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Resumo. O objetivo deste estudo foi avaliar os efeitos de um programa de Vipassana meditagio (VM) sobre estado de ansiedade,
depressao e qualidade de vida (QV) de profissionais em isolamento social no periodo de Lockdown durante a pandemia COVID19/2020.
Trata-se de um estudo experimental com intervengdo baseada em exercicios de VM com medidas de pré e pos testes de grupos
experimental e de controle com randomizagao simples. VM ¢ um treinamento de atengao e consciéncia, objetivando manter sobre
controle voluntario os processos mentais, desenvolvendo capacidades como, calma, concentragao e foco. Foram realizadas 15 sessoes
de VM, com duragao de 5 - 10 minutos cada. Os resultados monstraram melhoria nos scores de depressao (A%= -47,6%), ansicdade
(A%= -47,7%) e indicadores de QV (A%= 9,53), durante o lockdown de COVID-19/2020. Concluiu-se que a VM foi cfetiva
para todas as variaveis estudas em comparacdo com o grupo de controle. As melhoras foram constatadas no estado de ansiedade e
depressao, nos dominios de QV fisico, psicologico e de relagoes sociais, bem como na percepgao de QV geral dos participantes que
realizaram a pratica de medita¢io no periodo com 15 dias de Lockdown durante a pandemia de COVID-19 em 2020.

Palavras-chave: Meditacao, satide mental, lockdown, pandemia, COVID-19.

Abstract. The objective of this study to evaluate the effects of Vipassana meditation (VM) program on the state of anxiety, depression
and quality of life (QoL) of professionals in social isolation during the Lockdown period in pandemic COVID19/2020. This is an
experimental study with intervention based in VM exercises with pre - and post-test measures of experimental and control groups,
with simple randomization. VM is a training in attention and awareness, aiming to keep mental processes under voluntary control,
developing skills such as calm, concentration and focus. Fifteen sessions of VM were held, lasting from 5 - 10 minutes/session. The
results showed improvement in the scores of depression (A% = -47.6%), anxiety (A%= -47.7%) and QoL indicators (A%= 9.53),
during the lockdown COVID-19/2020. It was concluded that MV was effective for all variables studied in comparison with the
control group. Improvements were observed in state of anxiety and depression, in the physical domains, psychological and social
relationships, as well in the perception of general QoL of participants who performed the VM in period with 15 days of Lockdown
in pandemic COVID19/2020.

Keywords: Meditation, mental health, lockdown, pandemic, COVID-19.

Resumen. El objetivo de este estudio fue evaluar los efectos de un programa de meditaciéon Vipassana (MV) sobre el estado de
ansiedad, depresion y calidad de vida (CV) de profesionales en aislamiento social durante el periodo de confinamiento en la pandemia
de COVID19/2020. Se trata de un estudio experimental con intervencién basada en ejercicios de MV con medidas pre y post test
de grupos experimentales y control con aleatorizaciéon simple. VM es un entrenamiento de atencion y conciencia, cuyo objetivo es
mantener los procesos mentales bajo con control voluntario, desarrollando capacidades como la calma, la concentracion y el enfoque.
Se realizaron 15 sesiones de MV, con una duracion de 5 - 10 minutos cada una. Los resultados mostraron una mejoria en los puntajes
del estado de depresion (A%= -47,6%), ansiedad (A%= -47,7%) ¢ indicadores de CV (A%= 9,53), durante el confinamiento por la
COVID-19/2020. Se concluyo que la MV fue efectiva para todas las variables estudiadas en comparacion con el grupo control. Las
mejorias fueron observadas en el estado de ansiedad y depresion, en los dominios de las relaciones fisicas, psicologicas y sociales, asi
como en la percepcion de la CV general de los participantes que realizaron la practica de MV en el periodo con 15 dias de Lockdown,
durante la pandemia del COVID-19 en 2020.

Palabras clave: Meditacion, salud mental, confinamiento, pandemia, COVID-19.
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Introdugao

O novo coronavirus, COVID-19 ¢ uma doenca
caracterizada como zoonose, isto é, infec¢do transmissivel
entre animais e seres humanos, onde animais nao doentes
hospedam e eliminam agentes etiolégicos. Investigacoes
com base no sequenciamento genético do virus apontam
que morcegos ou pangolins sejam a provavel origem desse
virus (Lam et al., 2020).

