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Resumo

A etapa universitária implica demandas acadêmicas e psicossociais que podem afetar o equilíbrio emocional dos estudantes e sua 
continuidade acadêmica. Nesse contexto, a Depressão, a Ansiedade e o Estresse Psicológico são problemas frequentes que requerem 
monitoramento institucional. O estudo teve como objetivo avaliar a depressão, a ansiedade e o estresse em uma amostra de estudantes 
universitários peruanos e identificar sua associação com sexo, idade e condição laboral. Foi realizada uma pesquisa quantitativa, 
não experimental e transversal com 381 estudantes de ambos os sexos. Para avaliar as variáveis, aplicou-se a Escala DASS-21, com 
propriedades psicométricas adequadas. As associações foram analisadas por meio do teste do Qui-Quadrado e do coeficiente V de 
Cramer, assim como as correlações entre as três variáveis utilizando o coeficiente rho de Spearman. Mais da metade dos estudantes não 
apresentou sintomas, principalmente em ansiedade (55,1%), seguida de estresse (43,3%) e depressão (40,7%). Predominaram os níveis 
leves e moderados, enquanto os casos graves foram pouco frequentes. Foram encontradas associações significativas entre depressão 
com sexo e idade, ansiedade com idade e estresse com sexo e idade (p<0,05). Além disso, as três variáveis apresentaram correlações 
positivas e fortes entre si (p<0,01). Conclui-se que a depressão, a ansiedade e o estresse são frequentes entre estudantes universitários, 
predominantemente em níveis leves e moderados, embora persistam casos graves. Essas condições associam-se ao sexo e à idade e 
relacionam-se entre si, ressaltando a necessidade de ações preventivas no contexto universitário.

Palavras-chave: Depressão. Ansiedade. Estresse Psicológico. Estudantes Universitários. Saúde Mental.

Resumo Gráfico

Depressão, ansiedade e estresse: panorama da saúde mental em 
estudantes universitários

Highlights

• Foram avaliados de-
pressão, ansiedade e 
estresse em 381 uni-
versitários peruanos. 
• Mais de 40% apre-
sentaram sintomas, 
principalmente leves e 
moderados. 
• A depressão e o es-
tresse foram maiores 
em mulheres do que 
em homens. 
• Os estudantes de 
18 a 20 anos apresen-
taram mais sintomas 
emocionais do que os 
maiores de 20 anos. 
• As três variáveis 
correlacionaram-se 
fortemente entre si 
(p<0,01). 
• Propõe-se reforçar a 
prevenção e o apoio 
psicológico universi-
tário.
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INTRODUÇÃO

A educação universitária caracteriza-se por ser 
uma etapa de grandes oportunidades, mas também 
de importantes exigências. Os estudantes devem 
adaptar-se a um ambiente acadêmico competitivo, 
no qual aumenta a carga de leituras, trabalhos, pro-
vas e projetos, ao mesmo tempo em que se espera 
que desenvolvam autonomia, disciplina e respon-
sabilidade na organização do seu tempo1,2. A isso 
somam-se fatores externos, como a necessidade de 
equilibrar a vida pessoal, profissional e acadêmica, 
bem como a pressão familiar e social para obter re-
sultados satisfatórios3. A combinação dessas deman-
das faz da universidade um ambiente que, embora 
favoreça a aprendizagem e o crescimento pessoal, 
também pode gerar desgaste emocional conside-
rável4. Nesse sentido, a saúde mental adquire um 
papel importante para compreender como tais exi-
gências repercutem na vida dos estudantes e condi-
cionam seu bem-estar integral.

A saúde mental é entendida como um estado de 
bem-estar que permite às pessoas reconhecer suas 
capacidades, enfrentar as tensões habituais da vida 
e participar ativamente de sua comunidade5. Rela-
tórios recentes indicam que mais de um bilhão de 
pessoas vivem com algum transtorno mental, situ-
ando essas condições entre as principais causas de 
incapacidade em escala mundial6. Nos últimos anos, 
a população universitária passou a receber especial 
atenção, uma vez que as evidências apontam para 
um aumento sustentado dos problemas emocionais 
após a pandemia. Um estudo multicêntrico realiza-
do em Portugal e no Brasil encontrou que mais da 
metade dos estudantes apresentava sintomas de 
Depressão, Ansiedade e Estresse, alcançando, em 
alguns casos, prevalências superiores a 70%7. No 
Peru, uma pesquisa desenvolvida na Amazônia re-
latou que 42,7% dos universitários avaliados apre-
sentaram sintomas depressivos, 52,4% ansiedade 
e 28,7% estresse, confirmando a relevância dessas 
condições no país8.

