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Abstract: The term “intestinal constipation” (or simply “constipation”) describes symptoms related to difficulty in defecating and
irregular bowel function, with reduced or difficult bowel movements, hardened stools, or a sensation of incomplete evacuation. Its
global prevalence in adults is 10.1%, but few studies have examined its prevalence among healthcare undergraduate students, a
population that presumably has greater knowledge about its prevention and will have a future impact on society. Therefore, this
study aimed to determine the prevalence of constipation among undergraduate healthcare students and analyze its impact on quality
of life. A cross-sectional observational study was conducted with a sample composed of health-related undergraduate students,
collecting sociodemographic data and applying the Rome IV criteria, the Bristol Stool Scale, and the Inflammatory Bowel Disease
Questionnaire (IBDQ). Among the 161 participants included, the prevalence of constipation was 60.9%, being higher among
women (66.4%). There was a correlation between the occurrence of constipation and worse quality of life, measured by the IBDQ
score (p<0.001 in all domains and in the total IBDQ), with a large effect size in the intestinal domain (r=0.55) and total IBDQ
(r=0.50) and moderate effect size in the systemic (r=0.43), social (r=0.34) and emotional (r=0.39) domains. Therefore, constipation
was highly prevalent among young undergraduate students and was associated with a poorer quality of life.

Keywords: Constipation, Students, Prevalence, Quality of life.

Resumo: O termo “constipacdo intestinal” (CI) descreve sintomas relacionados a dificuldade na defecagéo e irregularidade do
funcionamento intestinal, com evacuac¢des de frequéncia reduzida ou dificeis, fezes endurecidas ou sensacdo de evacuagao
incompleta. A sua prevaléncia global em adultos é de 10,1%, porém ha poucos estudos sobre a sua prevaléncia entre discentes da
area da salde, populacdo que supostamente possui maior conhecimento para sua prevencdo e que futuramente tera impacto de
saude na sociedade. Assim, este estudo teve por objetivo verificar a prevaléncia de CI entre discentes de graduages na area da
salde e analisar seu impacto na qualidade de vida. Foi realizado um estudo observacional transversal com amostra composta por
discentes de graduagdes em saude, coletando dados sociodemogréaficos e utilizando os critérios de ROMA 1V, a Escala de Bristol
e o Inflammatory Bowel Disease Questionnaire (IBDQ). Dentre os 161 participantes incluidos, a prevaléncia de Cl foi de 60,9%,
sendo maior entre mulheres (66,4%). Houve correlagdo entre a ocorréncia de Cl e pior qualidade de vida, medida pela pontuacdo
no IBDQ (p<0,001 em todos os dominios e no IBDQ total), com grande tamanho de efeito no dominio intestinal (r=0,55) e IBDQ
total (r=0,50) e moderado tamanho de efeito nos dominios sistémico (r=0,43), social (r=0,34) e emocional (r=0,39). Portanto, a ClI
apresentou alta prevaléncia entre jovens discentes e relacionou-se com pior qualidade de vida.

Palavras-chave: Constipagdo intestinal, Discentes, Prevaléncia, Qualidade de vida.
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1. Introducéo

Constipacéo intestinal (Cl) é o termo utilizado para descrever sintomas que se relacionam com a
dificuldade na defecacéo, sendo caracterizada por irregularidade do funcionamento intestinal, na qual o
individuo pode apresentar evacuag¢des com frequéncia reduzida ou dificeis, fezes endurecidas ou a sensacéo
de evacuagdo incompleta [1-3]. Tais sintomas podem ser agudos, com duracdo em torno de uma semana,
ou ainda podem persistir por pelo menos 3 meses, indicando a ocorréncia de constipacdo crénica [1].

