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Destaques: (1) Estudantes de enfermagem apresentam 
alto nível de estresse acadêmico. (2) O tempo de uso do 
computador é um preditor de estresse acadêmico. (3) O 
brilho da tela do computador é um preditor de estresse 
acadêmico. (4) Ter entre 30 e 39 anos e ser homem é 
fator de proteção contra o estresse acadêmico. (5) Estudo 
realizado em seis universidades peruanas.

Objetivo: analisar quais variáveis tecnológicas, derivadas do 
uso de dispositivos eletrônicos, predizem o estresse acadêmico e 
suas dimensões em estudantes de enfermagem. Método: estudo 
transversal do tipo analítico, realizado em 796 estudantes de 
seis universidades do Peru. Foi utilizada a escala SISCO e foram 
estimados quatro modelos de regressão logística para a análise, com 
seleção das variáveis por etapas. Resultados: entre os participantes, 
87,6% apresentaram alto nível de estresse acadêmico; o tempo de 
uso do aparelho eletrônico, o brilho da tela, a idade e o sexo foram 
associados ao estresse acadêmico e suas três dimensões; a posição 
de uso do aparelho eletrônico foi associada à escala total e às 
dimensões estressores e reações. Por fim, a distância entre o rosto 
e o dispositivo eletrônico foi associada à escala total e à dimensão 
das reações. Conclusão: variáveis tecnológicas e características 
sociodemográficas predizem estresse acadêmico em estudantes de 
Enfermagem. Sugere-se otimizar o tempo de uso dos computadores, 
regular o brilho da tela, evitar sentar-se em posições inadequadas e 
atentar-se à distância da tela, a fim de diminuir o estresse acadêmico 
durante o ensino a distância.

Descritores: Estresse Psicológico; Computadores; Grupos Etários; 
Estudantes de Enfermagem; Educação à Distância; Infecções 
por Coronavírus.
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Introdução

Em todo o mundo, a pandemia pela COVID-19 

teve um efeito negativo na formação dos estudantes de 

Ciências da Saúde, devido a vários fatores. Um deles foi 

o uso generalizado das novas tecnologias da informação, 

uma vez que as aulas presenciais foram suspensas, e o 

ensino a distância, implementado(1). Da mesma forma, 

um estudo que avaliou estressores acadêmicos – durante 

a primeira semana de transição para a educação on-line – 

relatou que o acesso à internet e as dificuldades no uso de 

plataformas digitais foram, respectivamente, o segundo 

e o terceiro fator mais frequente para as mulheres(2).

As inter-relações entre pessoas e máquinas, descritas 

como Human Computer Interface (HCI), e os estudos de 

ergonomia cognitiva e usabilidade explicam como certos 

aspectos do design das interfaces auxiliam ou dificultam 

essa interação. Isso causa estresse, que facilita ou dificulta 

o aprendizado e influencia a motivação das pessoas em 

temas como ensino, trabalho e interações sociais(3). 

Do ponto de vista adaptativo, o estresse é uma resposta 

endócrina, imunológica e comportamental à presença 

de um estímulo ou ameaça ambiental(4). Esse construto 

psicológico, no contexto educacional, foi descrito como 

estresse acadêmico (EA), abordado como um processo 

sistêmico em três etapas: percepção de estímulos 

estressantes, sintomas que indicam desequilíbrio sistêmico 

e estratégias que o aluno utiliza para enfrentar o estresse 

e restaurar o equilíbrio sistêmico(5).

Estudos anteriores à pandemia, realizados em 

universitários, apontam como preditores do EA a satisfação 

com a vida, o lócus de controle e o gênero(6); e, como 

fator de proteção, a prática de atividade física(7). Enquanto 

estudos realizados durante a transição para o ensino a 

distância, considerando as mudanças na modalidade de 

ensino, motivadas pela COVID-19, aumentaram o nível de 

EA(2); por outro lado, os alunos que tiveram acesso a um 

programa de apoio – dispondo de recursos necessários 

para a aprendizagem a distância – apresentaram níveis 

mais baixos de EA(8). Além disso, foi relatado que o 

estresse está associado à renda familiar, a ter um espaço 

privativo para estudar e ao tipo de aparelho eletrônico 

utilizado(9). No entanto, são poucos os estudos que avaliam 

o efeito das condições de uso do dispositivo eletrônico 

(DE) no EA.