No contexto universitário, a saúde mental costu-
ma ser avaliada a partir de indicadores como depres-
são, ansiedade e estresse, pois refletem o impacto 
emocional das exigências acadêmicas e pessoais 
sobre o bem-estar dos estudantes. A depressão, um 
dos transtornos mais estudados na população uni-
versitária, é entendida como um estado persistente 
de tristeza, desesperança e perda de interesse pe-
las atividades habituais9. Associa-se a sentimentos 
de vazio emocional, desvalorização e fadiga, que 
limitam o funcionamento cotidiano do indivíduo10. 
No âmbito universitário, os fatores desencadeantes 
costumam incluir o afastamento do ambiente fami-
liar, a pressão para manter um bom desempenho, as 

dificuldades econômicas, a falta de apoio social e, 
em alguns casos, experiências de discriminação ou 
violência11. Essa condição não se limita a um mal-
-estar passageiro, mas configura um quadro clínico 
que afeta seriamente a motivação e a capacidade 
de desfrutar da vida acadêmica12.

As consequências da depressão em estudantes 
universitários são múltiplas e vão desde a diminui-
ção da concentração e a apatia para cumprir tarefas 
acadêmicas até a redução da qualidade das relações 
interpessoais13. Em casos mais graves, pode levar a 
comportamentos de isolamento social e até mesmo 
à ideação suicida, o que transforma esse problema 
em uma ameaça à continuidade dos estudos e à 
própria vida do estudante14. A literatura tem apon-
tado que aqueles que atravessam episódios depres-
sivos costumam apresentar maior risco de evasão 
universitária e dificuldades para projetar metas pro-
fissionais, reforçando a necessidade de estratégias 
preventivas e de detecção precoce nas instituições 
de ensino15.

Em relação à ansiedade, ela constitui uma res-
posta emocional antecipatória diante de situações 
percebidas como ameaçadoras, sendo funcional na 
medida em que prepara o organismo para enfrentar 
desafios16. Entretanto, quando se torna excessiva e 
persistente, converte-se em um transtorno que inter-
fere no desenvolvimento acadêmico e pessoal17. En-
tre universitários, a ansiedade costuma manifestar-
-se diante de provas, apresentações orais, acúmulo 
de tarefas e medo do fracasso18. Suas causas podem 
estar relacionadas à autoexigência, à pressão do 
ambiente, à falta de habilidades para gerir o tempo 
e a experiências prévias de insegurança ou rejeição 
social19.

As consequências da ansiedade expressam-se 
tanto no plano físico quanto psicológico. Entre os 
sintomas fisiológicos destacam-se taquicardia, insô-
nia, sudorese excessiva e sensação de falta de ar20, 
enquanto no âmbito cognitivo surgem pensamentos 
recorrentes de fracasso, dificuldade de concentra-
ção e sensação de incapacidade para responder às 
exigências acadêmicas21. Tudo isso gera um círculo 
vicioso, pois os sintomas intensificam o mal-estar e 
reduzem a eficácia acadêmica, o que, por sua vez, 
aumenta a preocupação e a percepção constante 
de ameaça. Caso não seja tratada oportunamente, 
a ansiedade pode tornar-se crônica e converter-se 
em fator de risco para outros problemas de saúde 
mental22.

O estresse é um dos principais desafios da vida 
universitária. Entende-se como a reação do orga-
nismo diante de demandas percebidas como supe-
riores aos recursos disponíveis para enfrentá-las23. 
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METODOLOGIA

Embora, em níveis moderados, possa motivar o 
cumprimento das responsabilidades, torna-se preju-
dicial quando se mantém de forma prolongada ou 
quando a pressão excede a capacidade de adapta-
ção24. Entre os fatores desencadeantes estão os pra-
zos reduzidos para entrega de trabalhos, o acúmulo 
de avaliações, a carga excessiva de disciplinas e a 
dificuldade para equilibrar as exigências acadêmicas 
com o descanso, a vida social ou, em muitos casos, 
o trabalho remunerado25,26.

O estresse nos estudantes repercute em diferen-
tes dimensões: física, emocional e comportamen-
tal. No âmbito físico, relatam-se dores de cabeça, 
tensão muscular, cansaço persistente e problemas 
de sono27. No plano emocional, são frequentes a ir-
ritabilidade, a sensação de frustração e a perda de 
motivação. Em nível comportamental, observam-se 
procrastinação, abandono de atividades recreati-
vas e aumento no consumo de álcool, cafeína ou 
outras substâncias28,29. Quando não controlado, o 
estresse compromete a saúde integral e pode afe-
tar o desempenho acadêmico, favorecendo baixo 
rendimento, fracasso ou até evasão30. Por isso, é 
fundamental que as universidades implementem 
programas que reduzam suas fontes e reforcem as 
habilidades de enfrentamento dos estudantes.

