ele julgue pertinente.
A interpretacdo do PSQI é feita a partir de um escore que
apresenta sete componentes, e cada um recebe uma
pontuacdo de zero a 3. A pontuacdo maxima desse escore é
de 21 pontos, na qual os escores superiores a 10 pontos sdo
indicativos de disturbio do sono; escores com resultadosde 5 a
10 pontos, indicativos de qualidade ruim no padrao de sono?';
e escores com resultados de zero a 4 pontos, indicativos de
boa qualidade no padrao de sono.

Os componentes do PSQI sdo mensurados da seguinte
maneira: o primeiro item compete a percepcao individual a
respeito da qualidade do sono, ou seja, refere-se a qualidade
subjetiva do sono; o segundo trata da laténcia do sono,
concernente a mensuracdo do tempo do momento que
o estudante se deita no leito até iniciar o sono. O terceiro
corresponde a duracdo do sono (tempo que o entrevistado
permanece dormindo); o quarto avalia a eficiéncia habitual
do sono, verificado pela relacdo entre o nimero de horas em
permanéncia na cama e o numero de horas dormidas.

O quinto item do PSQIl verifica os distirbios do
sono. Nesse momento, analisam-se a frequéncia com que o
estudante apresentou problemas de sono porque despertou
no meio da noite ou de madrugada e a frequéncia com que
teve problemas no sono por uma causa nao descrita no
questiondrio. O sexto item analisa o uso de medicacdo para

dormir; o sétimo é referente aos disturbios durante o dia e a
sonoléncia diurna. No sétimo item, analisam-se a frequéncia
com que o0s entrevistados apresentaram dificuldades
em permanecer acordados enquanto dirigiam, faziam as
refeicoes ou estavam envolvidos em atividades, e o grau
de entusiasmo no ultimo més ao realizarem as atividades
cotidianas no ultimo més.

Os dados recolhidos foram processados no banco de
dados Excel 365, no qual foi realizada dupla digitacdo com o
objetivo de corrigir os erros de transcricdo, quando necessério.
Além disso, realizou-se a confeccao de graficos e tabelas a partir
desse programa. A andlise estatistica foi obtida com auxilio
do programa Bioestat 5. Na andlise dos dados quantitativos,
utilizaram-se medidas do qui-quadrado e o teste de residuo.
Os valores foram considerados estatisticamente significantes
quando p = 0,05/intervalo de confianca de 95%.

RESULTADOS

Dos 269 estudantes que participaram deste estudo, 58
eram integrantes do primeiro ano de Medicina (21,60%), 37
eram do segundo ano (13,8%), 42 integravam o terceiro ano
(15,6%), 40 eram do quarto ano (14,9%), 48 eram do quinto
ano (17,8%) e 44 estavam no sexto ano (16,3%). Além disso, 103
estudantes que participaram do estudo se autodeclararam do
sexo masculino (38,29%) e 166 do sexo feminino (61,71%).

Por meio do questionario PSQI, analisou-se que os
estudantes demoravam, em média, 34,24 minutos para pegar
no sono, com progressdo do tempo com a crescente dos anos
da graduacao. A duracdo média do sono na amostra foi de
6,85 horas. Observou-se que 44,2% (n = 119) dos estudantes
classificaram a qualidade do seu sono no periodo do ultimo
més como boa, 29,0% (n = 78) a classificaram como ruim, 15,6%
(n = 42) a classificaram como muito boa e 11,2% (n = 30) a
classificaram como muito ruim (Tabela 1).

Aandlise dos componentesdo PSQlapontou que 47,2%
(n = 127) dos discentes da amostra apresentavam qualidade
ruim no padrao de sono, com diferentes prevaléncias entre os
anos de formacdo médica do estudante, enquanto 32,3% (n =
87) demonstravam qualidade boa no padrao de sono e 20,5%
(n = 55) tinham disturbio de sono. Nao foram observadas

Tabela 1. Qualidade subjetiva do sono.