Por conta do crescimento no numero de casos na
China e outros paises, a Organizacio Mundial da Satde
(OMS) declarou emergéncia de saude publica em janeiro
de 2020 (WHO, 2020a). Em marco deste mesmo ano,
foi declarado o estado de pandemia para que os paises
claborassem planos de contingéncia contra o virus (WHO,
2020b). O aumento no nimero de infec¢des e mortes ja era
expressivo em marco de 2020 com 760.040 casos e 40.842
mortes, apos seis meses, o niimero subiu para 32.925.668
casos confirmados e 995.352 mortes em setembro de 2020
no mundo (WHO, 2020a).

Embora, seja 0 método mais eficaz no combate a esse
tipo de doenca pandémica, o distanciamento social instalado
de forma repentina, potencializou possiveis disturbios em
relacdo a satide mental, causando a interrup¢do no curso
da vida diaria nas sociedades de todo o mundo (Arras-
Vota, Bordas-Beltrdn, Mondaca-Fernandez, & Rivera-
Sosa, 2021). Além desse agravo, a prestacio de servigos
associados a satde fisica e mental entraram em colapso,
inviabilizando o atendimento de toda a populagao por
profissionais especializados (Duan & Zhu, 2020).

O convivio social, a atividade fisica, entre outros
fatores sao fundamentais para o bem-estar dos seres
humanos (Ramalho et al., 2021) ¢, embora algumas redes
socais possam proporcionar interagdes pessoais, elas nao
substituem a necessidade de contato humano, o que pode
acarretar o aumento de sintomas depressivos e ansiedade
transitorios com classificacdo leve a moderada (Hari,
2018). De acordo com Duran-Aguero etal. (2022) pessoas
fisicamente ativas diminuiram o nivel de atividade fisica,
onde foi observado um aumento por atividades dentro de
casa no periodo da pandemia.

No momento pandémico, houve um aumento da
vigilancia em relagdo a vérios cuidados, causando diversos
problemas como: tomar medidas de prevengao (Rodriguez-
Fuentes, Campo-Prieto & Cancela-Carral, 2022), o que
associado a0 medo de infeccao pelo virus, levou a uma
sensacdo de ansiedade estado potencializada, causando
ou agravando a ansiedade trago, ou ainda o transtorno
de ansiedade (Galea, Merchant, & Lurie, 2020), além
da dificuldade de realizar as atividades laborais habituais
(Baena-Morales, Lopez-Morales & Garcia-Taibo, 2021).
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O estresse tem papel fundamental no desenvolvimento
¢ agravo de transtornos de satide mental (Herbert, 1997).
Uma em cada trés pessoas apresentam ansiedade e uma
em cada cinco, disttrbios do sono e sintomas depressivos,
pessoas que sofrem de transtornos de ansiedade generalizada
podem ter aumento de sintomas durante a pandemia. Os
sintomas depressivos podem piorar com a diminui¢do do
humor, energia ¢ interesse limitado pelas atividades do
dia-a-dia (Huang & Zhao, 2020). Cabe ressaltar ainda,
que existe caréncia na compreensio sobre os prejuizos a
satide mental, bem como a associacao ao distanciamento
ou isolamento social em razio da pandemia (Silva et al.,
2020).

Dentro desta perspectiva, estudos mostram que
pratica regular de meditagdo desenvolve beneficios para a
saude mental, entre este: a atencao e percepgoes refinadas
podem auxiliar nas situagdes complexas do cotidiano,
como no ambiente profissional, minimizando o impacto
e diminuindo as respostas  estressoras, tendo como
consequéncia a menor ativagao de genes inflamatorios
relacionados a patologias de saide mental, servindo como
um instrumento de autorregulagio do corpo, mesmo em
meio a pandemia de COVID-19 (Sampaio, Lima & Ladeia
2017; De Caldas-Melo et al., 2020; Cortez et al., 2022;
Silva, Boleto Rosado & Ramos, 2020).