Além dos fatores de risco representados pela 
depressão, ansiedade e estresse, é necessário re-
conhecer a presença de elementos protetores que 
influenciam decisivamente o bem-estar psicológico 
dos estudantes. Entre eles destacam-se o apoio so-
cial proveniente de familiares, amigos e docentes, a 
criação de redes de acompanhamento acadêmico, 
a prática constante de atividade física, o sentimen-
to de pertencimento à instituição e o desenvolvi-
mento de competências socioemocionais31,32,33. 
Esses elementos fortalecem a resiliência, reduzem 
a vulnerabilidade frente aos problemas de saúde 
mental e favorecem a adaptação às exigências da 
vida universitária. Na medida em que as universida-
des promovam esses fatores, será possível prevenir 
o surgimento de sintomas mais graves e contribuir 

para o desenvolvimento integral dos estudantes.
Na literatura atual, a magnitude dos proble-

mas de saúde mental em estudantes universitários 
tem sido documentada em diferentes contextos: 
em nível internacional, um estudo em Bangladesh 
mostrou que 36% dos estudantes apresentavam 
sintomas de ansiedade e 39,8% de depressão, 
identificando ainda fatores sociodemográficos e 
hábitos digitais como preditores significativos34. Na 
América do Sul, uma pesquisa realizada em univer-
sidades do Brasil e de Portugal relatou que entre 
55% e 71% dos estudantes apresentavam sintomas 
de depressão, ansiedade e estresse, evidenciando 
a alta prevalência dessas condições na região7. No 
Peru, um estudo com estudantes de Odontologia 
encontrou que 42,8% apresentavam sintomas de 
depressão, 68,4% ansiedade e 48,1% estresse, 
confirmando a relevância dessas problemáticas no 
contexto local35.

O presente estudo é relevante porque exami-
na um problema frequente e pouco abordado no 
contexto universitário. A universidade, apesar de 
ser um espaço de formação acadêmica e profis-
sional, também expõe sua população a tensões 
que podem alterar a estabilidade emocional. Gerar 
dados empíricos sobre esses fatores é importante 
para fundamentar políticas institucionais, ações 
preventivas e serviços de apoio psicológico com-
patíveis com as necessidades dos estudantes. Além 
disso, a pesquisa pode contribuir para reduzir o 
estigma que envolve a saúde mental e favorecer 
um ambiente acadêmico que incorpore o bem-es-
tar como requisito para a aprendizagem e a per-
manência estudantil. Nesse sentido, os resultados 
oferecem evidências úteis para orientar estratégias 
voltadas à melhoria da adaptação e do comprome-
timento estudantil.

Finalmente, o objetivo da presente pesquisa foi 
avaliar a depressão, a ansiedade e o estresse em 
uma amostra de estudantes universitários peruanos 
e identificar sua associação com sexo, idade e con-
dição laboral.

Delineamento amostral
Foi utilizada uma abordagem quantitativa com 

análise estatística de dados numéricos para examinar 
a relação entre as variáveis estudadas. O delineamen-
to foi não experimental, pois Depressão, Ansiedade e 
Estresse foram avaliados sem intervenção sobre seus 
valores. Aplicou-se um esquema analítico transversal; 
as informações foram obtidas em um único momen-
to e utilizadas para descrever e comparar essas con-
dições dentro da amostra.

Participantes
A pesquisa contou com uma amostra de 381 es-

tudantes matriculados no ciclo acadêmico 2025-I 
de uma universidade pública da Amazônia peruana. 
Para a coleta de dados, aproximadamente 450 estu-
dantes foram convidados a participar por meio da di-
vulgação de um questionário on-line em grupos aca-
dêmicos do aplicativo WhatsApp. Desse total, 381 
estudantes completaram validamente o questionário, 
correspondendo a uma taxa de resposta aproximada 
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RESULTADOS

Do total de participantes, 67,7% eram mulheres 
e 32,3% homens. Em relação à idade, 62,5% tinham 
entre 18 e 20 anos, enquanto os 37,5% restantes 
correspondiam a estudantes com mais de 20 anos. 
Quanto à condição laboral, 65,1% não trabalhavam 
e 34,9% exerciam alguma atividade profissional.