Qualidade do sono N %
Muito boa 42 15,6
Boa 119 442

Ruim 78 29
Muito ruim 30 11,2

Fonte: Elaborada pelos autores.
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diferencas estatisticamente significantes na qualidade do
sono entre os sexos (p = 0,5079), e, portanto, segundo o teste
qui-quadrado de particao, tem-se que a qualidade de sono
nao estd associada ao sexo (Tabela 2). Analisou-se o pré-
requisito e verificou-se que todos os valores esperados sao
maiores que 5, o que demonstrou ser possivel utilizar o teste
qui-quadrado.

No
estatisticamente significantes na qualidade do sono entre os

entanto, foram observadas diferencas
estudantes de diferentes anos da graduacado (p = 0,0038), e,
portanto, segundo o teste qui-quadrado de particao, tem-se
que a qualidade de sono esta associada ao ano de graduacao,
o que demonstrou ser possivel utilizar o teste qui-quadrado
(Tabela 3). Analisou-se o pré-requisito e verificou-se que todos
os valores esperados sdo maiores que 5, o que demonstrou ser
possivel utilizar o teste qui-quadrado.

Segundo o teste de residuo, o terceiro ano apresentou
uma boa qualidade de sono quando comparado aos outros
anos com 95% de confiabilidade. J4 o quarto e quinto anos

apresentaram mais disturbio de sono quando comparados aos

Tabela 2. Qualidade do sono estratificada por sexo segundo
resultados do PSQI.

) Feminino Masculino Total geral
Qualidade do sono
Freq. (%) Freq. (%) Freq. (%)
Boa 51(30,7) 36(35,0) 87 (32,3)
Ruim 83(50,0) 44(42,7) 127(47,2)
Presenca de disturbio
do sono 32(19,3) 23(22,3) 55 (20,5)

Fonte: Elaborada pelos autores.

outros anos com 95% de confiabilidade. Em relacdo ao sono
ruim, nao foi observada diferenca significativa em relacdo aos
anos (Tabela 4).

Entre os disturbios do sono identificados na amostra
pelo questionario PSQI inerentes ao més anterior a entrevista,
destaca-se o seguinte: 30,9% (n = 83) dos estudantes tiveram
problemas no sono porque despertaram no meio da noite ou
de madrugada uma ou duas vezes por semana; 18,2% (n = 49)
precisaram levantar a noite para ir ao banheiro uma ou duas
vezes por semana; 20,10% (n = 54) relataram sonhos ruins trés
0ou mais vezes por semana; € 39,7% (n = 107) mencionaram que
sentiram muito calor trés ou mais vezes por semana.

Além disso, 13,7% (n = 37) dos participantes da
amostra revelaram fazer uso de medicacdo para dormir.
Dos entrevistados que fizeram comentarios na questao 5,
19,7% (n = 53) apresentaram outras razdes que ocasionavam
problemas para dormir além daquelas propostas pelo
questionario PSQIl. Eis os principais resultados: 30,59%
(n = 26) tiveram crises de ansiedade; 21,17% (n = 18),
dismenorreia; e 7,06% (n = 6), cefaleia no ultimo més.

Na questdao 9, foi mensurada a sonoléncia diurna do
entrevistado; e 27,9% (n = 75) relataram moderada dificuldade
de manter-se suficientemente entusiasmados a realizar
as atividades diarias e 22,6% (n = 61) mencionaram muita
dificuldade de manter-se suficientemente entusiasmados a
realizar as atividades didrias. Na questdo 10, 16,3% (n = 44) dos
entrevistados relataram outras inquietagdes que apresentam
durante o sono. Eis os principais resultados: 31,81% (n = 14)
apresentaram bruxismo; e 11,36% (n = 5), paralisia do sono no
ultimo més (Tabela 5).

Tabela 3. Qualidade do sono estratificada por ano de graduacao segundo resultados do PSQI.

