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RESUMO: A saude mental dos estudantes do ensino superior tem assumido crescente
relevancia, face ao aumento de stress académico, sofrimento emocional e procura de
apoio. Objetivo: Compreender as perceg¢des e os significados atribuidos a saude mental
por estudantes do ensino superior. Método: Estudo qualitativo exploratério, recorrendo ao
World Café. Participaram 46 estudantes de diferentes cursos, numa sessdo com trés mesas
tematicas (significados/ percecdes; vulnerabilidade/ sofrimento; estratégias/necessidades
de apoio). Os dados foram recolhidos através de registos escritos (post-its, folhas de trabalho
e cartazes) e analisados por analise tematica, com codificagdo independente e consenso.
Resultados: Emergiram trés temas: (1) conceptualizagao holistica da saude mental como
equilibrio emocional, relacional e identitario; (2) vivéncia de um contexto académico exigente,
com sobrecarga avaliativa e percecao de baixa responsividade institucional, agravada por
fatores pessoais e sociais; (3) estratégias de autorregulacado e suporte informal, coexistindo
com necessidades de maior acessibilidade ao apoio psicoldgico, atividades de bem-estar
e capacitacido para apoio entre pares. Conclusao: Os resultados reforcam a necessidade
de respostas institucionais integradas e co-construidas com estudantes, orientadas para
prevencao, acesso oportuno e ambientes académicos mais saudaveis.

PALAVRAS-CHAVE: Saude mental. Ensino superior. World Café.
MENTAL HEALTH IN ACADEMIA: STUDENTS’ PERSPECTIVES

ABSTRACT: Mental health among higher education students has become increasingly
relevant due to rising academic stress, emotional distress and demand for support. Objective:
To understand how higher education students define and make sense of mental health.
Method: Exploratory qualitative study using the World Café method. Forty-six students
from different programmes participated in a session organised around three thematic tables
(meanings/perceptions; vulnerability/distress; coping strategies/institutional needs). Data
was collected through written artefacts (post-its, worksheets and posters) and analysed
through thematic analysis with independent coding and team consensus. Results: Three
themes emerged: (1) a holistic view of mental health as emotional, relational and identity-
related balance; (2) an academically demanding context characterised by assessment
overload and perceived low institutional responsiveness, compounded by personal and
social stressors; (3) coping through self-regulation and informal support, alongside clear
calls for improved access to psychological support, well-being activities and peer-support



training. Conclusion: Findings support integrated, student-informed institutional responses
combining prevention, timely support and healthier academic environments.

KEY-WORDS: Mental health. Higher education. World Café.

INTRODUGCAO

A saude mental dos estudantes do ensino superior constitui, atualmente, um
desafio de dimensé&o global, refletido no aumento de sintomas de ansiedade, depresséao,
stress e burnout, com repercussdes no desempenho académico, na qualidade de vida e
na permanéncia no percurso formativo (ROY; BISWAS; SHARMA, 2025). Trata-se de um
fendmeno de natureza multifatorial, resultante da interagdo entre exigéncias académicas
e avaliativas, presséo para o desempenho, instabilidade econdmica, fragilidade das redes
de apoio e fatores culturais e organizacionais das instituicdes de ensino superior (PEREZ-
JORGE et al., 2025).

Importa sublinhar que estes efeitos ndo se manifestam de forma uniforme. Aliteratura
aponta maior vulnerabilidade em estudantes deslocados, com redes sociais frageis e/ou em
contextos socioecondmicos adversos, associando-se a maiores dificuldades de adaptacao
e de regulacdo emocional (MASSANO-CARDOSO; FIGUEIREDO; GALHARDO, 2024).
Em resposta, tém sido desenvolvidas intervengdes de base comunitaria, como mentoria e
apoio entre pares, bem como politicas institucionais orientadas para a promog¢ao do bem-
estar. Contudo, a evidéncia sobre a efetividade destas estratégias permanece, em alguns
contextos, inconclusiva ou limitada (GAIOTTO et al., 2021; POINTON-HAAS et al., 2023).

