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RESUMO: 
Objetivo: Este estudo avaliou a relação entre falhas cognitivas, sintomas 
de ansiedade generalizada e a percepção da pandemia da COVID-19 em 
estudantes universitários. Método: A amostra foi composta por 111 
participantes, cujas respostas aos questionários foram analisadas a partir 
de estatística descritiva, correlação e análise de variância não paramétrica. 
Resultados: Houve uma associação forte e positiva entre a expressão de 
falhas cognitivas e os sintomas de ansiedade generalizada. Essas variáveis 
também se relacionaram à percepção do impacto da pandemia: uma 

percepção mais negativa se associou a um nível maior de falhas cognitivas 
e de ansiedade generalizada. Cerca de 50% da amostra apresentou 
sintomas graves de ansiedade generalizada. Conclusão: De forma geral, 
esses achados sugerem que a pandemia da COVID-19 trouxe efeitos 
deletérios aos estudantes universitários quanto às falhas cognitivas e à 
ansiedade generalizada. Esses indicativos podem ser importantes para 
implementar intervenções que mitiguem as dificuldades acadêmicas e 
diminuam o risco de evasão acadêmica. 
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ABSTRACT: 

Objective: This study evaluated the relationship between cognitive 
failures, generalized anxiety symptoms, and the perception of the COVID-
19 pandemic in university students. Method: The sample consisted of 111 
participants, whose answers to the questionnaires were analyzed using 
descriptive statistics, correlation, and non-parametric analysis of variance. 
Results: There was a strong positive association between the expression 
of cognitive failures and generalized anxiety. These variables were also 
associated with the perception of the pandemic: a more negative impact 
perception was associated with a higher level of cognitive failures and 
generalized anxiety. About 50% of the sample had severe symptoms of 

generalized anxiety. Conclusion: In general, these findings suggest that 
the COVID-19 pandemic has had deleterious effects on university students 
regarding cognitive failures and generalized anxiety. These indicators may 
be important to implement interventions that mitigate academic difficulties 
and reduce the risk of academic dropout.  
 
Keywords: anxiety, COVID-19, pandemics, cognitive failures, students 
 
RESUMEN: 
Objetivo: Este estudio evaluó la relación entre las fallas cognitivas, los 
síntomas de ansiedad generalizada y la percepción de la pandemia de 

COVID-19 en estudiantes universitarios. Método: La muestra estuvo 
conformada por 111 participantes, cuyas respuestas a los cuestionarios 
fueron analizadas mediante estadística descriptiva, correlación y análisis 
de varianza no paramétrica. Resultados: Hubo una fuerte y positiva 
asociación entre la expresión de fallas cognitivas y síntomas de ansiedad 
generalizada. Estas variables también se relacionaron con la percepción del 
impacto de la pandemia: una percepción más negativa se asoció con un 
mayor nivel de fallas cognitivas y ansiedad generalizada. Alrededor del 
50% de la muestra tenía síntomas severos de ansiedad generalizada. 
Conclusión: En general, estos hallazgos sugieren que la pandemia de 

COVID-19 ha tenido efectos deletéreos en los estudiantes universitarios en 
cuanto a fallas cognitivas y ansiedad generalizada. Estos indicadores 
pueden ser importantes para implementar intervenciones que mitiguen las 
dificultades académicas y reduzcan el riesgo de evasión académica.  
 
Palabras clave: ansiedad, COVID-19, pandemias, fallas cognitivas, 
estudiantes 
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Introdução 
O novo coronavírus (SARS-CoV-2), agente causador da doença por 
coronavírus 2019 (COVID-19), começou a impactar amplamente o mundo 
há mais de três anos. Embora as variantes e subvariantes do SARS-CoV-2 
continuem a circular, é possível reconhecer que a eficácia da vacinação, o 
surgimento de tratamentos antivirais e as medidas sanitárias têm limitado 
os efeitos negativos da COVID-19, contribuindo para a diminuição de 
hospitalizações e mortes [1]. Esses avanços ajudaram para que no 
presente haja a transição da fase pandêmica para a endêmica da doença, 
inclusive com recente a tomada de decisão da Organização Mundial da 
Saúde (OMS) de retirar o caráter de emergência de saúde global da COVID-

19, ainda que a doença continue uma ameaça à saúde e mereça atenção 
contínua por parte dos órgãos e governos [2]. Embora hodiernamente a 
situação esteja melhor, no início da pandemia em 2020 a disposição de 
medidas de enfrentamento era escassa. Para diminuir os impactos iniciais 
e evitar um excesso de mortes naquele momento, muitos países adotaram 
medidas para isolamento de casos suspeitos e confirmados, fechamento 
de escolas e universidades, distanciamento social, principalmente de 
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grupos de riscos, e quarentenas que variaram nos graus de severidade das 

restrições [3, 4]. 
 