A Figura 1 mostra diferenças na distribuição das 

três variáveis avaliadas. A maior proporção de estu-
dantes sem sintomatologia foi registrada para ansie-
dade (55,1%), seguida de estresse (43,3%) e depres-
são (40,7%). Nos níveis intermediários destacam-se as 
categorias leve e moderada, que alcançaram 16,5% e 
20,2% em depressão, 20,5% e 24,4% em estresse, e 
13,4% e 24,9% em ansiedade.

4

de 84,7%. Devido a essa modalidade de acesso e 
participação, utilizou-se uma amostragem não proba-
bilística do tipo voluntária.

Em relação à formação acadêmica, os participan-
tes provinham de diferentes cursos de graduação ofe-
recidos pela instituição, principalmente das áreas de 
educação, administração e contabilidade. Quanto ao 
avanço no curso, foram incluídos estudantes de dife-
rentes ciclos acadêmicos, o que permitiu representa-
ção de níveis iniciais, intermediários e avançados da 
formação universitária. Além disso, os participantes 
pertenciam a diferentes turnos acadêmicos (manhã, 
tarde e noite), de acordo com a organização curricu-
lar institucional.

Também foram incluídos estudantes regularmente 
matriculados no semestre acadêmico 2025-I que cur-
savam graduação e aceitaram participar voluntaria-
mente mediante consentimento informado. Foram ex-
cluídos aqueles que não completaram integralmente 
o questionário, apresentaram respostas inconsistentes 
ou duplicadas, bem como aqueles que se encontra-
vam em situação de afastamento temporário ou licen-
ça acadêmica durante o período de coleta de dados.

Instrumento
A coleta de dados foi realizada por meio da Escala 

de Depressão, Ansiedade e Estresse (DASS-21), um 
instrumento de autorrelato desenvolvido para avaliar 
a presença e a severidade de sintomas associados 
à Depressão, Ansiedade e Estresse em populações 
gerais e universitárias. É composta por 21 itens distri-
buídos em três dimensões — depressão, ansiedade e 
estresse — com sete itens para cada uma. As respos-
tas são avaliadas por meio de uma escala Likert de 4 
pontos, variando de 0 (“não aconteceu comigo”) até 
3 (“aconteceu muito comigo”).

Sua brevidade e facilidade de compreensão favo-
receram seu uso em estudos com estudantes univer-
sitários. É importante destacar que a DASS-21 per-
mite identificar níveis de sintomatologia emocional, 
mas não constitui um instrumento de diagnóstico 
clínico de transtornos mentais. Quanto às proprie-
dades psicométricas, foram relatados altos níveis de 
confiabilidade (α = 0,969) e, na população peruana, 
evidências de adequada consistência interna36.

Procedimento
Os dados foram coletados conforme um plano 

previamente definido. A coleta ocorreu durante as se-
manas intermediárias do semestre acadêmico 2025-I. 
Primeiramente, foi solicitada e obtida autorização das 
autoridades universitárias para a realização do estu-
do. Posteriormente, os estudantes foram convidados 
por meio do aplicativo WhatsApp, recebendo o link 
da pesquisa e uma breve explicação sobre o objetivo 
do trabalho e a forma correta de preenchimento.

Uma vez atingido o total previsto de 381 partici-
pantes, o formulário foi encerrado e a coleta de da-
dos concluída.

Análise dos dados
A análise dos dados foi realizada em três etapas 

para assegurar resultados precisos. Inicialmente, ela-
borou-se uma figura demonstrando a distribuição 
percentual das variáveis principais (depressão, ansie-
dade e estresse). Em seguida, foi conduzida uma aná-
lise inferencial para explorar a associação entre essas 
variáveis e os fatores sociodemográficos sexo, idade 
e condição laboral, utilizando-se o teste do Qui-qua-
drado (X²) e o coeficiente V de Cramer para estimar 
a força da associação.

Por fim, calcularam-se correlações por meio do 
coeficiente rho de Spearman, sendo consideradas 
significativas aquelas com valor de p<0,05 e alta-
mente significativas aquelas com p<0,01. Todo o 
processamento e a análise estatística dos dados fo-
ram realizados utilizando o software IBM SPSS Sta-
tistics versão 25.

Aspectos éticos
O estudo foi desenvolvido respeitando os princí-

pios éticos da Declaração de Helsinque. Cada estu-
dante foi informado sobre os objetivos e caracterís-
ticas da pesquisa, e sua participação foi voluntária, 
com plena liberdade para desistir a qualquer momen-
to.