A CI cronica pode afetar a saude geral, o bem-estar fisico e mental do individuo, seu convivio
social, resultando em menor qualidade de vida [3-6], além de gerar maiores custos com a saude [3-7]. A
etiologia da Cl, enquanto condicdo priméria, é complexa e envolve altera¢bes do funcionamento do eixo
cérebro-intestino, o que pode resultar em transito colénico lento, defecacdo dissinérgica, na qual ocorre
dificuldade em coordenar os musculos abdominais, reto-anais e do assoalho pélvico durante a evacuacao,
bem como hipossensibilidade retal [3,8,9]. Independente da causa, o tratamento inicial envolve mudangas
no estilo de vida, como modificagdes na dieta, incluindo o maior consumo de fibras, o0 aumento da ingesta
hidrica e a pratica de exercicio fisico. Ndo havendo resposta as mudancas de estilos de vida, a terapia
farmacol6gica € uma possibilidade, por meio do uso de laxantes. Além disso, a terapia com biofeedback
pode ser indicada nos casos de defecagdo dissinérgica e retreinamento sensorial, no caso de
hipossensibilidade retal [9].

A prevaléncia global de Cl em adultos tem apresentado variacdo entre os estudos transversais que
utilizaram os critérios de Roma I, 11, I, IV ou ainda critérios prdprios dos estudos[2]. Enguanto ao se
utilizar os critérios de Roma I, essa prevaléncia é estimada em 15,3%, quando utiliza-se os critérios de
Roma VI, esse valor passa para 10,1% [2]. Entre jovens adultos, uma metanalise apontou a prevaléncia de
12% de CI na faixa etéria de 15 a 29 anos [10]. Dentro do grupo populacional de jovens adultos, 0s
estudantes universitarios representam individuos cujos habitos de vida adotados no presente influenciarao
seus quadros de salde no futuro. Esses jovens estudantes apresentam particularidades como a de se
encontrarem em uma fase de transicdo de vida e de desenvolvimento fisico e mental, sendo expostos com
frequéncia a eventos desafiadores e estressantes, presentes no ambiente académico e tipicos da juventude.
As particularidades dessa fase da vida podem contribuir para o surgimento de emogdes e comportamentos
gue podem dificultar o cuidado com a salde, aumentando a ocorréncia de CI [11]. Por outro lado, sup&e-
se que discentes da area da satde tenham mais acesso a informagdes e possuam em consequéncia maior
conhecimento sobre habitos saudaveis, 0 que poderia ser um fator protetivo para ndo desenvolverem CI.
Deve-se ainda considerar que futuramente esses discentes irdo tratar e orientar individuos com ClI, gerando
impacto de salde na sociedade em que estao inseridos.

Nos ultimos anos foram realizados alguns estudos que investigaram a prevaléncia de Cl em grupos
demograficos especificos e na populacdo global, porém, ha uma escassez na literatura quando se pensa na
prevaléncia de Cl entre estudantes universitarios brasileiros, mais especificamente aqueles da area da saude.
Portanto, o presente estudo teve o objetivo de verificar a prevaléncia de CI entre os discentes de cursos de
graduacdo na area da saude. Além disso, também foi interesse do estudo, analisar o impacto da Cl na
qualidade de vida na amostra investigada.

2. Materiais e Métodos

A amostra foi composta por discentes dos cursos de Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia, Medicina
e Odontologia de uma Instituicdo de Ensino Superior (IES) que oferece apenas cursos na area da saude e
esta localizada na cidade de Juiz de Fora, uma das maiores cidades da zona da mata mineira.