Por esse motivo, identificar os aspectos que causam 

estresse em alunos usuários de computador, embora 

tecnicamente desafiador, é de extrema importância 

no contexto educacional, principalmente no cenário 

de ensino a distância, no qual o uso de DEs se tornou 

generalizado. Com base nessa premissa, foi levantada a 

seguinte questão de pesquisa: qual a relação entre as 

condições de uso dos DEs com a EA em estudantes de 

enfermagem? Desse modo, o presente estudo teve como 

objetivo analisar quais variáveis tecnológicas, derivadas 

do uso de DEs, predizem o estresse acadêmico e suas 

dimensões em estudantes de enfermagem.

Método

Desenho do estudo

Trata-se de um estudo quantitativo e transversal, 

do tipo analítico, orientado pela ferramenta Standards 

for Quality Improvement Reporting Excellence (SQUIRE).

Local de pesquisa

O estudo foi realizado na cidade de Lima, no Peru. 

Estudantes de enfermagem de seis universidades (três 

públicas e três privadas) localizadas em cinco cidades do 

Peru (Lima, Amazonas, Ayacucho, Chiclayo e Cajamarca) 

foram convidados a participar; a pesquisa foi executada 

durante os meses de maio a julho de 2021.

População e amostragem 

A população foi composta por 1.945 alunos. 

Os critérios de inclusão foram: estar matriculado entre o 

primeiro e o décimo semestre do curso de Enfermagem 

nas universidades participantes do estudo e possuir um 

DE com acesso à internet. Foram excluídos os menores 

de 18 anos. A amostra calculada foi de 796 alunos – 

selecionados por amostragem não probabilística.

Instrumento

Utilizou-se a técnica de survey por meio de questionário 

virtual. Na primeira seção do instrumento, foi solicitado o 

consentimento livre e esclarecido, que incluía uma pergunta 

para consultar o desejo de participar do estudo.

As condições de uso do DE utilizado para assistir às 

aulas (tempo de uso, distância entre a face e o DE, posição 

ao usar o DE, brilho da tela, duração do repouso e uso do 

filtro de tela) foram consideradas como possíveis preditores 

de EA, assim como as variáveis sociodemográficas (idade, 

sexo e ocupação), uso de óculos, conhecimento e praticar 

a regra 20-20-20 da oftalmologia.

O nível de EA foi determinado por meio do inventário 

SISCO(4), composto por 21 itens, agrupados em três 

dimensões: estressores, sintomas e estratégias de 

enfrentamento (sete itens para cada dimensão). Suas 

opções de resposta variaram entre nunca = 0 pontos 

e sempre = 5 pontos. Considerou-se baixo nível 
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de EA (de 0 a 71 pontos) e alto nível de EA (de 72 

a 105 pontos). A escala original foi validada por 20 

especialistas. A validade genérica relata coeficientes de 

concordância V de Aiken maiores que 0,75; a validade 

de construto reporta coeficientes de correlação r de 

Pearson corrigida por maiores que 0,2; e, um Alfa de 

Cronbach de 0,85. Posteriormente, a escala foi validada 

em universitários peruanos(10) e chilenos(5). Além disso, 

com os dados coletados, determinou-se que a escala 

possui confiabilidade adequada com um Alfa de Cronbach 

de 0,885.

Procedimentos de coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio de um 

formulário elaborado no Google Forms, divulgado nas 

redes sociais das instituições de saúde, nas sociedades 

científicas de Enfermagem e nas universidades que 

oferecem pós-graduação em programas de Enfermagem, 

entre os meses de abril e junho de 2021. O tempo 

aproximado de aplicação do formulário foi de 30 minutos.

Análise estatística dos dados

Inicialmente, foram realizadas análises descritivas 

das variáveis do estudo. Posteriormente, a escala 

EA e suas dimensões foram dicotomizadas, ou seja, 

pessoas com níveis baixos e ausentes de estresse foram 

categorizadas como tendo baixo estresse e as com 

níveis moderado e grave, como tendo alto estresse. 

Em seguida, foram realizados quatro modelos de 

Regressão Logística para prever o EA e suas dimensões 

em estudantes de enfermagem; as variáveis preditoras 

foram escolhidas por meio de um algoritmo de seleção 

stepwise, que determina, por meio de mudanças no Akaike 

Information Indicator (AIC), as variáveis que possuem 

melhor capacidade preditiva sobre a variável resposta. 

Nos modelos resultantes, foi feito um diagnóstico de 

outliers e de cumprimento de pressupostos, tendo-se 

observado que nenhum caso foi atípico e todos os 

pressupostos da regressão logística foram cumpridos. 

