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RESUMO
Em janeiro de 2020, foi declarada pela Organização Mundial de Saúde (OMS) uma pandemia 
devido à COVID-19. Por consequência, houve a necessidade da adoção abrupta e compulsória 
do isolamento social e da transição do ensino presencial para o ensino remoto. Ao curso de 
Medicina, a modalidade remota foi autorizada pelo Ministério da Educação e Cultura (MEC) 
para disciplinas teórico-cognitivas, sendo as atividades práticas vetadas. O objetivo deste 
trabalho foi identificar os impactos da pandemia e do ensino remoto no aprendizado de 
estudantes de Medicina. Trata-se de um estudo transversal e descritivo, de abordagem quali-
quantitativa, feito com base em dados coletados por meio da aplicação de um questionário 
a 145 alunos do 3º ao 8º período do curso de Medicina de um centro universitário privado 
em Minas Gerais. Os estudantes de Medicina passaram por uma queda acentuada no seu 
rendimento acadêmico e no aprendizado, teórico e prático, durante a pandemia, além do 
destaque para o surgimento de sintomas de ansiedade e depressão. O ensino remoto funcionou 
de forma complementar, sendo útil à continuidade dos estudos no período pandêmico.  

ABSTRACT
In January 2020, the World Health Organization launched a pandemic due to COVID-19. 
Consequently, there was a need for abrupt and compulsory adoption of social isolation and 
the transition from face-to-face teaching to remote teaching. The modality was authorized by 
the Ministry of Education and Culture (MEC) for the medicine course, for theoretical-cognitive 
subjects, with practical activities being vetoed. This study aims to identify the impacts of the 
pandemic and remote teaching on the learning of medical students. This is a cross-sectional 
and descriptive study with a qualitative-quantitative approach, based on data collected 
through the application of a questionnaire to 145 students from the 3rd to the 8th period 
of the medicine course at Centro Universitário Governador Ozanam Coelho (UNIFAGOC). 
Medical students experienced a sharp drop in their academic performance and learning, both 
theoretical and practical, during the pandemic. There was an emphasis on the emergence 
of symptoms of anxiety and depression. Remote teaching worked in a complementary 
way, proving to be useful for the continuity of studies during the pandemic period.
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bilidade social e compromisso com a defesa da 
cidadania, da dignidade humana, da saúde inte-
gral do ser humano e tendo como transversalida-
de em sua prática, sempre, a determinação social 
do processo de saúde e doença5. Para isso, ado-
ta-se uma grade de ensino integral, com duração 
de 6 anos, que mescla ensino teórico e prático. 
Sendo assim, a falta do amparo prático ao ensi-
no teórico, em sincronia, leva à maior possibili-
dade de que o conteúdo não seja ministrado da 
melhor forma ao aprendizado do aluno, visto que 
existem disciplinas em que as aulas práticas são 
essenciais ao aprendizado e fixação do que foi 
ministrado, como, por exemplo, Anatomia, His-
tologia e Semiologia. Portanto, a modalidade de 
ensino remoto supre apenas uma parcela das de-
mandas do curso6.
	 Além disso, existe o entrave das questões 
técnicas que podem atrapalhar, como problemas 
de conectividade e efetivação da comunicação. A 
inserção de novas tecnologias impõe ter de lidar 
com ferramentas que nem todos os professores 
e alunos estão aptos de imediato7. Ainda, a mu-
dança desse paradigma impacta diretamente na 
postura do docente, que abandona o papel de al-
guém que ensina para assumir o papel de alguém 
que facilita o aprendizado8.
	 No embate entre aulas presenciais e au-
las remotas, a descentralização do ensino apare-
ce como a principal diferença, de modo que, no 
meio remoto, esse passa a ser enfatizado no alu-
no. Então, a participação do discente nos proces-
sos de ensino e aprendizagem torna-se uma ex-
periência de cumplicidade e compartilhamento 
das atividades e seus resultados. Desse modo, o 
estudante passa a exercer uma autonomia que o 
conduz ao autoestudo e ao discernimento de que 
o aprendizado seguramente depende, em gran-
de parte, de seus próprios esforços e motivações 
pessoais7.
	 Nesse cenário, destaca-se a maior dis-
persão durante as aulas, que, ainda que aconte-
ça no ensino presencial, é acentuada no ensino 
remoto, seja nos ambientes domésticos dos alu-
nos, que não são propícios aos estudos, ou pelos 