Diante disto, a presente pesquisa pode justificar
sua realizacdo, onde a realidade do contexto da
saide mental em meio a um sério problema de satde
publica mundial, também em razio da possibilidade de
contribui¢ao para minimizar os efeitos antissociais da
COVID-19, como também o direcionamento da ado¢ao
de medidas de enfrentamento psicossocial para além das
medidas bioldgicas, fez surgir o seguinte problema de
pesquisa: quais os efeitos de um programa de meditagao
Vipassana (MV)) sobre estado de ansiedade, depressao e
qualidade de vida (QV) de profissionais em isolamento
social no periodo de lockdown durante a pandemia
COVID19/20207?

O objetivo desta pesquisa foi avaliar os efeitos de um
programa de MV sobre estado de ansiedade, depressao e
QV de profissionais em isolamento social no periodo de
lockdown durante a pandemia COVID19/2020.

Materiais e métodos

Tipo de Pesquisa

Trata-se de um estudo experimental com intervencio
baseada em exercicios de MV com medidas de pré e
pos testes de grupos experimental ¢ de controle com
randomizagao por sorteio simples (Thomas, Nelson &
Silverman, 2012).



Retos, numero 46 - 2022 (3° trimestre)

Participantes

Os participantes deste estudo foram profissionais liberais
e estudantes com atuacdo no municipio local da pesquisa,
de ambos os sexos, com idade igual ou superior a 18 anos,
residentes e domiciliados na cidade de Tucurui-PA.

Critérios de inclusdo, exclusdo e descontinuidade

Foram selecionadas pessoas de ambos os sexos
biolégicos, maiores de 18 anos, profissionais de qualquer
area de atuagdo profissional e estudantes, com experiéncia
prévia ou nao na pratica de meditacdo, que estavam
cumprindo o isolamento social durante o periodo de
Lockdown no municipio de Tucurui-PA. Foram excluidos:
os profissionais diagnosticados com COVID-19 quatorze
dias antes e durante o periodo de intervencio. Além
daqueles que por descontinuidade de ambos os grupos,
deixaram de responder aos instrumentos de avaliacdo,
como também aqueles, cujo a frequéncia ndo poderia ser
inferior a 75% na pratica MV,

Ap6s a aplicagao dos critérios de elegibilidade para
a amostra, a pesquisa foi iniciada com 32 participantes
separados de forma aleatéria simples em dois grupos de
16 participantes. Ao final do experimento o grupo MV
finalizou com os mesmos 16 participantes ¢ o grupo
controle finalizou com 10 participantes, onde seis deste
grupo foram excluidos por nao finalizarem as avaliagdes

requeridas.

Avaliacao de
Elegibilidade
N= 32
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Figura 1 - Fluxograma para inclusio dos participantes (processo aleatorizagao
simples). Fonte: Elaborado pelo autor, 2022

Instrumentos de avaliagdo
Avaliagdo de Anamnese

A avaliagao de anamnese, foi efetuada por via telematica,
através do Google Formulario®, onde foram obtidos os

dados pessoais dos participantes, como: nome, idade,
profissao, género, altura e peso. Além de informagaes sobre

contatos anteriores com a prética meditativa em geral.

Avaliagdo do estado de Ansiedade e Depressdo

As informacdes utilizadas para anélise dos indices de estado
de ansiedade e depressao foram realizadas através do Inventério
de Beck (Jackson-Koku, 2016), sendo Beck I - A para ansiedade
¢ Beck IT - D para depressao, com mostrado a seguir.

Inventario de ansiedade de Beck (BAI)

O Inventério de Ansiedade de Beck (Jackson-Koku,
2016), escala de auto-relato, mede a intensidade de
sintomas de ansiedade, constituida por 21 itens sobre
afirmagoes descritivas de sintomas de ansiedade e que
devem ser avaliados pelo sujeito com referéncia a si mesmo,
numa escala de 4 pontos que refletem niveis de gravidade
crescente de cada sintoma. O escore total ¢ o resultado da
soma dos escores dos itens individuais (Cunha, 2001).

Inventdrio de depressdo de Beck (BDI)

Desenvolvido como uma escala sintomética de
depresséo para uso com pacientes psiquiétricos, mas
mostrou-se um instrumento util para a populagéo em
geral. E a medida de auto-avaliacio, amplamente usada,
tanto em pesquisas como em clinicas (Cunha, 2001).
Cada item apresenta quatro alternativas de resposta, que
indicam graus crescentes de gravidade de depressio. O
escore total ¢ resultado da soma dos escores individuais dos

itens (Cunha, 2001).