Para além dos custos econômicos, sociais e políticos, a pandemia trouxe 
consigo efeitos de curto e longo prazo sobre a saúde mental e o 
comportamento da população. De forma geral, houve aumento de relatos 
de sintomas mais acentuados de estresse, ansiedade e depressão 
decorrentes do medo da infecção e morte, assim como do resultado do 
distanciamento das atividades diárias e convivência social [5, 6]. 
Globalmente, houve um aumento de cerca de 76,2 milhões de casos de 
transtornos de ansiedade, o que equivale à elevação de 25,6% (23,2%-

28,0%) em relação ao mundo pré-pandêmico [7]. McGinty et al. [8] 
verificaram níveis persistentemente elevados de sofrimento psicológico 
entre adultos em quatro recortes temporais que ocorreram entre abril de 
2020 e agosto de 2021. Esses achados permitem afirmar que a pandemia 
da COVID-19 exerceu efeitos robustos no comportamento da população, 
com consequências não somente imediatas, mas também difusas e de 
longo prazo. 
 
Um dos grupos mais afetados pela pandemia da COVID-19 foram as 
populações universitárias, que já eram tipicamente mais propensas a 
problemas psicopatológicos antes mesmo da pandemia quando 

comparados à população geral [9]. Como consequência das medidas 
sanitárias, aulas e atividades acadêmicas passaram abruptamente a serem 
administradas de forma remota e a rotina social de interação presencial 
dos estudantes foi suprimida. Nesse cenário, foi identificado um aumento 
significativo na presença e intensidade de sintomas de ansiedade e 
depressão nos estudantes em comparação a períodos pré-pandêmicos [10, 
11], o que levou à necessidade de suporte psicológico para essa população 
[12]. Foi verificada uma associação significativa entre o estado de 
ansiedade dos universitários e as informações de consumo da mídia sobre 
o COVID-19 [5]. Outro estudo mostrou que os estudantes no período 

pandêmico apresentaram níveis significativamente mais elevados de 
depressão, ansiedade e estresse em comparação aos estudantes 
entrevistados no período pré-pandêmico, sugerindo efeitos negativos da 
pandemia nos estudantes [13]. 
 
Para além das alterações emocionais, o contexto pandêmico também 
afetou a própria aprendizagem dos estudantes, com a acentuação das 
queixas cognitivas e de baixo rendimento nas aulas remotas [14, 15]. Para 
tornar as relações mais complexas, as próprias alterações de humor, 
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ansiedade e estresse prolongado já afetam o funcionamento cognitivo 

[16], o que torna o cenário pandêmico um fator de vulnerabilidade para o 
rendimento acadêmico [17]. A diminuição da eficiência cognitiva gera erros 
no dia-a-dia que são comumente reconhecidos como falhas cognitivas 
(FC). FC são erros e lapsos que ocorrem durante o desempenho de uma 
tarefa que uma pessoa normalmente executaria [18]. Na conceituação 
teórica original dada por Broadbent et al. [19], as FC abrangem uma 
variedade de lapsos nas funções cognitivas (e.g., memória, percepção e 
controle do pensamento ou ação). Tais falhas podem surgir de estímulos 
externos distrativos (por exemplo, pistas visuais e ruído alto) ou de 
pensamentos e distrações particulares (por exemplo, divagação, 

preocupação e ruminação) [20]. 
 