Para interpretar os parâmetros da regressão logística, 

foi necessário exponenciar os coeficientes e lê-los em 

termos de odds ratio – razão de chances. Todas as análises 

foram realizadas no software R v4.0.1(11).

Aspectos éticos

A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética da 

Universidad Nacional Toribio Rodríguez de Mendoza de 

Amazonas (carta n.º 001-2021). Os princípios éticos 

de dignidade, autonomia e livre arbítrio para participar 

do estudo foram respeitados, mediante anuência do 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, todos 

eles consoantes aos princípios éticos exigidos pela 

regulamentação peruana.

Resultados

O questionário foi respondido por 796 estudantes de 

enfermagem, entre os quais, 80,5% (641) eram mulheres 

e a maioria encontrava-se na faixa etária entre 20 e 29 

anos (67,8%) e se dedicava apenas aos estudos (55,0%).

O DE mais utilizado pelos alunos de enfermagem 

durante suas aulas no modo remoto foi o computador 

(78,7%). Em relação ao tempo, a maioria dos participantes 

utilizava o DE por mais de quatro horas por dia (84,3%). 

Em geral, o utilizam a uma distância de 30 a 50 cm 

(55,4%). Em relação à posição que adotavam ao utilizar 

o DE, dois terços dos participantes relataram as posições 

sentadas e inclinadas diante de seus DEs (64,6%). 

A descrição das demais variáveis consideradas no estudo 

é apresentada na Tabela 1.

Tabela 1 – Frequências e percentuais das variáveis 

relacionadas ao uso do dispositivo eletrônico pelos 

acadêmicos de enfermagem (n=796). Lima, Peru, 2021

Variáveis N %

Principal DE* que utiliza para suas aulas 

Computador 627 78,7

Tablet 10 1,3

Smartphone 159 20,0

Tempo de uso do DE* durante as aulas (horas diárias)

Entre 1 e 4 125 15,7

Mais de 4 671 84,3

Distância entre o rosto e o DE* (centímetros)

Menos de 30 315 39,6

30-50 441 55,4

Mais de 50 40 5,0

Posição ao usar o DE*

Sentado inclinado 514 64,6

Sentado ereto 262 32,9

Deitado 20 2,5

Brilho da tela 

Opaco 177 22,2

Brilhante 520 65,3

Muito brilhante 99 12,5

Uso de óculos ao utilizar o DE*

Sim 385 48,4

Não 411 51,6

(continua na próxima página...)
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Variáveis N %

Duração do descanso (minutos)

1 a 5 240 30,1

6 a 10 287 36,1

11 a 19 198 24,9

Mais de 20 71 8,9

Usa filtro de tela 

Não 593 74,5

Às vezes 121 15,2

Sim 82 10,3

Conhecimento da regra 20-20-20

Sim 105 13,2

Não 691 86,8

Aplicação da regra 20-20-20

Sim 50 6,3

Não 746 93,7

*DE = Dispositivo eletrônico

O maior percentual de estudantes de enfermagem 

(86,6%) apresentou nível alto na escala total de EA e 

apenas 13,4% apresentaram nível baixo; um resultado 

semelhante foi encontrado nas dimensões. Na escala de 

estressores, 80,2% relataram nível alto e 19,8%, nível 

baixo; na escala de reações, 73,7% apresentaram nível 

alto e 26,3%, nível baixo. Por fim, na escala de confronto, 

83,7% apresentaram nível alto e 16,3%, nível baixo.

(continuação...)
A Tabela 2 apresenta o modelo de regressão 

logística resultante da seleção das variáveis por etapas 

para a predição da escala total EA. Para esse modelo, 

o algoritmo selecionou as variáveis sexo, idade, tempo de 

uso, distância do rosto, posição ao usar e brilho da tela. 

Observa-se que pessoas que utilizam o DE por mais de 

cinco horas por dia apresentam uma razão de chances 

2,85 (p < 0,001) vezes maior de ter EA elevada do que 

aquelas que utilizam o DE por menos tempo. Por outro 

lado, pessoas que usam DEs sentadas na vertical têm uma 

razão de chances 58% (p < 0,001) menor de apresentar 

altos níveis de estresse do que pessoas que usam seus 

aparelhos sentadas inclinadas. Pessoas entre 30 e 39 

anos têm uma razão de chances 62% (p < 0,01) menor 

de apresentar EA elevado do que pessoas entre 18 e 20 

anos. Da mesma forma, pessoas com mais de 40 anos 

têm uma razão de chances 67% (p < 0,05) menor de 

apresentar níveis elevados de EA do que pessoas entre 18 

e 20 anos. Igualmente, as pessoas que assistem à tela do 

DE no modo muito claro têm uma razão de chances 5,66 

(p < 0,01) maior de ter altos níveis de EA do que as que 

a usam no modo escuro. Os homens têm 53% (p < 0,01) 