Avaliagdo da Qualidade de Vida

WHOQOL-bref (World Health Organization Quality
of Life (versao abreviada). Para os niveis de QV, foi utilizado
o questionario disponibilizado pelo grupo WHO (Fleck et
al., 2000). Os dominios (DOM) referentes ao instrumento
de avaliacio estdo descritos no quadro 1.

Quadro 1 —
Dominios e Facetas do WHOQoL-BREF
Dominios Facetas
Dor e desconforto; energia e fadiga; sono e repouso;
I — Fisico mobilidade; atividades da vida cotidiana; dependéncia de

medicagdo ou de tratamentos; capacidade de trabalho

Sentimento positivos; pensar, aprender, memoria de

L concentragdo; autoestima; imagem corporal e aparéncia;

Il — Psicologico ] . Lo -
sentimentos negativos; espiritualidade/religido/ crengas

pessoais

III - Relagdes
clagoes Relages pessoais; atividade sexual; suporte (apoio) social

Sociais
Seguranga fisica ¢ protegao; ambiente no lar; recursos
financeiros; cuidados de satide e sociais: disponibilidade ¢
IV - Meio qualidade; oportunidades de adquirir novas informagdes e
Ambiente habilidades; participa¢dao em oportunidades de

recreagao/ lazer; ambiente fisico: polui¢do/ruido/ clima;
transporte

V — Score Geral Percepgio da qualidade de vida; satisfagdo com a satide

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022
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Forma de aplicagdo das avaliagdes

Todos questionarios foram transcritos para o Google
Formulério®, plataforma gratuita para criagio de
formularios online, na qual o usudrio pode produzir
pesquisas com perguntas de miltipla escolha, fazer questaes
discursivas, solicitar avaliagdes em escala numérica, entre
outras op¢des. Cada participante recebeu um link através
do aplicativo de mensagens instantancas WhatsApp® e
por email pessoal, que o redirecionava para a plataforma
do Google Formulario®.

Procedimentos de intervengdo
Grupo experimental — Método de Meditacdo Vipassana (MV)

O método de
silenciosa, vindo da técnica MV (Gethin, 1998) foi aplicado

meditacao passiva-concentrativa-

durante o periodo de 15 dias em profissionais liberais e
estudantes no municipio que esteve em Lockdown.

A técnica supracitada ¢ uma das possibilidades de
aplicagao da meditagdo de atencdo plena, cujo objetivo,
¢ a observagdo das sensagdes fisicas do corpo (Gethin,
1998) O procedimento foi realizado através de videoaulas
¢ 4udio, usando a plataforma do aplicativo de mensagens
instantaneas Telegram@ com as orienta¢des do instrutor/
pesquisador, estratégias semelhantes de agdo durante o
confinamento foram usadas no estudo de Silva (2022).

Em um primeiro video os participantes foram orientados
a praticar a respira¢ao nasal diafragmatica. A partir de
entao, foi iniciado o envio das praticas meditativas MV em
forma de audio. Estas, por sua vez, dispunham de tempo
pré-estabelecido de, no minimo cinco e, no méximo oito
minutos de intervencao, sempre com acompanhamento do
instrutor.

A estrutura base da pritica foi dividida em trés
momentos:

Momento 1 - houve relaxamento guiado por meio
da prética meditativa de escaneamento corporal,
utilizando a respiracao como viés de percep¢ao das
sensagdes corporeas.

Momento 2 - os participantes eram estimulados a
estabelecerem um ritmo de respiracao baseado
em trés ciclos, respectivamente, inspiragao,
reten¢do de ar e expiracao, cada qual com a mesma
quantidade de tempo, qual seja, trés segundos.

Momento 3 - logo ap6s, eram orientados a fixar a
concentragdo nesta contagem de forma silenciosa,
até que fossem convocados novamente, de forma
que sempre voltassem a atenc¢ao para esta contagem
ap6s perceberem qualquer dispersio mental.

No final, foram convocados a retomar a atencao para o
ambiente externo e os estimulos sonoros advindos deste,

finalizando a pratica.
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Grupo de controle

O grupo controle foi orientado ao preenchimento dos
formularios de pré e pos testes. Os participantes também
foram orientados a nao realizarem pratica meditativa de
qualquer método durante o mesmo periodo de aplicacao
da intervencao, bem como a manutencao do isolamento
social.