Os impactos da pandemia e do ensino remoto no aprendizado de estudantes de medicina

INTRODUÇÃO

	 Em dezembro de 2019, iniciou-se, na Chi-
na, a propagação da COVID-19, doença causada 
pelo vírus SARS-CoV2, que se espalhou pelos con-
tinentes, de modo que, em janeiro de 2020, a Or-
ganização Mundial de Saúde (OMS) declarou uma 
pandemia. Em decorrência disso, houve a neces-
sidade de diversas mudanças extremas no coti-
diano das pessoas, dentre elas, a interrupção das 
atividades presenciais de 91% dos estudantes no 
mundo, o que incluiu as faculdades de medicina,-
trazendo graves problemas na educação médica1.
	 A pandemia, pois, impossibilitou a pre-
sença dos estudantes nas salas de aula, o que le-
vou a autorização, no Brasil, pelo Ministério da 
Educação e Cultura (MEC), da oferta de ensino 
remoto ao curso de medicina, permitindo que 
fossem ministradas aulas on-line nas disciplinas 
teórico-cognitivas. O ensino remoto, vale expli-
car, corresponde ao método em que as atividades 
são realizadas por meio de recursos tecnológicos 
digitais, predominantemente síncronos, ou seja, 
as webconferências acontecem nos mesmos ho-
rários das aulas presenciais, em ambiente virtual, 
por meio de plataformas de videoconferências, 
como Meet® e Zoom®2. No entanto, as ativida-
des práticas, ainda que existissem meios alterna-
tivos possíveis para sua administração remota, 
foram vetadas3.

	 Há possibilidades do uso remoto no en-
sino em ciências da saúde, mas, por se tratar 
especificamente dessa área, o contato entre os 
colegas é fundamental para o desenvolvimento 
de habilidades essenciais ao profissional médico, 
que incluem a empatia, colaboração, tolerância e 
a mediação de conflitos, além de competências 
como tomada de decisões, raciocínio clínico e 
pensamento crítico4.
	 O curso de medicina tem como objetivo 
a formação geral, humanista, crítica, reflexiva e 
ética, capacitando a atuação nos diferentes ní-
veis de atenção à saúde, com ações de promoção, 
prevenção, recuperação e reabilitação da saúde, 
nos âmbitos individual e coletivo, com responsa-
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vista em relação ao aprendizado prático e teóri-
co no ensino remoto durante a pandemia; situa-
ção acadêmica pré e pós-pandemia; saúde física 
e saúde mental, levando em consideração sinais 
e sintomas autorreferidos e diagnóstico médi-
co relatados pelos participantes. Cada aluno que 
se dispôs a colaborar com o estudo, leu e assi-
nou o termo de consentimento livre e esclarecido 
(TCLE) e, posteriormente, respondeu ao questio-
nário. A pesquisa foi aprovada pelo comitê de éti-
ca em pesquisa do UNIFAGOC (Centro Universi-
tário Governador Ozanam Coelho) com o número 
CAAE 55015522.0.0000.8108.
	 A coleta dos dados se deu nas dependên-
cias da instituição, entre os meses de março e 
junho de 2022, nas salas de aula das respectivas 
turmas, com a autorização prévia dos professo-
res que cederam parte do horário de suas disci-
plinas para a aplicação do questionário. Esse foi 
aplicado por um único avaliador que foi devida-
mente treinado. 
	 Os dados foram tabulados e analisados 
pelo software IBM SPSS Statistics a fim de carac-
terizar a amostra. Aplicou-se, então, a estatística 
descritiva para a interpretação dos resultados. 