menor razão de chances de apresentarem altos níveis 

de estresse do que as mulheres. Por fim, as pessoas que 

usam seus DEs a uma distância de 30-50 centímetros do 

rosto têm uma razão de chances 1,85 (p < 0,05) vezes 

maior de apresentar altos níveis de EA do que as que 

usam os DEs a uma distância menor. 

Tabela 2 – Regressão logística com seleção de variáveis stepwise para a predição da escala total de estresse acadêmico 

em estudantes de enfermagem (n=796). Lima, Peru, 2021

Variável b* EP† Exp (b)‡

Intercepto 1,02|| 0,43 2,78

Tempo de uso do DE§ (>5 horas) 1,04¶ 0,26 2,85

Posição ao usar o DE§ (sentado ereto) -0,87¶ 0,23 0,42

Posição ao usar o DE§ (deitado) -0,83 0,63 0,44

Idade (20-29 anos) 0,10 0,30 1,11

Idade (30-39 anos) -0,96|| 0,38 0,38

Idade (>40 anos) -1,12 0,63 0,33

Brilho da tela (brilhante) 0,39 0,25 1,49

Brilho da tela (muito brilhante) 1,73** 0,64 5,66

Sexo (masculino) -0,76** 0,27 0,47

Distância entre o rosto e o DE§ (30-50 centímetros) 0,61|| 0,24 1,85

Distância entre o rosto e o DE§ (>50 centímetros) 0,27 0,47 1,31

*b = Coeficiente não padronizado; †EP = Erro padrão; ‡B = Coeficiente padronizado; §DE = Dispositivo eletrônico; ||Valor p < 0,05; ¶Valor p < 0,001; 
**Valor p < 0,01

A Tabela 3 apresenta o modelo logístico resultante do 

algoritmo de seleção stepwise para a predição da dimensão 

do estressor. Para esse modelo, foram selecionadas as 

variáveis idade, sexo, distância da face, tempo de repouso, 

posição de uso e tempo de uso do DE. Em relação à posição, 

as pessoas que utilizam o DE sentadas na vertical têm 64% 

(p < 0,001) menos razão de chances de apresentar um 

alto nível de estressores em comparação com aqueles que 

usam o DE sentadas inclinadas. Além disso, estudantes 

que usam os dispositivos por mais de cinco horas têm uma 
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razão de chances 2,53 (p < 0,01) maior de relatar alto 

nível de estressores do que aqueles que usam o dispositivo 

por menos de cinco horas. Pessoas entre 30 e 39 anos 

têm 53% (p < 0,05) e aquelas com mais de 40 anos têm 

85% (p < 0,001) menor razão de chance de apresentar 

alto nível de estressores do que pessoas entre 18 e 20 

anos. Os homens têm uma razão de chances 49% (p < 

0,01) menor de ter um alto nível de estressores do que 

as mulheres. Em relação ao brilho, as pessoas que usam 

o DE no modo muito claro têm uma razão de chances 

4,32 (p < 0,01) maior de apresentar um alto nível de 

estressores do que aquelas que usam o DE no modo opaco. 

Por fim, os alunos que fazem pausas entre 10 e 19 minutos 

apresentam razão de chances 1,77 (p < 0,05) vezes maior 

de apresentar um alto nível de estressores do que aqueles 

que fazem pausas de menos de seis minutos. No entanto, 

pessoas que fazem pausas de mais de 20 minutos têm uma 

razão de chances 49% (p < 0,05) menor de apresentar 

altos níveis de estresse em comparação com aquelas que 

fazem pausas de menos de seis minutos.