Foram incluidos no estudo, os individuos que estavam devidamente matriculados em algum dos
cursos de satde da IES e frequentando as aulas nos semestres letivos no qual a coleta foi realizada. Foram
excluidos da amostra os individuos que ndo assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
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(TCLE) e/ou ndo responderam completamente os instrumentos de avaliacdo utilizados no estudo. O
trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de
Juiz de Fora (CAAE: 76010223.2.0000.5103). Todos os voluntarios foram informados sobre os
procedimentos aos gquais seriam submetidos e s6 foram incluidos no estudo apés lerem e assinarem o termo
de consentimento livre e esclarecido que estava em conformidade com a resolucéo 466/2012.
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Foi realizado estudo observacional no qual os discentes foram abordados entre marco e agosto de
2024 pelas pesquisadoras, nas dependéncias IES e convidados a participarem da pesquisa. Aqueles que
aceitaram participar leram e assinaram o TCLE e responderam um questionario estruturado enviado em
formato eletrénico por um aplicativo de mensagem. As pesquisadoras se colocaram a disposicdo para
esclarecer eventuais duvidas dos voluntarios durante a coleta das respostas das questdes enviadas,
permanecendo proximas ao voluntario durante toda a coleta dos dados.

Foi elaborado um questionério de pesquisa composto por questdes para a coleta dos dados
sociodemograficos dos voluntarios e por questdes de trés instrumentos j& validados e destinados a
investigar a Cl, sendo esses os critérios de ROMA 1V, a Escala de Bristol e o Inflammatory Bowel Disease
Questionnaire (IBDQ).

Os dados sociodemogréaficos de interesse do estudo foram idade, sexo, estado civil, curso e periodo
do curso de cada voluntéario.

Com relagdo aos critérios de ROMA 1V, considera-se a ocorréncia de CI caso se obtenha resposta
positiva para pelo menos duas questdes sobre a defecacdo do voluntério nos trés tltimos meses. Os critérios
de ROMA IV consideram a ocorréncia de esforco em mais de 25% das defecacOes, fezes irregulares ou
duras (tipo 1 ou 2 na Escala de Bristol), sensagéo de evacuacdo incompleta em mais de 25% das evacuacgoes,
sensacao de bloqueio/obstrucdo anorretal em mais de 25% das defecacfes, uso de manobras manuais para
facilitar mais de 25% das defecagdes, menos de trés evacuagdes espontaneas por semana e ocorréncia de
dor abdominal pelo menos uma vez por semana [1]. Além disso, tais critérios levam em consideracéo a
utilizacdo de medicamentos opioides, a fim de distinguir entre constipa¢do funcional e a constipagédo
induzida por opioides [1].

No que se refere a Escala de Bristol, cabe destacar que ela é um instrumento utilizado em conjunto
com os Critérios de Roma IV para avaliacdo da consisténcia das fezes, em um espectro de 7 tipos,
demonstrando que: fezes do tipo 1 e 2 sdo duras ou grumosas, enquanto os tipos 6 e 7 indicam fezes soltas
ou aquosas [1].

Ja o Inflammatory Bowel Disease Questionnaire (IBDQ), tem o objetivo de avaliar aspectos de
qualidade de vida dos estudantes. O questionario IBDQ inclui 32 questdes sobre quatro dominios: sintomas
intestinais, sintomas sistémicos, aspectos sociais e aspectos emocionais. Cada questdo é pontuadade 1a 7,
sendo 7 o melhor resultado. As pontuacdes das questfes sdo somadas, gerando pontuagdes para cada
dominio e uma pontuacdo total de qualidade de vida [12]. As questdes do IBDQ sobre sintomas sistémicos
abordaram fadiga, exaustdo, baixa disposi¢do, mal-estar e qualidade do sono. As questdes sobre sintomas
sociais investigaram impacto na participacdo dos estudantes universitarios, questionando se ja haviam
deixado de realizar determinadas atividades devido ao problema intestinal, como ir a faculdade ou trabalho,
atividade sexual e compromissos sociais. As questdes sobre sintomas emocionais avaliaram a frequéncia
gue os participantes tiveram sensagdes de frustracdo, preocupacdo, medo, depressdo, falta de coragem,
ansiedade, tranquilidade, relaxamento, vergonha, vontade de chorar, raiva, irritacdo, falta de compreensao,
felicidade, gratiddo. Os sintomas intestinais incluiram frequéncia de evacuacdo, diarreia, colicas, dor
abdominal, gazes, inchaco abdominal, sangramento retal, esfor¢o para evacuar, incontinéncia anal e enjoo.