RESULTADOS

	 Participaram do estudo 145 alunos com 
idade entre 18 e 53 anos, matriculados do 3º ao 
8º período do curso de Medicina no primeiro se-
mestre de 2022, que participaram das aulas no 
ensino remoto durante a pandemia imposta pelo 
COVID-19. Entre estes estudantes, a maioria 
possuía idade entre 18 e 25 anos, eram do sexo 
feminino, identificados como heterossexuais e 
autodeclarados brancos, com grande maioria 
brasileira. Além disso, apenas 21% recebiam bolsa 
acadêmica. Dentro do grupo de risco, 86,6% são 
portadores de asma e 13,4% de hipertensão; 31,7% 
reside com pessoas do grupo de risco para o CO-
VID-19. A Tabela 1 apresenta perfil socioeconômi-
co dos participantes.
	 No âmbito do acesso e manejo da tec-
nologia, explicitado na Tabela 2, embora 100% 
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fatores psicológicos, que sofrem influência das 
condições implantadas pela pandemia9. Os estu-
dantes universitários sentiram os efeitos negati-
vos na saúde mental devido a variadas fontes de 
estresse nesse cenário, tais como: afastamento 
social, a falta de informações claras dadas pelas 
autoridades da área de saúde e sanitárias, pro-
blemas financeiros, mudanças abruptas na rotina, 
diminuição da produtividade nos estudos, preo-
cupações com a saúde, entre outros10, 11. Como 
resultado, tem-se problemas de desmotivação 
abrangendo todos os setores da vida. Em estu-
dos realizados em situações pandêmicas, como 
é o caso do COVID-19, constatou-se que alguns 
transtornos mentais comuns, que já eram con-
siderados como as doenças mentais mais pre-
valentes no mundo, podem ser desencadeados 
pela quarentena, a título de exemplo constam os 
transtornos de ansiedade e depressão12-14.
	 Acredita-se que a combinação dos fatores 
discutidos no aprendizado do estudante de medi-
cina tem como resultado prejuízos de aprendiza-
gem, ou seja, estudantes aprendendo menos do 
que seria esperado numa situação de normalida-
de, o que traz a necessidade de medidas de con-
tingência para reparar os possíveis danos da pan-
demia e do ensino remoto no aprendizado. Dessa 
forma, esta pesquisa tem como objetivo identifi-
car os impactos da pandemia e do ensino remoto 
no aprendizado de estudantes de medicina. 

MATERIAL E MÉTODO

	 Trata-se de um estudo transversal e des-
critivo de abordagem quali-quantitativa, feito 
com base em dados coletados por meio de um 
questionário autoaplicável a 145 alunos do 3º ao 
8º período do curso de medicina de um centro 
universitário privado localizado na Zona da Mata 
do estado de Minas Gerais. 
	 O questionário, elaborado pela pesqui-
sadora, foi composto por 57 questões objetivas 
acerca dos aspectos socioeconômicos; variáveis 
estudantis; ponto de vista em relação às aulas 
práticas e teóricas no ensino remoto; ponto de 
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Variável Categoria Discentes (nº) Discentes (%)

Idade 18-24
25-31
32+

104
30
11

71,7
20,7
7,6

Gênero Feminino
Masculino

89
56

61,4
38,6

Orientação sexual Assexual
Bissexual
Heterossexual
Homossexual

1
9
128
7

0,7
6,2
88,3
4,8

Cor Preto
Pardo
Branco
Amarelo

8
29
101
1

5,7
20,9
72,7
0,7

Período em curso em 2022.1 3º
4º
5º
6º
7º
8º

30
30
28
20
16
21

20,7
20,7
19,3
13,8
11,0
14,5

Nacionalidade Brasileiro
Outro

143
2

98,6
1,4

Bolsa acadêmica Sim
Não

31
114

21,4
78,6

Grupo de risco para COVID Sim
Não

22
123

15,2
84,8

Para grupo de risco, qual a doença? Asma
Hipertensão

19
3

86,6
13,4

Reside com grupo de risco Sim
Não

46
99

31,7
68,3

Diminuição da renda na pandemia Sim
Não

60
85

41,4
58,6

Acesso à tecnologia e internet Sim 145 100

Tabela 1. Perfil Socioeconômico dos 145 estudantes de medicina, que participaram do estudo 2022. 