Além disso, foram implementadas medidas desti-
nadas a proteger a privacidade e a confidencialidade 
das informações, assegurando tanto o anonimato dos 
participantes quanto uma gestão responsável e segu-
ra dos dados coletados.

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
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Figura 1 - Distribuição percentual dos níveis de depressão, ansiedade e estresse.

Por sua vez, os casos severos e extremamente se-
veros representaram percentuais menores, embora 
relevantes, oscilando conjuntamente entre 6% e 12% 
dos estudantes em cada dimensão. Esses resultados 

evidenciam que, embora uma parcela considerável 
da população não apresente sintomas, existe um se-
tor importante com diferentes graus de comprometi-
mento emocional.

Como se observa na Tabela 1, a depressão apre-
sentou associação estatisticamente significativa com 
o sexo (p<0,05; V de Cramer = 0,166) e a idade 
(p<0,05; V de Cramer = 0,267), enquanto não foi en-
contrada associação com a condição laboral (p>0,05). 
Em termos de magnitude, a associação com o sexo 
foi fraca, enquanto a associação com a idade atingiu 
intensidade moderada, indicando que essas variáveis 
explicam apenas parcialmente a variabilidade nos ní-
veis de sintomatologia depressiva observados.

Na distribuição dos níveis de depressão, observa-

-se que as mulheres concentraram maior proporção 
de casos moderados (27,5%) e extremamente seve-
ros (7%), em comparação com os homens (17,9% e 
1,6%, respectivamente). Em relação à idade, os es-
tudantes entre 18 e 20 anos registraram percentuais 
mais elevados nos níveis moderado (30,7%) e severo 
(8,8%), enquanto os maiores de 20 anos situaram-se 
com maior frequência na categoria sem sintomato-
logia (55,2%), embora também tenham apresentado 
um percentual superior no nível extremamente seve-
ro (8,4%).

Tabela 1 - Associação entre a depressão e as variáveis sociodemográficas em estudantes universitários da 
cidade de Puerto Maldonado, 2025.

Depressão

SS L M S ES

Homens 60 (48,8 %) 30 (24,4 %) 22 (17,9 %) 9 (7,3 %) 2 (1,6 %)

Mulheres 105 (40,7 %) 48 (18,6 %) 71 (27,5 %) 16 (6,2 %) 18 (7,0 %)

Entre 18 e 20 anos 86 (36,1 %) 50 (21,0 %) 73 (30,7 %) 21 (8,8 %) 8 (3,4 %)

Mais de 20 anos 79 (55,2 %) 28 (19,6 %) 20 (14,0 %) 4 (2,8 %) 12 (8,4 %)

Trabalha 58 (43,6 %) 30 (22,6 %) 33 (24,8 %) 6 (4,5 %) 6 (4,5 %)

Não trabalha 107 (43,1 %) 48 (19,4 %) 60 (24,2 %) 19 (7,7 %) 14 (5,6 %)

**Teste do Qui-Quadrado
Nota: SS = Sem sintomatologia; L = Leve; M = Moderada; S = Severa; ES = Extremamente severa.

Variáveis p* V de Cramer

Sexo

Idade

Condição de 
trabalho

p<0,05

p<0,05

p>0,05

0,166

p<0,05

0,072
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Segundo a Tabela 2, a ansiedade apresentou asso-
ciação estatisticamente significativa apenas com a idade 
(p<0,05; V de Cramer = 0,178). O valor do coeficiente 
indica uma associação de baixa intensidade, sugerindo 
que a idade explica uma proporção limitada da variabili-
dade nos níveis de ansiedade observados.

Na distribuição dos níveis de ansiedade, os estudantes 
entre 18 e 20 anos apresentaram percentuais mais ele-
vados nas categorias leve (17,6%) e moderada (26,1%), 
enquanto entre os maiores de 20 anos predominou a 
categoria sem sintomatologia (63,6%), com menor re-
presentação nos níveis leve (6,3%) e moderado (23,1%).

Tabela 2 - Associação entre a ansiedade e as variáveis sociodemográficas em estudantes universitários da 
cidade de Puerto Maldonado, 2025.

Ansiedade

SS L M S ES

Homens 75 (61,0 %) 12 (9,8 %) 29 (23,6 %) 4 (3,3 %) 3 (2,4 %)

Mulheres 135 (52,3 %) 39 (15,1 %) 66 (25,6 %) 9 (3,5 %) 9 (3,5 %)

Entre 18 e 20 anos 119 (50,0 %) 42 (17,6 %) 62 (26,1 %) 8 (3,4 %) 7 (2,9 %)

Mais de 20 anos 91 (63,6 %) 9 (6,3 %) 33 (23,1 %) 5 (3,5 %) 5 (3,5 %)

Trabalha 68 (57,1 %) 24 (18,0 %) 32 (24,1 %) 6 (4,5 %) 3 (2,3 %)

Não trabalha 142 (57,3 %) 27 (10,9 %) 63 (25,4 %) 7 (2,8 %) 9 (3,6 %)

*Teste do Qui-Quadrado
Nota: SS = Sem sintomatologia; L = Leve; M = Moderada; S = Severa; ES = Extremamente severa.