. 1° ano 2°ano 3°ano 4° ano 5°ano 6°ano Total geral
Qualidade do sono
Fr (%) Fr (%) Fr (%) Fr (%) Fr (%) Fr (%) Fr (%)
Boa 17 (29,3) 15 (40,5) 21 (50,0) 8(20,0) 15(32,3) 11(25,0) 87 (32,3)
Ruim 33(56,9) 18 (48,7) 19 (45,2) 19 (47,5) 17 (35,4) 21(47,7) 127 (47,2)
Disturbio de sono 8(13,8) 4(10,8) 2(4,8) 13(32,5) 16 (33,3) 12(27,3) 55 (20,5)
Fonte: Elaborada pelos autores.
Tabela 4. Resultado do teste de residuo estratificado por ano de graduacéo segundo resultados do PSQI.
1°ano 2°ano 3°ano 4° ano 5°ano 6° ano
Boa qualidade de sono -0.5573 1.1480 2.6631 -1.8086 -0.1784 -1.1384
Presenca de disturbio do sono -1.4185 -1.5648 -2.7436 2.0487 24424 1.2277
Qualidade de sono Ruim 1.6682 0.1885 -0.2789 0.0396 -1.8060 0.0749
Nivel alfa 0.05 1.96
Nivel alfa 0.01 2.576
Fonte: Elaborada pelos autores.
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Tabela 5. Outras inquietagdes durante o sono no ultimo més segundo resultados do PSQI.

Inquietacdes durante o sono N %
Bruxismo 14 31,81
Paralisia do sono 5 11,36
Ansiedade 3 6,87
Sonambulismo 2 4,54
Espasmos 2 4,54
Pesadelos 2 4,54
Falar sozinho 2 4,54
Insonia 2 4,54
Cefaleia 1 2,27
Palpitacbes 1 2,27
Nocturia 1 2,27
Nao especificada 9 20,45
Total 44 100

Fonte: Elaborada pelos autores.

DISCUSSAO

Diversos estudos tém ponderado a mensuracdo da
qualidade de sono nos estudantes de Medicina. De acordo com
esses estudos, os discentes de escolas médicas apresentam
pobre qualidade de sono (PSQI > 5), num indice que varia de
44,59% a 87,1%'%**% fato que corrobora o resultado daamostra,
no qual 67,7% demonstraram pobre qualidade de sono.

A médiageral de horas de sono dos estudantes daamostra
foi de 6,85 horas diarias. Esse valor é inferior a média geral da
populacdo adulta brasileira (de sete a nove horas diarias)®,
mas foi similar aos resultados encontrados em outros estudos
também desenvolvidos com universitarios brasileiros, europeus,
estadunidenses e do Oriente Médio'%*, A quantidade média de
horas dormidas por noite variou de 6,46 horas em estudantes do
sexto ano a 6,97 horas em discentes do segundo ano.

Referente a laténcia do sono, os estudantes levaram em
média 34,24 minutos para adormecer, valor superior a outros
estudos em escolas médicas brasileiras®®¥. O tempo médio
para adormecer variou de 37,75 minutos em estudantes do
quarto ano a 30,00 minutos em discentes do segundo ano.

Estudos apontam que a privacdio do sono pode
acarretar uma reducdo da capacidade de se concentrar e
aprender. Além disso, pessoas que dormem por menos horas
podem ter impactos negativos em atividades sociais®, o
que corrobora os resultados deste estudo, visto que 27,9%
75)
suficientemente entusiasmados a realizar as atividades diarias

(n relataram moderada dificuldade de manter-se
e 22,6% (n = 61) mencionaram muita dificuldade de manter-se
suficientemente entusiasmados a realizar as atividades diarias.
Como consequéncia, outras funcbes cognitivas também
serdo prejudicadas, como a memodria e a capacidade de tomar

decisdes?. O prejuizo das fungdes cognitivas é justificado pela
reducdo do metabolismo no talamo e cortex pré-frontal e
parietal, e pela diminuicao do fluxo de sangue cerebral®.