(n=145) dos estudantes tenham afirmado ter aces-
so à tecnologia e internet, 62,1% (n=90) contam 
ter experienciado dificuldades em acompanhar 
às aulas devido a problemas de conexão de rede, 
enquanto 37,9% (n=55) não relataram problemas. 
Outrossim, 43,4% (n=63) afirmam que a disponibi-
lidade e o funcionamento dos equipamentos dos 
professores trouxeram algum impacto negativo 
ao aprendizado, mas 56,6% (n=82) negam terem 
tido algum prejuízo neste sentido. 
	 Em relação ao rendimento acadêmico, 

elucidado na Tabela 3, por mais que não sejam 
apresentadas diferenças significativas antes e de-
pois do período pandêmico, durante a pandemia 
houve uma grande queda nesse quesito. No en-
tanto, a frequência nas aulas era satisfatória, com 
uma minoria de 11,8% (n=17) que não frequentava 
as aulas, enquanto 88,3% (n=128) frequentavam. 
Em relação à rotina de estudos, 47,6% (n=69) man-
tiveram o ritmo, oscilando entre estudar todos os 
dias e estudar algumas vezes, mas outros, 40,7% 
(n=59), apesar do esforço para estabelecê-la, não 
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Variável Categoria Discentes (nº) Discentes (%)

Acesso à tecnologia e internet Sim
Não

145
0

100
0

Problemas de conexão de rede durante as aulas Sim
Não

90
55

62,1
37,9

Problemas de aprendizado devido à disponibilidade e 
funcionamento dos equipamentos dos professores

Sim
Não

63
82

43,4
56,6

Tabela 2. Acesso e manejo da tecnologia durante as aulas remotas na pandemia, durante o período 2022/1.

obtiveram sucesso nas tentativas. Ainda assim, 
93,1% (n=135) realizaram todas as atividades pro-
postas pelos professores. 
	 Além do rendimento, tem-se a questão da 
satisfação com o aprendizado em si, teórico e prá-
tico, sendo perceptível a insatisfação dos alunos, 
como visto na Tabela 4, que aponta que a maio-
ria dos estudantes encontra-se insatisfeita com 
as aulas teóricas (72,4%) e práticas (64,8%), assim 
como percebem a não sincronia entre teoria e 
prática como algo prejudicial (73,8%), porém não 
sentem a necessidade de reforço escolar (55,9%).
	 No que concerne à saúde mental, confor-
me mostra a Tabela 5, encontrou-se a prevalência 
significativa de sintomas de ansiedade, tais como 
dificuldade para dormir, medo e estresse; depres-
são, tais como apatia, tristeza, desmotivação, iso-
lamento social e crises de choro; e sinais de an-
gústia, solidão e falta de motivação.

	 Ainda de acordo com as respostas obti-
das, 63,4% (n=92) dos alunos mantiveram-se em 
isolamento social durante a quarentena. Além 
disso, temos 24,1% (n=35) dos estudantes que 
afirmaram terem desenvolvido doenças psiqui-
átricas, como o Transtorno de Ansiedade Gene-
ralizada, compondo 51,4% (n=18) desses agravos 
e a Depressão, compondo 25,7% (n=9), além dos 
Transtornos de Pânico, Humor, do Transtorno do 
Estresse Pós-Traumático e Insônia, que também 
compõem esse cenário. Ainda, 64,8% (n=94) dos 
discentes afirmaram sentir que sofreram preju-
ízos na saúde psicológica pela sua relação com 
estudos e pandemia, assim como 65,5% (n=95) 
relataram que seu rendimento acadêmico foi pre-
judicado de alguma forma pela sua saúde mental. 
No mais, tem-se que 86,2% (n=125) dos alunos re-
lataram problemas de concentração e manuten-
ção do foco durante as aulas.

Variável Categoria Discentes (nº) Discentes (%)

Antes da pandemia Ótimo
Bom
Regular
Ruim

32
78
29
6

22,1
53,8
20,0
4,1

Durante a pandemia Ótimo
Bom
Regular
Ruim

15
36
58
36

10,3
24,8
40,0
24,8

Depois da pandemia Ótimo
Bom
Regular
Ruim

32
76
27
10

22,1
52,4
18,6
6,9

Tabela 3. Desempenho acadêmico declarado pelos 145 estudantes de Medicina, participantes do estudo.
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DISCUSSÃO