Variáveis p* V de Cramer

Sexo

Idade

Condição de 
trabalho

p>0,05

p<0,05

p>0,05

0,094

0,178

0,097

De acordo com a Tabela 3, o estresse apresentou 
associação estatisticamente significativa com o sexo 
(p<0,05; V de Cramer = 0,258) e com a idade (p<0,05; 
V de Cramer = 0,213), enquanto não foram encontradas 
diferenças em função da condição laboral (p>0,05). Os 
valores do coeficiente sugerem associações de magni-
tude moderada, indicando que o sexo e a idade se re-
lacionam com os níveis de estresse, embora expliquem 
apenas parcialmente sua variabilidade.

Na distribuição dos níveis de estresse, as mulheres 
concentraram maiores percentuais nas categorias severa 
(15,5%) e extremamente severa (14,3%), em compara-
ção com os homens (4,1% e 3,3%, respectivamente). 
Quanto à idade, os estudantes de 18 a 20 anos relataram 
mais casos nos níveis severo (15,1%) e extremamente se-
vero (13%), enquanto entre os maiores de 20 anos pre-
dominou a categoria sem sintomatologia (52,4%), com 
menores proporções nas categorias de maior gravidade.

Tabela 3 - Associação entre o estresse e as variáveis sociodemográficas em estudantes universitários da 
cidade de Puerto Maldonado, 2025.

Estresse

SS L M S ES

Homens 63 (51,2 %) 25 (20,3 %) 26 (21,1 %) 5 (4,1 %) 4 (3,3 %)

Mulheres 92 (35,7 %) 38 (14,7 %) 51 (19,8 %) 40 (15,5 %) 37 (14,3 %)

Entre 18 e 20 anos 80 (33,6 %) 42 (17,6 %) 49 (20,6 %) 36 (15,1 %) 31 (13,0 %)

Mais de 20 anos 75 (52,4 %) 21 (14,7 %) 28 (19,6 %) 9 (6,3 %) 10 (7,0 %)

Trabalha 58 (43,6 %) 22 (16,5 %) 26 (19,5 %) 13 (9,8 %) 14 (10,5 %)

Não trabalha 97 (39,1 %) 41 (16,5 %) 51 (20,6 %) 32 (12,9 %) 27 (10,9 %)

*Teste do Qui-Quadrado
Nota: SS = Sem sintomatologia; L = Leve; M = Moderada; S = Severa; ES = Extremamente severa.

Variáveis p* V de Cramer

Sexo

Idade

Condição de 
trabalho

p>0,05

p<0,05

p>0,05

0,258

0,213

0,056

De acordo com a Tabela 4, foram identificadas 
correlações altamente significativas e diretas en-
tre as três variáveis emocionais avaliadas (p<0,01). 
A Depressão apresentou correlação direta com 
a Ansiedade (rho = 0,676) e com o Estresse (rho 
= 0,715). Da mesma forma, a ansiedade também 

apresentou correlação direta com o estresse (rho 
= 0,774).

Esses resultados indicam que, quanto maiores 
os níveis de depressão, maiores tendem a ser tam-
bém os níveis de ansiedade e estresse, evidencian-
do uma estreita relação entre as três variáveis.
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Tabela 4 - Correlação entre depressão, ansiedade e estresse em estudantes universitários da cidade de 
Puerto Maldonado, 2025.

Variáveis Depressão Ansiedade Estresse

Depressão 1 - -

Ansiedade 0,676** 1 -

Estresse 0,715** 0,774** 1

** p<0,01

A etapa universitária exige esforço constante e ca-
pacidade de adaptação. A essas demandas somam-
-se responsabilidades pessoais e sociais que podem 
provocar sobrecarga e alterar o equilíbrio emocional. 
Nesse cenário, a Depressão, a Ansiedade e o Estresse 
afetam o bem-estar psicológico, o desempenho acadê-
mico e a permanência no ensino superior. Este estudo 
teve como objetivo avaliar a presença dessas condi-
ções em estudantes universitários peruanos.