Tabela 3 – Regressão logística com seleção de variáveis stepwise para a predição da dimensão estressores em 

estudantes de enfermagem (n=796). Lima, Peru, 2021

Variável b* EP† Exp (b)‡

Intercepto 0,76 0,41 2,15

Posição ao usar o DE§ (sentado ereto) -1,02|| 0,20 0,36

Posição ao usar o DE§ (deitado) -0,73 0,56 0,48

Tempo de uso do DE§ (>5 horas) 0,92|| 0,24 2,53

Idade (20-29 anos) 0,13 0,25 1,14

Idade (30-39 anos) -0,75¶ 0,35 0,47

Idade (>40 anos) -1,89** 0,61 0,15

Sexo (masculino) -0,67** 0,24 0,51

Brilho da tela (brilhante) 0,15 0,22 1,17

Brilho da tela (muito brilhante) 1,46** 0,49 4,32

Duração do descanso (6-10 min) 0,19 0,24 1,22

Duração do descanso (11-19 min) 0,57¶ 0,28 1,77

Duração do descanso (>20 min) -0,68¶ 0,34 0,51

Distância entre o rosto e o DE§ (30-50 cm) 0,40 0,21 1,50

Distância entre o rosto e o DE§ (>50 cm) -0,19 0,41 0,83

*b = Coeficiente não padronizado; †EP = Erro padrão; ‡B = Coeficiente padronizado; §DE = Dispositivo eletrônico; ||Valor p < 0,001; ¶Valor p < 0,05; 
**Valor p < 0,01

A Tabela 4 mostra o modelo resultante da análise de 

regressão logística com seleção stepwise para predizer 

a dimensão de reações do EA. O algoritmo selecionou 

para esse modelo as variáveis idade, sexo, ocupação, 

brilho da tela, posição ao usar e tempo de uso do DE. 

Observou-se que as pessoas que usam os DEs na posição 

sentada ereta têm uma razão de chances 59% (p < 

0,001) menor de relatar um alto nível de reações de EA 

do que as que usam o DE sentadas inclinadas. Em relação 

à idade, aqueles entre 30 e 39 anos tiveram uma razão 

de chances 47% (p < 0,05) menor de relatar um alto 

nível de reações de EA do que aqueles entre 18 e 20 

anos. Por outro lado, as pessoas que usam o DE por 

mais de cinco horas por dia relataram uma razão de 

chances 2,08 (p < 0,01) maior de desenvolver um alto 

nível de reações de EA do que aquelas que usam seus 

dispositivos por menos de cinco horas. As pessoas que 

usam o DE no modo muito claro são 3,91 (p < 0,001) 

vezes mais propensas a ter um alto nível de reações 

de EA do que aquelas que usam o DE no modo escuro. 

Os homens têm uma razão de chances 48% (p < 0,01) 

menor de ter um alto nível de reações de EA.

Tabela 4 – Regressão logística com seleção de variáveis stepwise para a predição da dimensão reação em estudantes 

de enfermagem (n=796). Lima, Peru, 2021

Variável b* EP† Exp (b)‡

Intercepto 0,73|| 0,41 2,09

Posição ao usar o DE§ (sentado ereto) -0,89¶ 0,20 0,41

Posição ao usar o DE§ (deitado) -0,36 0,56 0,69

Idade (20-29 anos) 0,30 0,24 1,36

(continua na próxima página...)
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Variável b* EP† Exp (b)‡

Idade (30-39 anos) -0,63 0,25 0,53

Idade (>40 anos) -1,00 0,35 0,37

Tempo de uso do DE§ (>5 horas) 0,73** 0,61 2,08

Brilho da tela (brilhante) 0,23 0,24 1,27

Brilho da tela (muito brilhante) 1,36¶ 0,22 3,91

Sexo (masculino) -0,65** 0,49 0,52

Ocupação (estuda e trabalha) -0,37 0,24 0,69

*b = Coeficiente não padronizado; †EP = Erro padrão; ‡B = Coeficiente padronizado; §DE = Dispositivo eletrônico; ||Valor p < 0,05; ¶Valor p < 0,001; 
**Valor p < 0,01

(continuação...)

Por fim, na Tabela 5, apresenta-se o modelo final 

de regressão logística com seleção de variáveis stepwise 

para a predição da dimensão de enfrentamento do EA. 

O algoritmo selecionou para esse modelo as variáveis 

sexo, idade, brilho da tela, tempo de uso e distância entre 

o rosto e o DE. Os alunos que utilizam o DE no modo claro 

têm uma razão de chances 1,78 (p < 0,01) vezes maior 

de apresentar um alto nível de enfrentamento do EA do 

que os que utilizam o aparelho no modo opaco. Da mesma 

forma, pessoas que usam a tela do DE no modo muito 

claro têm uma razão de chances 4,50 (p < 0,01) vezes 

maior de apresentar um alto nível de enfrentamento do 

EA do que aquelas que usam o celular no modo opaco. 