O estudante de medicina

	 O estudante de medicina brasileiro en-
contra-se dentro de uma média de idade de 24,5 
anos, corroborando com a média encontrada de 
24,95 anos15. Ainda assim, tem-se 37,1% dos dis-
centes com idade acima de 25 anos, sendo 53 anos 
a idade máxima, o que pode evidenciar uma pos-
sível busca por condições sociais e econômicas 
melhores do que a que possuem - uma vez que se 

trata de uma das profissões mais rentáveis do país 
-, ou mesmo o desejo por mudança de carreira e 
novos objetivos de vida.
	 Em relação ao recorte racial, em nosso 
estudo observa-se que majoritariamente os gra-
duandos em medicina são brancos, como afirma-
do por 72,7% dos partipantes. Articulamos isso à 
consideração de que nosso estudo foi realizado 
em uma universidadade privada, e que a grande 
maioria das instituições de ensino privadas não 
aderem a Lei de Cotas para a entrada na gradua-
ção pelos vestibulares próprios, com exceção dos 

Variável Categoria Discentes (nº) Discentes (%)

Satisfação quanto às aulas teóricas Sim
Não

40
105

27,6
72,4

Satisfação quanto às aulas práticas Sim
Não
Indiferente

36
94
15

24,8
64,8
10,3

A não sincronia entre prática e teoria trouxe impactos Foi prejudicial
Foi melhor
Sem impactos
Indiferente

107
5
10
23

73,8
3,4
6,9
15,9

Necessidade de reforço escolar Sim
Não

64
81

44,1
55,9

Tabela 4. Aprendizagem na pandemia (satisfação) declarado pelos 145 estudantes de Medicina.

Variável Categoria Discentes (nº) Discentes (%)

Sinais e sintomas Apatia
Ansiedade
Sonolência
Irritabilidade
Tristeza
Isolamento social
Raiva
Queda de cabelo
Dificuldade para dormir
Medo
Crises de choro
Compulsão alimentar
Procrastinação
Intensificação do consumo de drogas diversas
Desmotivação
Estresse e doenças físicas causadas por ele
Baixa autoestima
Esgotamento físico e mental intenso
Automutilação

25
96
69
69
50
49
37
47
53
39
40
37
79
9
65
30
55
71
7

17,2
66,2
47,6
47,6
34,5
33,8
25,5
32,4
36,6
26,9
27,6
25,5
54,5
6,2
44,8
20,7
37,9
49,0
4,8

Tabela 5. Sintomas e experiências que o estudante apresenta ou já apresentou durante o curso que acredita esta-
rem relacionados de alguma forma à pandemia e o ensino remoto, 2022.



LOUREIRO, A. A. R, FÓFANO G. A

ingressos pelo Programa Universidade Para Todos 
(PROUNI). Tal realidade é diferentes em institui-
ções públicas, nas quais 50% das vagas são reser-
vadas para alunos egressos de escola pública, e, 
dentre estas, 50% são destinadas aos estudantes 
autodeclarados pretos, pardos e indígenas16. No 
entanto, diferente do que se poderia esperar, es-
tudos realizados em universidades federais brasi-
leiras identificaram que, apesar das cotas, a maio-
ria dos estudantes ainda se autodeclara branco17.
	 Observa-se, ainda, em nosso estudo, uma 
importante presença de mulheres no curso, cor-
respondendo a 61,4% do total de alunos. Isso evi-
dencia um movimento de feminização da univer-
sidade18.
	 Por fim, a grande maioria dos participan-
tes deste estudo não recebe nenhum tipo de bolsa 
acadêmica e não sofreu prejuízos financeiros pela 
crise econômica que a pandemia gerou. Infere-se, 
de forma indireta, que a graduação em medicina 
está atrelada às classes médias e altas do país, re-
forçando pesquisas acerca do perfil socioeconô-
mico dessas pessoas15.