Os dados coletados foram tabulados em planilha de EXCEL e posteriormente analisados no
programa Statistical Package for the Social Science (SPSS V20.0). Inicialmente, foi realizada a estatistica
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descritiva dos dados considerando os valores absolutos e relativos (%) das varidveis categoricas, e foi
utilizada a mediana e a diferenca interquartil para as varidveis quantitativas que ndo se encontravam
normalmente distribuidas (teste de normalidade de Kolmogorov-Smirnov). Posteriormente, foi realizada
anélise estatistica inferencial para se determinar a correlacdo entre dados sociodemogréaficos, dominios e
escore total do IBDQ com a presenca de constipacao entre os voluntarios utilizando-se o teste de correlacao
do Qui-Quadrado e o teste de Mann-Whitney. Para as correlacbes que apresentaram significancia
estatistica, o tamanho do efeito foi considerado pequeno (r<0,3), moderado r = 0,3 a 0,5 e grande r > 0,5.
Foi adotado o nivel de significancia a=5%.

3. Resultados

Foram recrutados 183 estudantes e desses 175 aceitaram participar do estudo, mas apenas 161
foram incluidos, conforme o fluxograma na Figura 1. Os voluntérios incluidos no presente estudo
encontravam-se entre o primeiro e o oitavo periodos dos cursos de graduacdo matriculados, com
predominancia do quinto periodo com 48 voluntarios (29,8%) e suas caracteristicas sociodemogréficas
estdo resumidas na Tabela 1.

Tabela 1: Caracteristicas sociodemograficas dos participantes

Variaveis Total (N=161)
Mediana (IQR)
Idade (anos) 21[19;22]
Peso (kg) 63 [569;72]
Altura (m) 1,65 [1,60;1,70]
% (n)
Sexo
Feminino 77,6 (125)
Masculino 22,4 (36)
Estado Civil
Solteiro 89,1 (156)
Casado 1,1 (2)
Unido Estavel 1,7 (3)
Viavo 0(0)
Legenda: IQR- intervalo interquartil;
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De acordo com os critérios de ROMA 1V, a prevaléncia de Cl entre os estudantes foi de 60,9% na
amostra, constituida principalmente de voluntérios do sexo feminino (77,6%). Apenas 2 voluntarios
apresentaram constipacdo relacionada ao uso de opioides, correspondendo a 1,2% do total da amostra.

A relagdo entre os scores nos dominios do IBDQ, a presencga de Cl e 0 sexo dos voluntérios da
amostra esta descrita na Tabela 2.

Tabela 2: Relacao entre Dominios do IBDQ, Constipa¢ao Intestinal (CI) e o sexo dos voluntarios.

Presenca de CI

Intestinal
Sistémico
Social
Emocional

IBDQ Total

Sexo

Intestinal
Sistémico
Social
Emocional

IBDQ Total

-6,942
-5,395
4,347
-5,008

-6,361

-3,659
-3,809
-0,035
-3,966

-3,926

<0,001
<0,001
<0,001
<0,001

<0,001

<0,001
<0,001
0,972

<0,001

<0,001

0,55
0,43
0,34
0,39

0,50

0,28
0,30
0,00
0,31

0,30

O curso com maior nimero de participantes foi o de Medicina, totalizando 62 discentes, dentre 0s
quais houve uma prevaléncia de CI de 48,38%. J& 0s cursos com menos participantes apresentaram maiores
valores de prevaléncia, como o curso de Farmécia, com 7 discentes e prevaléncia de Cl de 85,71%, e o
curso de Enfermagem, com 19 participantes e prevaléncia de Cl de 89,47%, sendo esta a maior prevaléncia
de CI encontrada entre os cursos. Assim, foi encontrada diferenca significativa na prevaléncia de ClI entre