Neste enquadramento, a Escola Superior de Enfermagem da Universidade de Lisboa
(ESEUL) e a Escola Superior de Hotelaria e Turismo do Estoril (ESHTE) estruturaram o
STUDENTWELL-Be (Servigo de Saude Mental e Bem-Estar), assente num modelo stepped
care (StepEES), que organiza respostas graduadas — da promogao e literacia em saude
mental ao apoio por pares, intervencdes breves e psicoterapéuticas, e referenciacio/
encaminhamento quando necessario.

Apesar do avanco do conhecimento, persiste uma lacuna na compreensao
dos significados que os estudantes atribuem a saude mental e na forma como definem
necessidades e prioridades de apoio no contexto académico. Assim, este estudo,
desenvolvido no ambito do STUDENTWELL-Be, procurou responder a questdo: quais
sao as percegoes e os significados que os estudantes atribuem a saude mental?
Teve como objetivo compreender esses significados, explorando fatores de vulnerabilidade
e estratégias de bem-estar, de modo a informar praticas e politicas institucionais mais
responsivas e centradas nos estudantes.



METODOLOGIA

Realizou-se um estudo qualitativo exploratorio, que pretendeu compreender
significados, percecgdes e experiéncias dos participantes. A recolha de dados recorreu a
metodologia World Café, que promove dialogo colaborativo em pequenos grupos e a co-
construgdo de sentidos a partir de questdes geradoras (BROWN; ISAACS, 2005; LOHR;
WEINHARDT; SIEBER, 2020), sendo reconhecida como abordagem participativa adequada
a exploracado de experiéncias e a formulacdo de recomendacgdes orientadas para a agao
em contextos aplicados (SCHIELE et al., 2022). O estudo foi desenvolvido no @mbito
do STUDENTWELL-Be, no contexto das instituicdes parceiras (ESEL e ESHTE), utilizando
o World Café como dispositivo participativo para recolher contributos dos estudantes e
apoiar a co-construgao de respostas institucionais orientadas para o bem-estar

A sessao decorreu em outubro de 2025, com duracao de 2h15. Foram organizadas
trés mesas com os temas: (i) significados e perce¢cdes da saude mental; (ii) vulnerabilidade
e sofrimento; e (iii) estratégias e bem-estar. Foram realizadas rondas de 45 minutos, com
rotagcado dos participantes entre mesas, de modo a ampliar a diversidade de contributos e
favorecer a triangulacao de perspetivas em torno dos topicos discutidos.

A amostra, de conveniéncia, integrou 46 estudantes de licenciatura de diferentes
areas (hotelaria, turismo, animacgao, informacéo turistica e producgéo alimentar). Os dados
foram recolhidos através de registos escritos produzidos durante a atividade (post-its, folhas
de trabalho e cartazes), complementados por notas de campo dos facilitadores. Nao foram
efetuadas gravagdes audio/video, com o objetivo de proteger o anonimato e promover a
expressao livre.

A analise seguiu uma abordagem de analise tematica, numa orientagao reflexiva
(BRAUN; CLARKE, 2006, 2021), incluindo as etapas de familiarizagdo com os dados,
codificagdo inicial e desenvolvimento e revisdo de temas, assegurando clareza no processo
interpretativo e coeréncia entre dados, cédigos e temas. O processo foi conduzido por duas
investigadoras, de forma independente, com discuss&o e consenso em equipa. Para reforgar
o rigor metodoldgico, a descrigdo do estudo foi orientada pelas diretrizes COREQ (TONG;
SAINSBURY; CRAIG, 2007). Foram assegurados os principios éticos de participacao
voluntaria, confidencialidade e utilizagédo exclusiva dos dados para fins de investigacdo. Em
caso de necessidade, estava previsto encaminhamento para apoio psicolégico no ambito
do STUDENTWELL-Be.