Ao final do estudo, foi disponibilizado aos participantes
do grupo controle a mesma técnica de meditagio em
perfodo igual ao grupo experimental como forma de
respeito a dignidade humana, em conformidade com a
ética da pesquisa com seres humanos.

FEtica da pesquisa

Todo o procedimento de investigagao foi fundamentado
aos preceitos éticos de pesquisa com  seres humanos,
dispostos na resolugao n° 466/12 (Brasil, 2012). Além
disso, o processo de coleta de dados seguiu as diretrizes
contidas no documento intitulado “orientagdes para
procedimentos em pesquisas com qualquer ctapa em
ambiente virtual”, divulgadas através do oficio circular
n° 2/2021 da Comissao Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) publicado em 24 de fevereiro de 2021. Dessa
forma, o estudo foi aprovado sob parecer n° 4398718 da
Universidade Estacio de Sa- R].

Resultados

A tabela 1 apresenta os dados descritivos dos grupos
estudados com valores de tendéncia central e dispersao
(média e desvio padrao), além da comparacio em linha de
base das variaveis dependentes.

Tabela 1 —
Dados das variaveis descritivas ¢ comparagdao em linha de base das variaveis
dependentes
Grupo Grupo
Meditagao, n=16 Controle, n=10
Varidveis Média DP  Meédia DP  p-valor
Idade (anos) 27,2 7,8 26,0 8,1 0,715
Massa Corporal (kg) 70,7 15,1 61,2 134 0,115
Altura (m) 1,68 0,08 1,61 0,07 0,065
IMC (kg/m?) 24,81 3,7 232 36 0,293
Beck A (score) 14,9 10,9 16,6 10,7 0,708
Beck D (score) 13,1 8,7 19,5 12,2 0,133
WHOQoL (score) 13,75 1,44 13,2 2,7 0,507

DP= desvio padrdo; Beck A= avaliagdo de ansiedade; Beck D= avaliacio de
depressio; WHOQoL = World Health Organization Quality of Life. Fonte:
Elaborado pelos autores, 2022

A figura 2 apresenta os resultados para as avaliagdes
de ansiedade dos grupos de MV e de controle. As anélises
mostraram uma melhora estatistica p<0,05 favoravel ao
grupo MV nas medidas intra (A%= -47,7%; p=0,002) com
Effect Size = -0,65 ¢ intergrupos comparado ao controle
(p=0,003) para o estado de ansiedade. Esses resultados,
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mostram que o MV ajudou a melhorar efetivamente o
estado de ansiedade do grupo que sofreu a intervengao e
nao melhorou o grupo de controle.
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Figura 2 apresenta os resultados para o estado de ansiedade de Beck. O simbolo (*) indica
um valor de p<0,05 intra grupo ¢ o simbolo (#) indica o valor de p<005 intergrupos

A figura 3 mostra os resultados para o estado de
depressao, onde os dados mostraram melhoras intra (A%=
-47,6%; p=0,001) com Effect Size = -0,72 e intergrupos
(p=0,013) também favoraveis ao grupo MV comparado ao
controle, apos o periodo de intervengdo. Esses resultados
também mostram efetivamente a eficiencia do MV na
melhora do estado de depressdo, o que nao ocorreu com o

grupo de controle.
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Figura 3. Apresenta os resultados para o estado de depressao de Beck. O simbolo (*) indica
um valor de p<0,05 intra grupo e o simbolo (#) indica o valor de p<005 intergrupos

A figura 4 apresenta os resultados para as avaliacoes
de QV dos grupos de meditagio ¢ de controle. As
analises mostraram uma melhora estatistica p<0,05
para o grupo MV nas medidas intra grupo nos dominios
1 ¢ 2. Na comparagao intergrupos houve diferenca
p<0,05 em todos os dominios em favor do grupo
MV: DOM 1 (A%=18,65%; cffect size (d) = 1,45),
DOM 2 (A%=8,86%; cffect size (d) = 0,39), DOM 3
(A%=9,14%; effect size (d) = 0,46), com excecio do
dominio 4 (A%=5,65%; effect size (d) = 0,45).
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Figura 4. Apresenta os resultados para as dimensoes de QV. O simbolo (*) indica
um valor de p<0,05 intra grupo ¢ o simbolo (#) indica o valor de p<005 intergrupos