0s cursos (p=0,014).
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4. Discussao

Este estudo teve por objetivo verificar a prevaléncia de Cl entre os discentes de cursos de graduacéo
da area da saude e analisar 0 seu impacto na qualidade de vida dos voluntéarios. Foi encontrada a prevaléncia
de 60,9% total de ClI, a qual foi maior em individuos do sexo feminino (66,4%) e mostrou estar relacionada
a pior qualidade de vida dos discentes acometidos, que apresentam além de sintomas intestinais, também
mais sintomas sistémicos, como fadiga, mal-estar e distirbios do sono, bem como pior desempenho social
e emocional, apresentando mais sensac6es de frustracdo, de preocupacgdo, de medo, de estar deprimido, de
falta de coragem, de ansiedade, de raiva, de irritacdo, de vergonha, de falta de compreensdo e vontade de
chorar e menos sensacdes de tranquilidade, relaxamento, felicidade e gratidao.

Embora seja uma condicdo clinica que pode resultar em graves problemas de salde, incluindo o
rompimento das al¢as intestinais ou até mesmo levar o individuo ao 6bito, poucos estudos investigaram a
prevaléncia da Cl na populacdo jovem. Em estudos fora do Brasil, a prevaléncia de Cl na populacéo de
estudantes universitarios e jovens adultos variou de 5,1% [7] a 34% [13] na amostra estudada [7, 13-21].
J& no Brasil, foram encontrados apenas outros dois estudos que avaliaram a prevaléncia de CI entre
estudantes universitarios, sendo ambos realizados apenas com estudantes de Medicina, apontando
prevaléncia de Cl de 22,2% [22] a 35% [23]. Na populacéo geral, enquanto a prevaléncia global de Cl fica
entre 10,1%, quando os critérios de Roma IV foram utilizados e 15,3%, quando se usa os critérios de Roma
111 [3], a prevaléncia de Cl encontrada em estudos brasileiros foi de 25,2% [24] a 26,9% [25]. Nosso estudo
investigou tal prevaléncia em estudantes de outros cursos da area da salde, além de estudantes do curso de
Medicina e andlise dos dados coletados revelou um tamanho de efeito moderado a alto entre os dominios
do IBDQ e a presenca de Cl, indicando o impacto negativo dessa condi¢do de saude na qualidade de vida
desses estudantes.

Foi observada ainda uma grande variacdo entre os valores de prevaléncia de Cl encontrados
mundialmente e no Brasil, 0 que pode ter relacdo com os diferentes critérios utilizados, como Roma I,
Roma I1l, Roma IV e critérios préprios dos estudos. As caracteristicas especificas das popula¢des, como
habitos alimentares, atividade fisica, fatores psicoldgicos e uso de medicagdo [2], como opioides [1],
anticolinérgicos, antagonistas de receptores de serotonina e histamina, presentes em drogas antipsicoticas
[26], diuréticos, blogueadores de canais de calcio, agentes antiparkinsonianos e ions metalicos [27] também
podem ter relacdo com a variagdo nos valores encontrados.

Mesmo com a variabilidade dos valores descritos, parece que a populacdo de jovens adultos
apresenta mais Cl que a populacdo em geral. O motivo para maior prevaléncia de Cl em jovens adultos
ainda ndo esta claro, porém é preocupante que esses jovens se mantenham com CI crénica, de forma que
0s impactos podem se acumular ao longo dos anos. Deve-se levar ainda em consideragdo que nosso estudo
encontrou uma correlacdo significativa entre Cl e qualidade de vida, apontando que individuos com CI
apresentam também outros sintomas intestinais, bem como sintomas sistémicos, emocionais e sociais, 0
que resulta em pior qualidade de vida. O conhecimento da interacdo entre Cl e qualidade de vida é um dado
importante para predizer maior necessidade de cuidados de satde por individuos acometidos por Cl, bem
como para auxiliar profissionais de salde a definir quais cuidados sdo necessarios a esses pacientes [28].