A literatura tem mostrado que as FC se relacionam a uma variedade de 
desfechos comportamentais, tais como maior risco de acidentes de 
trabalho, acidentes automobilísticos e a problemas de desempenho laboral 
[21, 22]. As FC também se relacionam ao desempenho em alguns 
processos neuropsicológicos avaliados objetivamente (e.g., busca visual e 
resistência à distração) [23], a fatores de personalidade (e.g., 
neuroticismo e conscienciosidade) [24], a estados de humor, ansiedade, 
estresse e ao ciclo sono-vigília [18]. As FC podem ser consideradas comuns 
entre pessoas saudáveis, porém a alta frequência e intensidade podem 

sugerir indícios, por exemplo, de transtornos mentais [25]. Dessa forma, 
embora as falhas ocorram no dia-a-dia, a depender do contexto em que 
ocorram ou da frequência que ocorram, podem gerar sofrimento 
psicológico e afetar negativamente o desempenho acadêmico e 
funcionamento social do indivíduo [26]. 
 
Diante do possível impacto negativo da pandemia sobre os processos 
comportamentais e cognitivos nos estudantes universitários, o presente 
estudo se propôs a avaliar como a percepção do impacto da pandemia da 
COVID-19 se relaciona com a expressão das FC e com a ansiedade de 

indivíduos daquela população. O estudo trabalhou com os seguintes 
cenários preditivos (P): 
P1: A percepção negativa da pandemia se relaciona com a maior expressão 
de FC e de ansiedade generalizada; 
P2: Participantes com nível de ansiedade elevado apresentam mais FC; 
P3: Os participantes com diagnóstico de transtorno mental apresentam 
mais FC do que aqueles que não possuem diagnóstico. 
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Método 

Trata-se de um estudo de natureza quantitativa, modelo transversal e com 
amostragem não-probabilística (i.e., sem aleatoriedade para a escolha de 
frações da população). 
 
Amostra e coleta de dados 
Os dados sociodemográficos da amostra estão sumarizados na Tabela 1. A 
amostra foi composta por um total de 111 estudantes universitários, sendo 
67,6% da amostra representada por mulheres [Tabela 1]. A média de 
idade dos participantes foi de 25,6 anos (Desvio Padrão [DP] = 7,84). A 
composição étnico-racial da amostra ficou distribuída em brancos (49,5%), 

pardos (38,7%), negros (9,9%) e outros grupos não identificados (1,8%).  
 
Devido à situação pandêmica de infecção pelo SARS-Cov-2 e a doença 
resultante (COVID-19), a pesquisa foi realizada de forma online durante o 
segundo semestre de 2021. A divulgação foi realizada por meio de redes 
sociais. A logística e estruturação da aplicação foi feita por meio da 
ferramenta Google Forms, através da qual foram disponibilizados os 
instrumentos selecionados para a pesquisa. 
 
Instrumentos 
Questionário sociodemográfico e sobre a percepção da pandemia 

Constituído por um conjunto de questões relativas às variáveis de idade, 
gênero, ocupação e renda. Neste questionário, havia também duas 
perguntas a respeito dos efeitos autopercebidos negativos e positivos da 
pandemia: 1. “O quanto a pandemia por COVID-19 tem afetado 
negativamente a sua vida? Para avaliar esse item, considere fatores gerais, 
como os efeitos sobre a sua saúde, situação financeira e de trabalho, vida 
social e relacionamentos. Em uma escala de 0 a 10, quanto maior o 
número, maior é a percepção de efeitos NEGATIVOS na sua vida.”; 2. “O 
quanto a pandemia por COVID-19 tem afetado positivamente a sua vida? 
Para avaliar esse item, considere fatores gerais, como os efeitos sobre a 

sua saúde, situação financeira e de trabalho, vida social e relacionamentos. 
Em uma escala de 0 a 10, quanto maior o número, maior é a percepção de 
efeitos positivos na sua vida.” No questionário, havia também uma 
pergunta dicotômica sobre a presença de transtorno mental, no qual o 
participante respondia se no presente ele tem um diagnóstico dado por um 
profissional de saúde mental.   
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Questionário de Falhas Cognitivas (QFC)  

É um questionário de autorrelato composto por 25 itens que avaliam falhas 
na atenção, percepção, memória e funcionamento motor na vida cotidiana 
[19]. Os participantes são solicitados a indicar em uma escala que varia de 
0 (nunca) a 5 (muito frequentemente) quantas vezes eles experimentaram 
cada falha nos últimos meses. A pontuação total do CFQ é calculada pela 
soma de todas as respostas e varia de 0 a 100. Foi utilizada a versão 
brasileira publicada por de Paula et al. [27]. A consistência interna do QFC 
no presente estudo foi elevada (ω = 0,94) e todos os valores da correlação 
item-total ficaram satisfatoriamente acima de 0,30 (0,34 – 0,80).  
 