Além disso, a figura 5 mostrou uma melhora (p<0,05)
no escore de QV geral favoravel ao grupo MV (A%=9,53%;
effect size (d) = 0,91) comparado ao grupo controle, apos

o periodo de intervencao.
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Figura 5. Apresenta os resultados para o escore geral de QV. O simbolo (#)
indica o valor de p<005 intergrupos

Discussao

Os resultados do presente estudo demonstraram
melhoria nos scores de depressao, ansiedade e indicadores
de QV dos voluntarios que realizaram MV, durante o
lockdown de COVID-19/2020. A principais descobertas
foram atribuidas a melhoria no estado de satide mental,
referentes a ansiedade, depressao e ao sono dos praticantes
de MV quando comparados ao grupo controle.

Dados apresentados em pesquisas no comego da
pandemia em 2020, ji sinalizavam para um aumento
potencial de problemas na satide mental. Huang ¢ Zhao
(2020) constataram que 13,8% da populagio chinesa
desenvolveu sintomas depressivos leves, 12,2% moderados
e 4,3% sintomas graves. Outra pesquisa, mostrou que 10%
dos profissionais da satide na China demonstram sintomas
de transtorno de ansiedade poés-traumatico, decorrentes
da rotina de trabalho com pacientes diagnosticados com
COVID-19 (Ramirez-Ortiz et al.,, 2020). No mesmo
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estudo, os indices de saide mental de 1.250 profissionais
com COVID-19, mostrou que 71,5% apresentaram
angustia, 50,4% depressio, 44,6% ansicdade ¢ 34,0%
insonia. Dados que vem ao encontro dos beneficios
alcancados pela presente pesquisa.

Os resultados da presente pesquisa para os indices do
estado de ansiedade, revelou que o grupo MV apresentou
média de 14,94£10,99 no periodo de pré-teste e 7,8114,86
no pos-teste, também mostrando melhora estatistica intra-
grupo e comparado ao grupo de controle. Os resultados
para os indices de depressao, também mostrou que o grupo
MV apresentou pré-teste com média de 13,13£8,74 ¢ ao
final da intervengao 6,88%5,21, com melhora p<0,05 nos
resultados intra-grupo, bem como na comparagao com
0 grupo controle. Entretanto, o grupo nao apresentou
nenhuma melhora no periodo estudado.

Na avaliagio da QV o sono, onde estd incluso o
dominio fisico (DOM 1), no periodo de pré-intervencio
o valor neste dominio encontrava-se em 13,031+1,67 e no
pos-intervencio apresentou média de 15,46%1,91, onde
as andlises evidenciaram melhora estatistica p<<0,05 para
o grupo de MV nas medidas intra ¢ intergrupos. Por outro
lado, o grupo controle nao obteve nenhuma melhora sobre
esse dominio da QV.

Os resultados apresentados neste estudo, evidenciam
uma melhora significativa na qualidade do sono dos
praticantes de MV. Um estudo demonstrou que a
meditacdo pode ser uma importante ferramenta para
manutencdo da qualidade do sono, pois, impacta em
problemas de ordem mental como a ansiedade, depressao,
além do sistema imunolégico, exercendo uma relagao
bidirecional (Ader & Cohen, 1975). O campo da ciéncia
que estuda a relagao bidirecional entre sistema nervoso
central (SNC) ¢ o sistema imunolégico ¢ chamado de
Psiconeuroimunologia, que explica a relagao entre fatores
psicolégicos, neuroendoécrinos, imunolégicos associados
ao SNC. As evidéncias mostram que a regulagao da fungao
imunolégica pode ser descrita como um mecanismo
adaptativo comandada pelos hormoénios do estresse, onde
a liberagao demasiada, pode gerar uma carga de desgaste
fisiologico, causando disfungdo e supressio do sistema
imunolégico (Ader & Cohen, 1975).