Essa correlagdo entre pior nivel de qualidade de vida e ocorréncia de Cl também foi relatada em
estudos anteriores [2, 10, 12, 20, 28], considerando fatores como pior funcéo fisica, dor corporal, pior
percepcao de saude geral, reducdo da vitalidade e disturbios psicolégicos, como pior funcionamento social
e emocional, pior satude mental [28], pior qualidade ou durag&o do sono [12, 20], concentragdo prejudicada
[29], ansiedade e depressdo [15, 30]. Uma possivel explicacdo para todos esses efeitos é a complexa
interacdo entre cérebro e intestino, que envolve a comunicacdo entre sistema nervoso central, sistema
nervoso auténomo, sistema nervoso gastrointestinal e o eixo hipotalamo-hipéfise-adrenal, que atuam tanto
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funcionamento do trato gastrointestinal, com o controle da motilidade, secrecdo de substancias e resposta
imune, quanto nas emog¢8es, motivacdo e funcdo cognitiva [31].
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Apesar de a correlagdo identificada entre Cl e pior qualidade de vida ndo indicar causalidade, e
considerando ainda a bidirecionalidade do eixo cérebro-intestino, ha indicacdes que o tratamento da Cl,
guando efetivo, tende a ter efeito positivo nos indicadores de qualidade de vida [32-34]. Deve-se considerar
ainda que terapias que atuam sistemicamente, como o exercicio fisico, podem ter efeitos em ambas as
direcGes, tanto no aumento da motilidade intestinal pelo estimulo dos masculos abdominais [35], bem como
na liberagdo de neurotransmissores, como serotonina, que atua tanto na motilidade intestinal quanto na
sensacdo de bem-estar [36, 37], 0 que pode potencializar os beneficios.

Em nosso estudo, houve diferenca na prevaléncia de CI entre os sexos (p=0,007, r=0,21), com
maior prevaléncia no sexo feminino (66,4%), dado amplamente relatado na literatura [15, 16, 19, 20, 22,
23], que pode estar relacionado a fatores hormonais, como o maior nivel de progesterona e estrogénio, que
parece gerar menor motilidade gastrointestinal [38, 39]. O sexo feminino também apresentou escore
significativamente mais baixo de IBDQ total e nos dominios intestinal, emocional e sistémico. Porém, no
dominio social ndo houve diferenca entre os sexos, indicando que, apesar de sofrerem com mais sintomas
intestinais, emocionais e sistétmicos, muitas mulheres ndo deixam realizar suas atividades sociais, de
trabalho e de estudo.

Quanto a Cl por opioides, foi observada uma pequena prevaléncia entre a populacdo universitéaria,
0 que corrobora com estudos que apontam para a baixa disponibilidade desses farmacos no Brasil [40],
guando comparado a paises de alta renda.

Embora nosso estudo traga informacdes importantes para o melhor entendimento do cenéario da Cl
entre jovens universitarios, ele apresenta algumas limitagfes como um numero amostral pequeno, amostra
com maior nimero de individuos do sexo feminino e composta por voluntéarios estudantes de cursos de
salde de apenas uma institui¢do de ensino, o que pode néo ser representativa da populacéo de discentes da
satde em geral. Mais estudos observacionais com amostras maiores e incluindo outras institui¢des de
ensino do pais e de outros cursos de graduacdo podem contribuir para ampliar o conhecimento do cenario
da Cl entre os jovens universitarios brasileiros.

4., Conclusotes

A Cl apresentou alta prevaléncia entre jovens discentes e do sexo feminino de cursos de graduagéo
em saude. A presenca de ClI relacionou-se com menor qualidade de vida no dominio intestinal, sistémico,
emocional e social.
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