Novas tecnologias e seus desafios

	 Ao estabelecer o ensino remoto como es-
tratégia e a consequente inserção de novas tec-
nologias, pressupõe-se enfrentar o desafio de de-
senvolver novas competências para as quais nem 
todos os discentes e docentes estão preparados7. 
Por se tratar de uma medida emergencial, como 
forma de evitar a descontinuidade do calendário 
acadêmico, houve um curto espaço de tempo de 
adaptação ao novo método. Desse modo, o ensino 
remoto se mostrou um desafio ao corpo docente 
do curso de medicina, uma vez que muitos edu-
cadores não possuíam experiências com as Tec-
nologias de Informação e Comunicação (TIC) di-
recionadas à educação digital (como a plataforma 
de videoconferência Zoom® e Google Meet ®)2.
	 De acordo com dados coletados pelo 
Censo da educação superior, em 2019 a média 
de idade dos estudantes que ingressam no ensi-
no superior varia de 19 a 25 anos, como também 

é visto nos dados coletados pelos questionários 
(71,4% dos acadêmicos possuem de 18 a 24 anos), 
enquanto o corpo docente compõe uma média de 
idade, tanto em instituições públicas quanto em 
instituições privadas, de cerca de 38 anos19. Sendo 
assim, os professores iniciaram seu contato com 
essa tecnologia à medida que ela surgia, enquanto 
os alunos cresceram já familiarizados ao ambien-
te virtual, apresentando maior facilidade em lidar 
com essas tecnologias, ainda que não consigam 
aplicá-las efetivamente no ambiente escolar20.
	 Nessa circunstância, o ensino remoto 
trouxe também alguns obstáculos relacionados a 
problemas técnicos. As plataformas on-line para 
reuniões, conjuntamente com redes de internet 
insuficientes, acarretam uma perda da linguagem 
verbal e não-verbal, essenciais para a efetivação 
da comunicação entre as pessoas e a transmissão 
e absorção da informação explanada6. Isso é evi-
denciado pela grande maioria dos discentes que 
afirmaram terem vivenciado dificuldades devido 
a problemas de conexão de rede, além da parcela 
de alunos que relataram prejuízos decorrentes da 
disponibilidade e do funcionamento dos equipa-
mentos dos professores.

Aprendizado e rendimento acadêmico

	 Diante das condições dadas pela pande-
mia e as incertezas que a acompanharam, tendo 
em vista que, nesse período, foi identificada uma 
queda acentuada do aprendizado e rendimento, 
os estudantes de medicina que vivenciaram seus 
processos de aprendizagem de forma remota en-
contraram dificuldades, pois a educação médica 
é complexa e é preciso estimular os estudantes a 
aprenderem e a serem sujeitos nesse processo7. 
Os resultados, então, evidenciam que o problema 
não foi o esforço individual. 
	 Ainda, quanto ao rendimento, no curso de 
medicina e demais profissões da saúde, a princi-
pal desvantagem do ensino remoto é a impossi-
bilidade de execução prática, especialmente em 
simuladores e pelo contato direto com estruturas 
anatômicas, laboratórios, assim como o contato 
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direto com o paciente, sob a supervisão direta de 
um instrutor treinado20. Segundo estudo realiza-
do no Reino Unido em maio de 2020 com 2.721 
estudantes de medicina, 75,9% (n=1842) tiveram 
a sensação de que as aulas on-line não haviam 
substituído com sucesso o ensino clínico rece-
bido via contato direto com o paciente e 82,1% 
(n=1986) sentiram que não podem aprender habi-
lidades práticas através do ensino on-line21.
	 Nesse contexto, na educação médica, os 
primeiros 4 anos abrangem os ciclos básico e clí-
nico, com grande percentual de conteúdos teó-
ricos e atividades práticas. Dentro do ciclo bási-
co, aulas de Anatomia e Histologia, por exemplo, 
requerem atividades em laboratórios de micros-
copia e anatomia, devido à complexidade das es-
truturas estudadas. Sem o contato real com os 
materiais, o aprendizado fica no campo do abs-
trato, o que é possível, mas é difícil e carente de 
qualidade. Também, no ciclo clínico, aulas de Se-
miologia, por exemplo, exigem atividades práticas 
e, até mesmo, o contato humano, para que o con-
teúdo seja devidamente ensinado e fixado. Sendo 
assim, a falta do amparo prático ao ensino teórico 
leva à maior possibilidade de que o conteúdo não 
seja ministrado da melhor forma ao aprendizado 
do aluno. 