O estudo de Ferreira-Vorkapic, Borba-Pinheiro,
Marchioro e Santana (2018) mostrou que 60 professores
universitarios de ambos sexos, com idades entre 30 - 55
anos distribuidos aleatoriamente em trés grupos: Yoga
Nidra, meditacdo e grupo controle em um periodo de trés
meses, sendo avaliado: ansiedade, estresse e depressao,
onde o grupo Yoga apresentou melhores resultados
intragrupo nos niveis de ansiedade, o que também ocorreu
com grupo de meditagio. E, na analise intergrupos,
exceto para depressdo, ambos os grupos yoga ¢ meditagao
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apresentaram melhores resultados para estresse e ansiedade
comparado ao grupo de controle. A efetividade dos
resultados da presente pesquisa com MV, vem ao encontro
da pesquisa de Ferreira-Vorkapic et al. (2018) pois também
mostrou que atividades de relaxamento e medita¢ao podem
ser efetivas para ajudar a saide mental das pessoas.

Para uma pesquisa com abordagem longitudinal, o
método de intervencdo chamado telerreabilitagio para
sobreviventes de COVID-19, mostrou efetividade para a
funcionalidade e satisfacdo dos voluntarios (Leao Ribeiro,
Lorca, Torres-Castro & Pizarro, 2022). Esses estudos
podem sinalizar positivamente para métodos alternativos
de intervengdo que envolvem abordagens associadas
a tecnologias novas, o que também foi mostrado nos
resultados do estudo de Leao-Ribeiro et al. (2022).

Nesta perspectiva, o presente estudo mostrou que
a MV pode ser uma alternativa auxiliar para controlar
distdrbios como o sono, considerado um importante aliado
daimunidade, que, também afeta a saide mental, de acordo
com Ramirez-Ortizetal. (2020) a prevaléncia de disturbios
do sono ¢ maior em adultos mais velhos quando comparados
com os mais jovens. Nesta direcao, os estressores causados
pelo Lockdown de COVID-19, podem ter contribuido para
aumentar ou desencadear problemas do sono, que por sua
vez, prejudicam a resposta imunologica, além de aumentar
possibilidades de piorar o estado de ansiedade e depressao.
Entretanto, para Magaz-Gonzilez, Mendaa-Cuervo,
Sahelices-Pinto & Garcfa-Tascon (2022), ndo foi constatada
correlagao estatistica entre a atividade fisica e as horas/
qualidade de sono (quantidade e qualidade do sono), exceto
para faixa etaria de 18 a 24 anos.

O neuroanatomista James Papez propos que a area
relacionada a um conjunto de estruturais cerebrais
conectadas poderia ser responsavel pelas emogoes e
motivacdes (Carlson, De Gennaro, & Buonarrivo, 2013).
Entretanto, o fisiologista Paul McLean avangou, utilizando
o termo sistema limbico. A amigdala, o hipocampo e os feixes
de fibras que realizam a interconexao entre essas estruturas
cerebrais passaram a fazer parte do sistema limbico. As
dreas contidas nessas estruturas nao sao responsaveis
apenas pelas emogoes ¢ motivagdo, mas por meio dessa
relacdo, hd outras reagdes que envolvem os processos de
atengdo, memoria ¢ aprendizagem (Carlson et al., 2013).
Tais afirmacoes ajudam a entender os resultados favoraveis
ao grupo de MV no dominio Fisico do questionario de QV.

A saude mental que estd inserida no dominio II
(Psicologico) da avaliacio de QV, ¢ representada por
sentimentos positivos ¢ negativos, pensar, aprender,
memoria de concentracdo, autoestima, imagem corporal
¢ aparéncia, além de espiritualidade/religiao/crencas
pessoais. O grupo de MV obteve média 13,5523,10 para
14,75£2,00 no pré/pos-teste, respectivamente, com



Retos, numero 46 - 2022 (3° trimestre)

melhora estatistica p<<0,05 intra ¢ intergrupos. O que nao
ocorreu com o grupo controle.

Conforme os resultados expostos, relacionados
aos impactos positivos da MV no estado de ansiedade
e depressao, nota-se a possibilidade de remodelar esses
estados de satide mental, alcangando respostas cognitivas
proporcionais ao acontecimento externo experimentado
pelo individuo, sendo possivel, supor ser este o motivo
pelo qual houve resposta positiva nos scores das variaveis
avaliadas nesta pesquisa. O que também foi verificado em
um estudo que avaliou jogadores de futebol com niveis
médios de ansiedade-traco € um bom nivel de bem-estar
geral, além disso, foi constatada uma correlagio entre
estas duas varidveis, permitindo concluir que embora,
a situagdo pandémica possa ter sido ameacadora, a
manutenc¢do das condi¢des laborais e ativas para atletas
de futebol pode ter sido fundamental para manutencao
do bem-estar (Ortiz-Marholz, Valenzuela-Contreras &
Barrera Diaz, 2022).