Por outro lado, pessoas que usam seus aparelhos por mais 

de cinco horas têm uma razão de chance 1,77 (p < 0,05) 

vezes maior de apresentar um alto nível de enfrentamento 

do EA do que aquelas que usam seus aparelhos por menos 

tempo. Pode-se observar que os homens, novamente, têm 

50% (p < 0,01) menor razão de chances de apresentar 

um alto nível de enfrentamento do EA do que as mulheres. 

Pessoas que seguram seus dispositivos a uma distância de 

30 a 50 centímetros têm uma razão de chances 1,68 (p < 

0,05) maior de apresentar um alto nível de enfrentamento 

do EA do que aquelas que seguram seus dispositivos a 

distâncias menores. Por fim, pessoas entre 30 e 39 anos 

têm 56% (p < 0,05) menor razão de chance de apresentar 

um alto nível de enfrentamento do EA do que aquelas 

entre 18 e 20 anos.

Tabela 5 — Regressão logística com seleção de variáveis stepwise para a predição da dimensão de enfrentamento 

entre estudantes de Enfermagem (n=796). Lima, Peru, 2021

Variável b* EP† Exp (b)‡

Intercepto 0,67 0,41 1,96

Brilho da tela (brilhante) 0,57|| 0,20 1,78

Brilho da tela (muito brilhante) 1,50|| 0,56 4,50

Tempo de uso do DE§ (>5 horas) 0,56¶ 0,24 1,77

Sexo (masculino) -0,70|| 0,25 0,50

Distância entre o rosto e o DE§ (30-50 cm) 0,51¶ 0,35 1,68

Distância entre o rosto e o DE§ (>50 cm) 0,20 0,61 1,23

Idade (20-29 anos) -0,02 0,24 0,99

Idade (30-39 anos) -0,81¶ 0,22 0,44

Idade (>40 anos) -0,42 0,49 0,66

*b = Coeficiente não padronizado; †EP = Erro padrão; ‡B = Coeficiente padronizado; §DE = Dispositivo eletrônico; ||Valor p < 0,001; ¶Valor p < 0,05

Discussão

Neste estudo realizado com alunos de Enfermagem 

que estavam em aulas na modalidade de ensino a 

distância, em tempos de pandemia pela COVID-19, 

o principal achado foi que a posição do aluno durante 

o uso do DE, o tempo de uso do DE e a distância e o 

brilho da tela do DE foram preditores do nível de EA e 

suas dimensões. No campo da ergonomia cognitiva, esse 

achado evidencia a influência que as condições de uso 

de dispositivos eletrônicos exercem na EA(3). Da mesma 

forma, uma revisão sistemática relatou uma associação 

entre o uso de Tecnologias de Informação e Comunicação 

(TIC) com tecnoestresse em diferentes desenhos de 

estudo em pessoas que trabalham com computadores(12).

Os achados deste estudo demonstram a necessidade 

de as universidades, por meio de diferentes departamentos 

ou áreas, como assistência universitária e/ou tutoria, 

implementarem estratégias que auxiliem os alunos a reduzir 

a EA ou outros problemas de saúde mental. O objetivo é 
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promover o aprendizado em tempos de pandemia pela 

COVID-19. Paralelamente, conscientizar os professores 

para que, durante o planejamento de suas sessões de 

ensino a distância, evitem agendar tempo prolongado em 

frente à tela, podendo programar pausas ativas.

Entre as condições de uso do dispositivo, o maior 

fator de risco foi o brilho da tela do DE, tanto em relação 

ao nível de EA como em todas as dimensões. Isso 

pode ocorrer porque um computador emite radiação 

eletromagnética de alta energia ou luz azul, que pode 

estressar o músculo ciliar no olho; eventualmente, 

a exposição contínua à tela do computador pode causar 

estresse ocular(13).

Como não foram encontrados estudos prévios em 

estudantes que avaliaram essa associação, esse achado 

pode estar de acordo com uma investigação realizada 

em cenários simulados, em que a exposição à luz 

natural (brilho médio) de uma floresta virtual poderia 

reduzir significativamente o estresse dos participantes, 

em comparação com níveis muito claros(14). Da mesma 

forma, um experimento que buscou reduzir o estresse 

por meio de dispositivos que exibiam empatia — para 

reduzir o efeito do estresse negativo, por meio do uso de 

luz azul — mostrou que a simples adição de luz azul tem 

tendência a reduzir o estresse mental(3). Isso, comparado 

ao estado normal, pode ser interpretado concluindo-se 

que, em humanos, o experimento sem luz induziu mais 

estresse do que o experimento com luz azul. Deduz-se 

que a luz azul pode ajudar a manter um nível mais baixo 

de estresse.