O teste de residuo demonstrou que o terceiro ano
apresentou uma boa qualidade de sono quando comparado
aos outros anos. Esse fato se deve a adaptacao dos estudantes
desse periodo a carga hordria extensa e a rotina de estudos
exaustiva. Além disso, como esses discentes ainda ndo estao
inseridos na pratica clinica (geralmente exaustiva) e na rotina
de internato, eles tém melhor qualidade do sono. Ja o quarto
e quinto anos apresentaram mais disturbio de sono quando
comparados aos outros anos. Esses dados sdao explicados
pela maior carga horaria destinada ao processo de formacao
médica e as atividades de pratica clinica que j estdo presentes
nesses periodos.

Naamostra verificada neste estudo, ndo houve diferencas
estatisticamente significativas entre os sexos (p = 0,5079). Essa
constatacao pode ser atribuida ao fato de que os individuos da
amostra estudada estarem submetidos ao mesmo ambiente e
as mesmas condi¢des de exigéncia. No entanto, houve diferenca
estatistica significante quando se relacionaram periodo do
curso de medicina e qualidade do sono (p = 0,0038). Tal fato
pode ser explicado pelas diferencas de horario de pratica e
teoria no decorrer do curso, e pelo ingresso dos estudantes no
regime de internato, o qual insere o discentes na realidade da
pratica médica.

Vale lembrar que esses estudantes foram submetidos ao
questiondrio no contexto da pandemia de Covid-19. Segundo
um estudo chinés?’, um terco dos estudantes de Medicina
apresentou transtornos de ansiedade e baixa qualidade do
sono durante a pandemia de Covid-19, ndo havendo diferenca
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estatistica de prevaléncia entre os sexos, o que corrobora o
presente estudo.

Além disso, em um estudo italiano em que foi aplicado
o PSQI, os participantes com baixa qualidade de sono eram
40,5% antes da pandemia da Covid-19 e 52,4% apds a
pandemia, o que correlaciona a baixa qualidade do sono a
pandemia de Covid-19%2,

Em outros estudos, foi relatado que adultos jovens tém
maior probabilidade de apresentar depressao®**, ansiedade®
e reducdo da qualidade do sono® durante a pandemia de
Covid-19. O presente estudo tem como amostra adultos jovens
universitarios, o que poderia justificar os altos indices de baixa
qualidade de sono e disturbios de sono. Uma possivel explicacao
para esses altos indices se deve ao fato da necessidade desses
estudantes de adaptacdo aos novos métodos de ensino
na universidade3®?’. Além disso, os atrasos nas atividades
académicas causados pela Covid-19 foram correlacionados
com o aparecimento de transtorno de ansiedade generalizada3®
e consequentemente disturbios do sono.

Dos estudantes avaliados na amostra, 13,7% (n =
37) afirmaram tomar medicamentos para dormir. Essa taxa
estd dentro dos valores encontrados na literatura (8,7%-
18,0%)%%, Esses dados indicam a necessidade de programas
de intervencao precoce voltados aos maus habitos de estilo de
vida dos estudantes de medicina, como ma higiene do sono e
uso de bebidas estimulantes durante o dia.

CONCLUSAO

Por meio da presente pesquisa, observou-se que a
qualidade de sono dos estudantes de Medicina é inferior
a da populacao geral, estando diretamente relacionada a
progressao do curso. Foi concluido que os discentes deste
estudo tém, em média, menos horas de sono que o restante
dos brasileiros.

Mudangas que podem parecer relativamente menores
em comparacdo com a pandemia global tém o potencial para
causar drasticas transformagdes na progressao da carreira de
futuros médicos. Como ndo se sabe muito sobre o impacto, em
longo prazo, da Covid-19 na educacao® médica, é necessario
registrar e estudar o impacto total das mudancas que estdo
sendo realizadas na metodologia de ensino médico.

Dessa forma, acompanhamento psicolégico (por meio
de atendimentos remotos, o que facilitaria o acesso aos nucleos
de apoio psicolégico), acdes de promocdo de saude e higiene
do sono, estratégias de suporte e debates sobre saide mental
no contexto da Covid-19 devem ser disponibilizados pela
instituicdo aos graduandos em Medicina, visando auxilia-los
em suas necessidades durante o periodo de graduacao e assim
aprimorar sua formacgao profissional e pessoal.
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