Ensino remoto, pandemia e saúde mental

	 Em uma revisão de literatura acerca da 
saúde mental de acadêmicos em tempos de pan-
demia, salienta-se que, devido ao isolamento social 
e a imposição do ensino remoto para a continui-
dade das aulas, os estudantes ficaram sem o con-
vívio proporcionado pela dinâmica presencial, o 
que, por consequência, provocou o sentimento de 
solidão em muitos deles. Foram encontrados re-
latos sobre sintomas de ansiedade, depressão, 
angústia, solidão e falta de motivação na revisão 
em questão22.
	 De acordo com os dados coletados, a maio-
ria dos alunos se mantiveram em isolamento social 
durante a quarentena, e essa mudança repentina 
em rotinas agitadas, a instalação do ócio e a difi-

culdade de adaptação às restrições impostas pelo 
isolamento social são estressores que contribuem 
para o adoecimento psíquico dos indivíduos23. Além 
disso, tem-se o desenvolvimento de doenças psi-
quiátricas, com destaque para o Transtorno de 
Ansiedade Generalizada e a Depressão.
	 Os efeitos nocivos à saúde mental partem 
de focos diversos, sejam eles o distanciamento 
social, a incerteza, as mudanças repentinas no co-
tidiano, entre outros 10, 11. Também, não se podem 
desprezar os impactos diretos da pandemia: o es-
tresse e a preocupação generalizada, com os riscos 
de contaminação e infecção de si próprios ou fa-
miliares, e a perda de entes queridos24. As conse-
quências desses problemas podem aparecer como 
baixas de estímulo e diminuição do rendimento, 
tanto no meio escolar quanto na vida em geral. 
	 É notável a dificuldade dos alunos em re-
lação à adaptação à nova realidade tecnológica de 
ensino, o que se desenvolve na apresentação de 
indícios de fadiga mental em decorrência das no-
vas demandas e tensão com o acúmulo de conte-
údo, fatores que já indicaram relação com o ado-
ecimento mental25. A partir disso, tem-se ainda os 
problemas para se concentrar e manter o foco, 
assim como relatado por 86,2% (n=125), o que é 
potencializado tanto pela saúde psíquica quanto 
pelo uso da tecnologia26.
	 O estudo evidenciou que, durante a pan-
demia do COVID-19, os estudantes de Medicina 
passaram por uma queda acentuada no seu ren-
dimento acadêmico e no aprendizado, tanto teó-
rico quanto prático, sendo reflexos das adversi-
dades enfrentadas ao se adaptar e lidar com a nova 
realidade que foi imposta de forma abrupta e ines-
perada. Essas adversidades são caracterizadas pela 
própria quarentena, o ensino remoto, problemas 
técnicos de conexão com a internet, além da in-
segurança e instabilidade mental e social forçada 
pelo contexto. 
	 O ensino remoto não foi o método de edu-
cação ideal, e não atendeu os estudantes integral-
mente, mas é útil como ferramenta complementar, 
como foi para a continuidade dos estudos no pe-
ríodo pandêmico. No entanto, ao se tratar de cur-
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sos da área da saúde, que é o caso da medicina, 
com a mesclagem teórica e prática, faz-se neces-
sário o estudo e a adaptação de novas estratégias 
que atendam às necessidades fundamentais na 
formação médica para o uso efetivo da ferramen-
ta. Dito isso, uma reciclagem dos conteúdos mi-
nistrados remotamente é uma medida a ser con-
siderada e estudada para nivelar os atrasos 
apresentados por uma considerável parcela de 
alunos.
	 Ainda, exige-se uma atenção especial à 
saúde mental desses estudantes, visto que se ob-
serva uma tendência do aumento de desmotiva-
ção, medo, preocupações com a saúde, a família e 
morte; diminuição da felicidade e da satisfação 
com a vida.
	 No mais, é importante ressaltar que esta 
é uma pesquisa realizada com um público muito 
específico: estudantes de uma única universidade 
e particular. Sendo assim, é válida a replicação da 
metodologia em cenários semelhantes e em ce-
nários diferentes, como instituições de ensino 
públicas, de modo a comparar, expandir e validar 
os resultados encontrados. A partir disso, pode-se 
abrir uma discussão, em âmbito nacional, acerca 
do aprimoramento do ensino médico no Brasil 
frente aos desafios impostos pela pandemia e que 
ainda exercem influencia no cenário atual.
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