RESULTADOS

A analise tematica reflexiva do corpus produzido no World Café (post-its, folhas-
sintese por mesa e notas de campo da equipa) permitiu construir uma estrutura tematica
composta por trés temas principais e doze subtemas, organizada emtorno de: (1) significados
e percegdes de saude mental na academia; (2) fatores de vulnerabilidade e experiéncias de



sofrimento; e (3) estratégias de coping, recursos e necessidades institucionais (Quadro 1).

Atendendo a natureza do método (registos breves e sinteses coletivas), os excertos
apresentados correspondem a vinhetas sintetizadas e verosimeis, elaboradas para ilustrar
as ideias partilhadas, preservando o seu sentido global sem correspondéncia literal a um
unico participante - opgao que reforca a protecdo da confidencialidade.

Quadro 1 - Estrutura tematica (temas e subtemas).

Tema Subtemas
1. Saude mental como equilibrio e bem-estar

2. Autoconhecimento e autorregulagdo emocional
Tema 1. Significados e percecdes de

i . 3. Pertenca, relacdes e suporte
saude mental na academia

4. Normalizag&o do sofrimento e estigma

5. Mensagens aos estudantes do 1.° ano

1. Sobrecarga curricular e avaliagao

2. Exigéncias de praticas/estagios e contacto com o publico
Tema 2. 3. Cansaco, privacédo de sono e sinais de burnout

Fatores de vulnerabilidade e experién- | 4 \/yinerabilidades pessoais e familiares

cias de sofrimento
5. Condig¢des socioecondmicas e deslocagao

6. Isolamento e comparagéao social

1. Rede informal de apoio

Tema 3. 2. Gestéo do tempo e rotinas saudaveis

Estratégias de coping, recursos e ne- 3. Estratégias de autorregulacao (lazer, exercicio, mindfulness)

cessidades institucionais 4. Procura de ajuda formal: facilitadores e barreiras

5. Recomendagbes para uma abordagem institucional integrada

Tema 1 — Significados e perce¢oes de saude mental na academia.

Os estudantes conceptualizaram a saude mental como um processo dinamico
de equilibrio entre exigéncias internas e externas, associado a tranquilidade, motivagéo e
capacidade de funcionamento no quotidiano. Esta visdo aproximou-se de uma perspetiva
de saude mental positiva, valorizando o autoconhecimento, a autorregulagédo emocional e a
construgédo de sentido como competéncias a desenvolver ao longo do percurso formativo.
Em paralelo, emergiu uma leitura relacional: “estar bem” depende do sentido de pertenga,
do apoio entre pares e do reconhecimento por parte de docentes e estruturas académicas.

Apesar disso, os participantes referiram a tendéncia para normalizar o sofrimento psicolégico
(“faz parte do curso”) e o receio de julgamento quando se expressa fragilidade, o que pode
atrasar a procura de ajuda (Quadro 2).




Quadro 2 - Tema 1 e subtemas: codigos e excertos ilustrativos.

Indicadores/ . . , . .
Subtema Lo Excertos ilustrativos Sintese interpretativa
codigos

A saude mental é
“Saude mental é ter paz e

equilibrio; conceptualizada como
Equilibrio e bem- | tranquilidade; ‘estar | CONSeguir ‘dar conta’ do dia. estabilidade e capacidade
estar bem consigo’; “E equilibrio entre o que sinto e o de funcionamento, ndo

funcionalidade apenas auséncia de

que tenho de fazer.”

doenca.
“Quando me conhego melhor,
autoconsciéncia: consigo perceber sinais de A saude mental positiva &
Autoconhecimento ~ o alerta.” associada a competéncias
- gestao emocional; . ) .
e autorregulagéo socioemocionais

autocontrolo; limites | «Aprender a por limites também é aprendidas e treinaveis.

saude mental.”