Os resultados mostram que, embora uma parcela 
importante dos estudantes não apresente sintomas, 
existe um grupo considerável que manifesta depres-
são, ansiedade ou estresse em diferentes níveis de 
severidade. Os graus leves e moderados foram os 
mais frequentes nas três dimensões, evidenciando a 
necessidade de medidas preventivas, uma vez que 
podem evoluir para quadros mais graves. Embora os 
casos severos e extremamente severos sejam menos 
numerosos, refletem um comprometimento emocio-
nal significativo. Esse achado coincide parcialmente 
com estudos prévios que também relatam depressão, 
ansiedade e estresse na população universitária8,37.

Além disso, é importante destacar que uma pro-
porção considerável de estudantes não apresentou 
sintomas nas três dimensões avaliadas, especialmen-
te no caso da ansiedade. Esse resultado sugere que 
nem toda a experiência universitária se traduz neces-
sariamente em sofrimento emocional. É possível que, 
nesses casos, intervenham fatores protetores, como 
apoio familiar e social, desenvolvimento de estratégias 
de enfrentamento ou condições favoráveis no ambien-
te acadêmico, aspectos já apontados como relevantes 
para o bem-estar psicológico dos estudantes universi-
tários32. Entretanto, essas variáveis não foram avaliadas 
no presente estudo, de modo que sua análise poderá 
ser abordada em pesquisas futuras.

Em relação ao sexo, os achados mostraram diferen-
ças significativas em depressão e estresse. As mulheres 
concentraram mais casos nos níveis moderado e ex-
tremamente severo, enquanto os homens situaram-se 
com maior frequência em categorias menos graves. 
De forma semelhante, no caso do estresse, as mu-
lheres registraram maior proporção de sintomas nos 
níveis severo e extremamente severo, enquanto os 

homens distribuíram-se majoritariamente em níveis de 
menor comprometimento. Isso coincide com algumas 
pesquisas anteriores38,39 e pode ser explicado pelo fato 
de que as mulheres tendem a experimentar com maior 
intensidade a pressão acadêmica e social, o que pode 
aumentar a vulnerabilidade emocional e o surgimento 
de sintomas mais graves, enquanto os homens tendem 
a relatar níveis mais baixos, possivelmente devido a di-
ferenças na percepção, expressão ou enfrentamento 
do sofrimento psicológico40,41.

Quanto à idade, os resultados mostraram diferen-
ças significativas em depressão, ansiedade e estresse. 
Os estudantes de 18 a 20 anos concentraram mais 
casos nos níveis moderado e severo, indicando maior 
vulnerabilidade na etapa inicial da formação univer-
sitária. Em contraste, entre os maiores de 20 anos 
predominou a ausência de sintomas, embora, na de-
pressão, também tenha sido registrado um percentual 
mais elevado no nível extremamente severo. Esse pa-
drão coincide com pesquisas recentes42,43 e pode ser 
explicado porque estudantes mais jovens costumam 
possuir menos recursos de enfrentamento e menor 
experiência para lidar com as exigências acadêmicas, 
tornando-se mais suscetíveis ao sofrimento psicológi-
co44,45. Em contrapartida, aqueles com mais de 20 anos 
podem ter desenvolvido estratégias de enfrentamento 
mais consolidadas, embora um subgrupo também ex-
perimente formas mais intensas de comprometimento 
emocional.

Embora tenham sido identificadas associações es-
tatisticamente significativas entre algumas variáveis 
sociodemográficas e os níveis de depressão, ansieda-
de e estresse, os coeficientes V de Cramer indicaram 
magnitudes predominantemente fracas a moderadas. 
Isso sugere que fatores como sexo e idade explicam 
apenas uma parte limitada da variabilidade observa-
da, sendo provável que outros elementos acadêmicos, 
pessoais ou contextuais também influenciem a saúde 
mental dos estudantes.

Os resultados também devem ser interpretados 
considerando o contexto regional no qual o estudo 
foi desenvolvido. As universidades localizadas na 
Amazônia peruana apresentam características socio-
educacionais particulares, como limitações no acesso 
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CONCLUSÕES

Conclui-se que os problemas de saúde mental 
mantêm presença significativa entre estudantes uni-
versitários. Embora parte dos participantes não te-
nha relatado sintomas, um grupo importante apre-
sentou sinais de depressão, ansiedade e estresse 
em diferentes níveis. Essa situação demonstra que 
o sofrimento emocional continua sendo frequente 
e requer atenção no ambiente acadêmico.