No entanto, a associação entre o brilho da tela e o 

estresse relatado neste estudo deve ser vista com cautela, 

pois o brilho foi determinado pelo participante com base 

em sua percepção, sem nenhum parâmetro de referência. 

Nesse sentido, recomenda-se, para futuros estudos que 

avaliem essa variável, que critérios uniformes devem ser 

considerados, como consultar a possibilidade de dividir 

em terços a barra de brilho do DE. 

Outro fator que aumentou o risco de EA — tanto 

na escala total quanto em todas as dimensões, relatado 

neste estudo — foi o tempo de uso do DE. Da mesma 

forma, estudo realizado na China relata que estudantes 

do sexo feminino, que passam mais de seis horas por 

dia em frente ao computador, apresentam maior nível 

de estresse, mas essa associação não foi observada nos 

homens(15). Da mesma forma, outro estudo realizado 

em 38 países da Europa e América do Norte relata que 

adolescentes que utilizam computadores para jogar jogos 

por mais de quatro horas têm maior risco de apresentar 

estresse(16). Entre os possíveis motivos que explicam 

essa associação, pode-se considerar que, se o aluno, 

durante a educação a distância, passa mais tempo em 

frente a um DE, isso pode aumentar seu sedentarismo 

e seu menor tempo para descansar ou realizar outras 

atividades recreativas(15).

Em consonância com estudos anteriores, verificou-

se que os alunos que adotam a postura sentada ereta, 

ao utilizarem o DE, apresentam menor nível de EA e 

de níveis das dimensões estressores e reações. Esse 

achado é explicado pelo fato de que se sentar nessa 

posição melhora a circulação sanguínea no corpo e reduz 

a distância entre o olho e o computador, o que minimiza 

a radiação eletromagnética emitida pelo computador(13).

Em relação às características sociodemográficas, 

neste estudo, verificou-se que os homens têm menor 

probabilidade de ter EA em relação às mulheres; esse 

resultado coincide com estudos anteriores à pandemia 

da COVID-19(6-7) e com estudo recente, indicando que 

as mulheres apresentam maior nível de EA, em todos 

os fatores avaliados; entre eles, destaca-se o fator 

relacionado às dificuldades metodológicas do professor e 

à sobrecarga do aluno(17); isso mostra que características 

sociodemográficas como idade e sexo são fatores 

mediadores na associação entre fatores tecnológicos 

e o EA.

Da mesma forma, no estudo, verificou-se que os 

alunos com idade entre 30 e 39 anos apresentam menor 

risco de apresentar alto nível de EA e em todas as 

dimensões avaliadas, em comparação com os alunos 

de idade entre 20 e 29 anos. Esse efeito aumenta entre 

os estudantes com mais de 40 anos, tanto no nível de 

EA como na dimensão dos estressores. No entanto, 

embora esse achado confirme a associação entre idade 

e estresse, estudos adicionais são necessários, pois 

uma revisão sistemática mostrou que não há tendência 

linear entre idade e tecnoestresse(12). Além disso, outro 

estudo verificou que não há associação entre o ano de 

estudo e o EA(17).

De acordo com pesquisas anteriores, estudantes 

universitários apresentaram alto nível de estresse 

acadêmico em tempos de pandemia pela COVID-19(2,8). 

Considerando que, nesse tempo, os universitários 

passaram muitas horas em seus celulares, laptops e 

outros tipos de equipamentos, é importante promover 

o design da tecnologia para que seja o mais relaxante 

e agradável possível. O instrumento eletrônico deve ter 

capacidade empática e atender às necessidades de seus 

usuários. A educação mediada pela tela, a pressão no 

trabalho, a pressão social e o mundo acelerado em geral 

podem causar estresse. No entanto, é importante notar 

que existem dois tipos de estresse: o positivo, chamado 

eustresse, e o negativo, chamado distresse — termos 

já bem conhecidos pelos profissionais que lidam com a 

saúde mental.
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O eustresse pode motivar e ajudar os humanos a 