“Ter pessoas com quem posSoO

sentido de

Pert pertenca; apoio dos | falar sem medo faz toda a O suporte social é descrito
ertenca e N , »

. pares; validagdo; diferenca. como amortecedor de

suporte 5

seguranga “Quando a turma se apoia, a stress e fator de protecao.
relacional ansiedade baixa.”
o ‘ § As vezes parece que sofrer & A cultura académica pode

Normal.lzac_;ao f?nz p?rte ’ ‘normal’ aqui.” reforcar ocultagdo do

do sofrimento e siléncio; medo de i i ¢

estigma julgamento; estigma | “Tenho receio de ser vista como soirimento € atraso na

fraca se pedir ajuda.” procura de apoio formal.

M acolhimento; N&o tens de aguentar tudo Os estudantes salientam
ensagens aos _ ho L .
tudantes do 1.9 expectativas sozinho. prevenc&o primaria: rotinas,

estudantes do 1. ) _ , _ o

ano realistas; pedir “Organiza-te cedo e pede apoio literacia e normalizacéo da

ajuda; autocuidado procura de ajuda.

quando precisares.”

Tema 2 — Fatores de vulnerabilidade e experiéncias de sofrimento.

As fontes de vulnerabilidade descritas resultaram da conjugacao entre exigéncias
académicas (carga horaria, densidade de avaliagdes, prazos curtos) e desafios préprios
de cursos com forte componente pratica e contacto com o publico (estagios curriculares,
desempenho “visivel”, gestdo de interagbes exigentes). Em alguns casos, a sobrecarga
foi amplificada pela conciliagcado com trabalho parcial, em setores com horarios irregulares,
com impacto na recuperacado. Foram relatados cansaco persistente, privacdo de sono e
sinais compativeis com exaustao emocional, sobretudo em periodos de avaliagdo. Entre
estudantes deslocados, destacaram-se fatores socioeconémicos (habitagdo, custo de
vida, insegurancga financeira) e o afastamento das redes de apoio, associados a solidao
e inseguranga. Vulnerabilidades familiares (conflitos, doencga, luto, separagdes) surgiram
como fatores concorrentes que intensificam a sobrecarga, e o isolamento e a comparagao
social (incluindo redes sociais) foram descritos como potenciadores de autocritica e mal-
estar (Quadro 3).




Quadro 3 — Tema 2 e subtemas: codigos e excertos ilustrativos.

impossivel respirar.”

Subtema Indicadores / coédigos Excertos ilustrativos Sintese interpretativa
Sinto que estou sempre A organizacao curricular
prazos; exames; ‘ 5 i L
Sobrecarga o o a estudar para ‘a proxima é vivida como altamente
) multiplas avaliagoes; entrega’.” ) .
curricular e . : exigente, com impacto
laca pressao de diret ¢
avaliagdo €y . ireto no stress e na
desempenho Ha semanas em que é

qualidade de vida.

Exigéncias de
praticas/estagios
e contacto com o
publico

estagio curricular;
avaliagao em contexto
real; atendimento

ao publico; imagem
profissional; gestédo de
conflitos; supervisao

“No estagio sinto que tenho de
estar ‘sempre bem’, mesmo
quando estou cansado.”

“Trabalhar com publico exige
energia que as vezes ja nao
tenho.”

A componente pratica

e o contacto com o
publico adicionam carga
emocional e exigem
suporte estruturado
durante os estagios.

Cansaco e sinais
de burnout

exaustao; privacao de
sono; desmotivagao;
‘piloto automatico’

“Durmo pouco e ando sempre
em modo automatico.”

“Ha dias em que penso: ‘ndo

aguento mais’.

Descrigbes de fadiga
persistente sugerem risco
acrescido de burnout
académico.

Vulnerabilidades
pessoais/familiares

conflitos; doenga;
luto; separacgao;
instabilidade

“O divércio dos meus pais
aconteceu e eu continuei a ter
de cumprir tudo.”

“Quando ha problemas em
casa, 0 curso nao para.”