A análise mostrou diferenças segundo sexo e ida-
de: as mulheres registraram mais casos em níveis 
elevados de depressão e estresse, enquanto os es-
tudantes de 18 a 20 anos concentraram maior pro-
porção de sintomas moderados e severos nas três 
variáveis. Além disso, as correlações obtidas confir-
mam a estreita relação entre depressão, ansiedade 

e estresse, de forma que o aumento em qualquer 
um desses indicadores associa-se ao aumento dos 
demais. Esses dados reforçam a necessidade de uma 
abordagem integral que considere a interação entre 
diferentes manifestações emocionais.

Com base nesses achados, torna-se pertinente 
reforçar estratégias de prevenção e promoção da 
saúde mental no contexto universitário, especial-
mente nos grupos que apresentaram maiores ní-
veis de sintomatologia. A implementação de ser-
viços de apoio psicológico, oficinas de manejo do 
estresse e mecanismos de detecção precoce pode 
contribuir para o atendimento oportuno dessas 
problemáticas e para a melhoria do bem-estar es-
tudantil.

a serviços especializados de saúde mental, condições 
socioeconômicas diversas e processos de adaptação 
acadêmica que podem diferir daqueles observados 
em outras regiões do país. Esses fatores contextuais 
podem influenciar a forma como os estudantes viven-
ciam e enfrentam as exigências da vida universitária, 
tornando sua consideração relevante para compreen-
der de maneira mais ampla os níveis de bem-estar e 
sofrimento emocional nessa população.

Em relação à condição laboral, os resultados não 
mostraram diferenças significativas nos níveis de de-
pressão, ansiedade ou estresse. Tanto os estudantes 
que trabalhavam quanto aqueles que não trabalhavam 
apresentaram proporções semelhantes nas diferentes 
categorias de sintomatologia. Isso indica que, ao me-
nos nesta amostra, possuir emprego não representou 
um fator que agravasse nem atenuasse claramente 
o sofrimento emocional. É possível que, para alguns 
estudantes, trabalhar represente uma carga extra so-
mada às exigências acadêmicas, enquanto para outros 
signifique uma fonte de renda e apoio que auxilia no 
enfrentamento dessas demandas. Essa diferença de 
percepções pode explicar a ausência de contrastes 
marcantes entre os dois grupos.

Neste estudo também foi observada uma correla-
ção direta e significativa entre depressão, ansiedade 
e estresse. Esse resultado coincide com o relatado na 
literatura, na qual se reconhece que essas três dimen-
sões do sofrimento emocional costumam manifes-
tar-se conjuntamente na população universitária. Em 
outras palavras, os estudantes que apresentam níveis 
mais elevados em uma dessas variáveis tendem tam-
bém a apresentar níveis elevados nas demais. Resulta-
dos semelhantes foram documentados em pesquisas 
anteriores46,47.

Este estudo possui como ponto forte a análise 
conjunta da depressão, ansiedade e estresse em es-

tudantes universitários. Além de identificar sua pre-
sença, descreve como essas condições se distribuem 
segundo o nível de severidade. Embora existam di-
versas pesquisas sobre saúde mental na população 
universitária, ainda é necessário continuar produzin-
do evidências em contextos regionais específicos. 
Nesse sentido, os resultados fornecem informações 
sobre estudantes de uma universidade pública loca-
lizada na Amazônia peruana, um contexto que re-
cebeu menor atenção na literatura científica. Além 
disso, a análise de variáveis sociodemográficas como 
sexo, idade e condição laboral permite reconhecer 
diferenças entre subgrupos e oferece elementos que 
podem contribuir para orientar ações de prevenção 
e apoio no ambiente universitário.

Entre as principais limitações do estudo, reco-
nhece-se que a pesquisa foi realizada em apenas 
uma universidade, o que restringe a possibilidade 
de generalização dos resultados para outros con-
textos educacionais. Além disso, o uso de questio-
nários de autorrelato pode estar sujeito a vieses 
de percepção e à tendência de fornecer respostas 
socialmente aceitáveis. Adicionalmente, a variável 
idade foi categorizada em apenas dois grupos, o 
que pode ter reduzido a variabilidade das informa-
ções disponíveis e limitado a identificação de di-
ferenças mais específicas entre subgrupos etários. 
Por outro lado, a utilização de um questionário 
on-line distribuído por meio do WhatsApp pode 
ter gerado certo grau de autosseleção dos partici-
pantes, já que a participação dependia da decisão 
voluntária de responder à pesquisa. Finalmente, o 
momento de aplicação do questionário durante o 
semestre acadêmico pode ter influenciado os ní-
veis de sintomatologia relatados, considerando 
que as demandas e avaliações tendem a variar ao 
longo do período letivo.
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