serem mais produtivos. Quando as demandas impostas 

a um indivíduo (físicas ou psicológicas) são muito altas, 

o desempenho começa a declinar e o indivíduo começa 

a experimentar estresse negativo, ou seja, sentir 

angústia. A ansiedade pode fazer com que a pessoa se 

sinta doente(18), reduzindo muito a produtividade ou até 

pode causar depressão e exaustão(19). Existem diferentes 

maneiras de fazer equipamentos eletrônicos estimularem 

a empatia. Um exemplo são os parceiros empáticos, 

isto é, robôs virtuais com capacidades semelhantes às 

humanas(20); outros podem ser chatbots empáticos, que 

geram respostas empáticas usadas para diagnosticar e 

tratar doenças mentais(21). Outras formas que podem ser 

utilizadas são a luz e a cor, que podem impactar o estado 

emocional do ser humano(22). A intenção é criar um sistema 

de interfaces aplicado à educação e aprendizagem, para 

reduzir o estresse por meio da compreensão de como o 

aluno se sente mediante geração de respostas empáticas.

Este estudo teve algumas limitações metodológicas 

que se referem ao uso de óculos: não foi perguntado se foi 

receitado por um oftalmologista ou se foi automedicação. 

Além disso, não foi utilizada uma escala para determinar 

a luminosidade, apenas foi questionada a percepção que 

os alunos tinham. Além disso, em relação à distância 

do aparelho eletrônico, é necessário diferenciar o tipo 

de aparelho. Por outro lado, as informações foram 

coletadas por meio de autorrelato, o que introduz um 

viés na análise. No entanto, os pontos fortes do estudo 

foram o uso de um questionário validado e a pesquisa 

com estudantes de seis universidades, localizadas em 

diferentes regiões do Peru.

Este estudo é relevante e importante para entender 

como isto afeta o cérebro: o estresse causado por 

novas tecnologias; as mudanças na educação mediada 

por tecnologia e as rupturas da sociedade atual. Em 

primeiro lugar, sabe-se que o progresso tecnológico 

avança mais rápido que o desenvolvimento plástico do 

cérebro humano para se adaptar às mudanças; segundo, 

está apenas começando a fase de desenvolvimento das 

interfaces BCI (Brain Computer Interface) que serão 

mediadas por inteligência artificial e realidade virtual; 

grandes dados; a internet das coisas; o metaverso, entre 

outros. Todas essas mudanças, embora possivelmente 

positivas para a humanidade, afetarão o cérebro, 

exercendo forte pressão sobre ele para uma rápida 

adaptação. É óbvio que essas modificações envolverão 

esforço, estresse, flexibilidade cognitiva, criação de 

funções executivas e alta cognição social. Estudar como a 

mente (um conjunto de atividades e processos psíquicos 

conscientes e inconscientes, principalmente de natureza 

cognitiva) e as redes neurais é um fator muito importante 

para o preparo para um futuro próximo que influenciará 

decisivamente o comportamento humano.

Conclusão

Foram investigados estudantes de enfermagem 

peruanos que estavam recebendo ensino a distância, 

implementado como resultado da pandemia pela 

COVID-19; que estavam passando mais tempo usando 

o DE; que estavam usando a tela no modo muito 

brilhante; que tinham entre 30 e 39 anos e eram do 

sexo masculino. Essas características indicaram um alto 

nível de EA em suas três dimensões. Constatou-se que a 

posição em que a pessoa está sentada ereta, adotada pelo 

estudante, durante o uso do DE, reduz significativamente 

o risco de apresentar alto nível de EA, tanto na escala 

total quanto nas dimensões de estressores e reações. 

Da mesma forma, utilizar o DE a uma distância de 30 

a 50 centímetros em relação à face aumenta o risco de 

apresentar alto nível de EA na escala total e na dimensão 

confronto. Por fim, a duração de uma pausa maior que 

20 minutos reduz o risco de apresentar alto nível de EA 

apenas na dimensão estressora.

Com base nos achados, conclui-se que, para reduzir o 

alto nível de EA apresentado pelos alunos de enfermagem 

que estão em ensino a distância, sugere-se que os 

professores otimizem o tempo de uso dos computadores 

durante as sessões de aprendizagem; também, que as 

autoridades universitárias elaborem estratégias que 

promovam a regulação do brilho da tela e, por fim, que 

evitem a utilização dos DEs em posições inadequadas 

pelos alunos, os quais devem manter a devida distância. 

Devido à pandemia da COVID-19, os alunos estão 

usando DE com mais frequência para aprender, trabalhar 

e socializar, por períodos cada vez mais longos; sendo 

assim, sugere-se continuar investigando o impacto das 

condições de uso dos DEs no estado emocional das 

pessoas, em vários níveis de ensino.
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