Nas anélises referentes a QV dos participantes deste
estudo, nao houve melhora estatistica nos dominios
referentes as relacoes sociais ¢ ao meio ambiente. Este
resultado deve ser atribuido as circunstancias, a qual, os
participantes estavam inseridos: periodo pandémico e
Lockdown, o que acarretou na impossibilidade de interacao
social e ambiental presencial.

O impacto negativo desta doenca pandémica causou
graves prejuizos econdmicos, soécio educacionais, de
relacionamentos interpessoais, fisicos e mentais ao redor do
mundo, entendido como um fendmeno multifatorial, onde
a falta de atividade fisica e emocional para lidar com um
problema complexo, impactante e abruto pode ter levado
muitas pessoas a agirem com comportamentos contrarios
ao esperado para autopreservagao da vida individual e
coletiva, o que aumentou as chances de desenvolvimento
de problemas de ordem emocional (Drigo et al., 2021;
Castafieda-Babarro, Gutierrez-Santamaria & Coca, 2022).

Neste contexto, identificou-se migragdes em tipos
de atividades nos homens e mulheres apresentados
diferentes estudos, para Durdn-Aguero et al. (2022), antes
da pandemia as atividades fisicas eram praticadas ao ar
livre, com esportes coletivos ¢ em academias, migrando
para atividades em casa na pandemia, especialmente nas
mulheres, com aumento da pratica de aulas de ginastica ¢
ioga dentro de casa. Outro estudo, mostrou um aumento
de motivagdo ¢ busca de convivio social através de jogos
virtuais no periodo pandémico (Vanegas-Farfano, Cuenca
& Villanueva, 2022). Entretanto, a pesquisa de Rodriguez-
Fuentes, Campo-Prieto & Cancela-Carral (2022) mostrou,
entre outras variaveis, aumentos de dores musculares e
articulares provocadas pelo aumento excessivo do uso de
dispositivos eletronicos.

De fato, esse periodo modificou a vida das pessoas
através de transformacdes de habitos e comportamentos
entre homens e mulheres (Marco-Ahullo, Villarrasa-
Sapifia, & Monfort-Torres, 2022; Castaneda-Babarro,
Gutierrez-Santamarfa & Coca, 2022). Assim, de agora
em diante, a atencdo a saide mental dos profissionais,
estudantes e da populacdo em geral, frente a estratégias de
alerta para sinais e sintomas de declinio da satide mental, se
torna primordial (Marco-Ahullé et al., 2022).

Com isso, a literatura cientifica tem mostrado avancos
da meditagio como intervengao potencial e estratégica
para auxiliar a autorregulagao do corpo humano com
beneficios efetivos para a satide mental, se afirmando como
uma terapia alternativa consistente, especialmente, quando
associada a tratamentos médicos convencionais (Sampaio,
Lima & Ladeia 2017).

Portanto, o método de MV pode proporcionar
subsidios importantes para o enfrentamento das
repercussoes psicologicas da pandemia de COVID-19,
a qual foi considerada a maior emergéncia de saude
publica enfrentada. Essas contribui¢cdes que envolveram
a interven¢do com MV contribuiu para minimizar os
impactos negativos, melhorando a saide mental no
momento em que as pessoas precisam encarar lutos e

renovagoes.
Conclusio

A presente pesquisa conclui que o método MV foi
efetivo para todas as varidveis estudadas comparado ao
grupo de controle. A melhora foi constatada no estado de
ansiedade e depressao, além dos dominios de QV fisico,
psicolégico e de relagoes sociais, bem como na percepgao
de QV geral dos participantes que realizaram a pratica
de MV no periodo de Lockdown municipal de 15 dias,
durante a pandemia de COVID-19 no ano de 2020.

Com isso, estudos futuros sobre MV relacionada aos
impactos da pandemia na saide mental da populacao, como
alternativa terapéutica auxiliar, devem ser incentivados
e propostos na literatura cientifica. O presente estudo,
apresenta limitacoes referentes ao nimero de participantes,
nao controle de medicamentos especificos da saude mental,
além da limitacdo de faixa etria e estabelecimento do

género.
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