Eventos de vida
concorrentes podem
reduzir recursos de coping
e aumentar risco de crise.

habitagao; custo de

“Ser estudante deslocado é

A vulnerabilidade

comparagao social

fragil; comparacgao;
redes sociais

“Quando me isolo, a ansiedade
aumenta.”

Condicoes . . lidar com a soliddo e com as socioecondémica surge
) . vida; deslocagéo; y . .
socioeconomicas e ) despesas. como determinante social
~ trabalho; inseguranga |, . o i i
deslocacao , . A crise da habitagédo pesa com impacto na saude
financeira o
todos os dias. mental.
“Vejo os outros ‘a dar conta’ e | A comparagao e o
solidao; pertenca b » isolamento reforgcam
Isolamento e sinto-me a falhar.

a autocritica e podem
intensificar sintomas
internalizantes.

Tema 3 — Estratégias de coping, recursos e necessidades institucionais.

As estratégias de coping combinaram recursos individuais (planeamento do tempo,
rotinas de sono e alimentagdo, exercicio fisico, técnicas de respiragao/mindfulness)
com recursos relacionais (apoio entre pares, partilha com familia e amigos). Contudo,

os estudantes sublinharam que o coping individual tem limites quando a pressdo é




percebida como estrutural e continua. A procura de ajuda formal (psicologia/psiquiatria) foi
reconhecida como necessaria, mas condicionada por barreiras como falta de tempo, custos,
desconhecimento de circuitos de acesso, estigma e percecao de listas de espera. Como
recomendacgdes, os participantes apontaram para uma abordagem institucional integrada:
reforgco e proximidade dos servigos de saude mental, mecanismos de triagem e resposta
célere, capacitagao de docentes e tutores para identificacao de sinais de alerta, programas
de apoio entre pares e ajustamentos na organizagdo pedagogica (calendarizagao de

avaliagOes, tempos de recuperacao e espagos de “descompressao”) (Quadro 4).

Quadro 4 - Tema 3 e subtemas: codigos e excertos ilustrativos.

Subtema

Indicadores/ cédigos

Excertos ilustrativos

Sintese interpretativa

Rede informal de
apoio

pares; familia; amigos;
partilha; pertenga

“Quando falo com colegas, sinto-
me menos sozinho.”

“S6 melhorei quando pedi ajuda a
alguém de confianga.”

O suporte social é
central, sobretudo em
fases de maior exigéncia.

Gestao do
tempo e rotinas
saudaveis

planeamento;
prioridades; sono;
alimentagao; pausas

“A agenda salva-me, mas também
preciso de aprender a parar.”

“Dormir é ‘estudar’: quando nao
durmo, tudo piora.”

Estratégias de
autocuidado sao vistas
como competéncias
académicas e de saude.

Autorregulagéo
(lazer, exercicio,
mindfulness)

atividade fisica;
hobby; respiracao;
meditagao; natureza

“Caminhar 20 minutos ajuda-me a

‘desligar’.

“Respirar e voltar ao presente
evita que a ansiedade ‘dispare’.”

Estratégias de regulacao
emocional sao descritas
como eficazes para
reduzir reatividade ao
stress.

Procura de ajuda
formal

psicologia; consulta;
encaminhamento;
confidencialidade;
acesso

“Queria marcar consulta, mas ndo
sei por onde comecar.”

“Se fosse mais rapido e perto da
escola, euia.”

A acessibilidade
percebida e a literacia
sobre servigos
influenciam a procura de
ajuda.

Recomendagdes
institucionais

triagem; resposta
rapida; formacgao
docente; peer support,
calendario

“Precisamos de um sitio onde
possamos ser ouvidos ‘sem
burocracia’.”

“Se os professores falassem mais
disto, era mais facil pedir ajuda.”

Os estudantes
propéem medidas
multicomponentes,
alinhadas com uma
abordagem institucional
(‘whole-university’).




DISCUSSAO

Os resultados reforcam a compreensio da saude mental no ensino superior como
um fendmeno multinivel, no qual fatores individuais, relacionais, sociais e institucionais se
interligam. Em linha com sinteses recentes que evidenciam elevada prevaléncia de sintomas
de depressao, ansiedade, stress e perturbacdées do sono em estudantes universitarios
(PAIVA et al., 2025), os participantes descrevem um quotidiano marcado por pressao de
desempenho, sobrecarga avaliativa e cansaco persistente, com impacto na qualidade de
vida e no funcionamento académico.

Saude mental como equilibrio e saude mental positiva.

A conceptualizacdo de saude mental como equilibrio e capacidade de funcionar —
associada a autoconhecimento e autorregulagdo — aproxima-se de perspetivas de saude
mental positiva e flourishing. Estudos recentes apontam a autocompaixdo como variavel
protetora, associada a menor depressao/ansiedade e maior bem-estar em estudantes
universitarios (DURAKU et al., 2024; ROY; BISWAS; SHARMA, 2025). Para além da
dimensao intrapessoal, os estudantes salientam o sentido de pertengca e o suporte entre
pares e docentes, sugerindo que a saude mental € também construida relacionalmente.
Neste sentido, as mensagens dirigidas aos estudantes do 1.° ano podem ser entendidas
como recomendacdes de prevencio primaria, centradas em literacia em saude mental,
normalizagdo da procura de ajuda e desenvolvimento de competéncias socioemocionais,
com potencial para contrariar a normalizagao do sofrimento e reduzir barreiras associadas
ao estigma.

Sobrecarga e especificidades de cursos com componente pratica.

A sobrecarga curricular e a densidade de avaliagdes emergem como determinantes
organizacionais do sofrimento, consistentes com evidéncia que associa stress académico e
pressao avaliativa a pior bem-estar e funcionamento no ensino superior (PEREZ-JORGE et
al., 2025). Em cursos com forte componente pratica e contacto com o publico, a presséo de
desempenhotende a seramplificada pela avaliagdo em contexto real, tornando mais salientes
o medo de falhar, a exposi¢cao social e as exigéncias de autorregulagdo emocional. Este
quadro ajuda a compreender a presenca de sinais de desgaste e privagao de sono e sugere
risco acrescido de burnout académico quando a intensidade se mantém prolongadamente,
sem tempos de recuperacdo adequados. Assim, intervencdes centradas apenas no
coping individual tendem a ser insuficientes se ndo forem acompanhadas por mudangas
pedagogicas e organizacionais, como calendarizagdo mais equilibrada, coordenagao entre
unidades curriculares para evitar picos previsiveis, clarificagao de critérios e dispositivos de
supervisdo e apoio durante a pratica.




Determinantes sociais e respostas institucionais.

A vulnerabilidade socioecondmica e a condigdo de estudante deslocado surgem
como determinantes sociais com impacto direto na saude mental, em linha com estudos
portugueses que demonstram niveis elevados de ansiedade, depressdo e stress em
estudantes deslocados (MASSANO-CARDOSO; FIGUEIREDO; GALHARDO, 2024). Estas
dimensdes apontam para a necessidade de respostas institucionais articuladas com apoios
sociais, sob pena de a intervengao ficar limitada a estratégias individuais perante problemas
estruturais. Em paralelo, as propostas dos estudantes convergem com a logica de uma
abordagem whole-university para a saude mental, que combina promog¢ao universal,
prevengdo seletiva e resposta clinica proporcional ao risco (BANNIGAN; MCGRATH,;
MATTHEWS, 2025). Revisdes recentes sublinham a importancia de capacitar docentes
para reconhecer e encaminhar estudantes em sofrimento (GOEL et al., 2024) e apontam
potencial do apoio entre pares, embora com necessidade de supervisdo e avaliagdes mais
robustas (POINTON-HAAS et al., 2023). Intervengdes digitais tém ganho relevancia; meta-
analises indicam efeitos positivos (moderados) em sintomas e bem-estar, sobretudo quando
integradas com apoio humano e estratégias de implementacdo (MADRID-CAGIGAL et al.,
2025).

IMPLICAGOES PARA A PRATICA, POLITICAS E INVESTIGAGAO

Pratica educativa. Recomenda-se a integragdo, ao longo do -curriculo, de
estratégias de promogao da saude mental, com atengdo a momentos criticos (periodos de
avaliagdo e estagios curriculares); em cursos com forte componente pratica e contacto com
o publico, destacam-se a criagdo de espacos regulares de reflexdo/debriefing durante a
pratica e o desenvolvimento intencional de competéncias socioemocionais (autorregulagao,
comunicacao, assertividade e gestdo de conflitos), bem como a inclusdo de conteudos de
literacia em saude mental desde o 1.° ano, fortalecendo a prevencéao primaria e favorecendo
a procura atempada de apoio.

Ao nivel institucional (organizacao e servigos), sugere-se a adogao de um modelo
escalonado de cuidados (stepped care), com triagem, apoio breve e/ou grupal, referenciagao
e seguimento, articulado com programas estruturados de apoio entre pares e formagao
sistematica de docentes e tutores para identificagcdo precoce e encaminhamento (GOEL
et al., 2024; POINTON-HAAS et al., 2023); em paralelo, recomenda-se a implementagao
de ajustamentos pedagogico-organizacionais — coordenagao entre unidades curriculares,
maior previsibilidade e transparéncia de critérios e reducéo de picos evitaveis de carga e
avaliagdo — particularmente relevantes em formagdes de elevada exigéncia pratica. No
contexto das instituicdes parceiras, esta logica € consistente com a implementacdo do
STUDENTWELL-Be e do modelo StepEES.

No plano das politicas, a vulnerabilidade socioeconémica e a crise de habitagao
sustentam a necessidade de medidas de apoio social dirigidas a estudantes deslocados



e com maiores encargos (p. ex., reforco de bolsas, alojamento a custos comportaveis e
mecanismos de emergéncia), como estratégia de equidade e de prevencéao estrutural do
sofrimento psicolégico no ensino superior.

Em termos de investigagdao, recomenda-se que estudos futuros recorram a
desenhos multimétodo (quantitativo—qualitativo), incluam multiplas instituigdes e avaliem,
simultaneamente, a efetividade e a implementacéo de intervengdes (presenciais e digitais)
ao longo do percurso académico, considerando indicadores de adesdo, aceitabilidade,
custos e sustentabilidade, bem como a adequacéo a perfis especificos (p. ex., estudantes
deslocados, trabalhadores-estudantes).

CONCLUSAO

A analise qualitativa evidenciou trés eixos centrais — significados e percecgdes
de saude mental, fatores de vulnerabilidade e estratégias/necessidades de apoio —
confirmando que o sofrimento psicolégico no ensino superior decorre de uma interagao
entre exigéncias académicas, determinantes sociais e condigcbes institucionais, e néo
apenas de caracteristicas individuais. Em formag¢des com forte componente pratica e de
contacto com o publico, a pressdo associada a avaliagdo em contexto real e a conciliagao
com estagio e/ou emprego tende a intensificar a exaustdo e o desgaste académico. Face
a este quadro, recomenda-se uma resposta institucional integrada que combine: servigos
de saude mental acessiveis e escalonados (triagem, apoio breve/grupal e referenciagéo),
reforgo estruturado de literacia e competéncias socioemocionais, programas de apoio entre
pares com supervisao, e ajustes pedagodgicos/organizacionais orientados para reduzir picos
evitaveis de carga e avaliagdo. A metodologia World Café mostrou-se util para identificar
prioridades e co-construir recomendagdes, valorizando a voz estudantil na governagao
do bem-estar académico. Estes resultados informam o aperfeicoamento continuo do
STUDENTWELL-Be, alinhando a resposta institucional com as necessidades expressas
pelos estudantes.
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