Questionário do Transtorno de Ansiedade Generalizada (QTAG - 7)  
O QTAG-7 é um instrumento para avaliação e monitoramento de sintomas 
de ansiedade generalizada [28]. É composto por sete itens, dispostos em 
escala de zero a três pontos (0 = nunca; 3 = quase todos os dias). Os 
escores totais variam de 0 a 21. Foi utilizada a versão brasileira do 
instrumento [29]. Esse instrumento também foi utilizado para indicar a 
prevalência de níveis de ansiedade generalizada na amostra conforme 
pontes de corte estabelecidos: 0 – 4: grau mínimo; 5 – 9: grau leve; 10 – 
14: grau moderado e ≥ 15: grau severo [28]. No presente estudo, o QTAG-
7 apresentou elevada consistência interna (ω = 0,90) e todos os valores 
da correlação item-total ficaram satisfatoriamente acima de 0,30 (0,58 – 

0,84). 
 
Análise de dados 
Foram realizadas análises de estatística descritiva no que se refere às 
medidas de frequência, porcentagens, tendência central e dispersão. A 
partir do teste de Shapiro-Wilk, verificou-se que três das quatro variáveis-
alvo (avaliação do impacto da pandemia - positiva e negativa e sintomas 
de ansiedade generalizada) não atenderam o pressuposto de normalidade 
dos dados. Optou-se então pelo uso direto dos métodos inferenciais não 
paramétricos.  

 
Para testar a relação entre a percepção da pandemia, os sintomas de 
ansiedade e a expressão de FC foi utilizado o coeficiente de correlação de 
postos de Spearman (ρ). As magnitudes das correlações foram 
classificadas conforme Cohen [30]: 0,10-0,29 para correlações mais 
fracas, 0,30-0,49 para correlações moderadas e ≥ 0,50 para correlações 
fortes. Para comparar as FC entre participantes com e sem diagnóstico de 
transtorno mental, e exploratoriamente em relação ao gênero, foi utilizado 
o teste U de Mann-Whitney, cujo tamanho de efeito foi dado pelo 
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coeficiente de correlação bisserial de postos (rrb) [31]. A análise de 

variância de postos de Kruskal-Wallis foi escolhida para examinar a 
diferença nas FC entre os níveis de ansiedade generalizada, sendo as 
comparações múltiplas corrigidas pelo critério Dwass-Steel-Critchlow-
Fligner e o tamanho de efeito avaliado pelo ε² [32]. O nível de significância 
para as análises inferenciais foi de 5% como ponto de corte para a rejeição 
de hipótese nula (α = 0,05). As análises foram realizadas no Jamovi - 
versão 2.3. 
 
Resultados 
Foram observadas correlações estatisticamente significativas de 

magnitudes fracas a fortes entre as variáveis investigadas, conforme 
matriz disposta na Tabela 2. De especial atenção, houve relação positiva e 
moderada entre a percepção negativa dos impactos da pandemia e as FC, 
ou seja, quanto maior a percepção negativa, maior a expressão das FC. A 
correlação entre a percepção positiva da pandemia e o escore das FC foi 
negativa e mais fraca, ou seja, aqueles que perceberam impactos positivos 
da pandemia exibiram tendência de menor escore nas FC. Observou-se 
também a correlação positiva e moderada entre maior percepção negativa 
pandemia e mais expressão de ansiedade generalizada. Aqueles cuja 
percepção de impacto foi favorável mostraram tendência em expressar 
menos ansiedade generalizada. Conforme o esperado, houve uma 

correlação positiva e forte entre os níveis de ansiedade generalizada e a 
manifestação FC, o que sugere que os níveis mais altos de ansiedade 
afetam a eficiência cognitiva. Controlando por correlação parcial a 
influência do diagnóstico autorrelatado na amostra, os participantes com 
níveis mais elevados de ansiedade continuaram a expressar mais falhas 
cognitivas (ρ = 0,56, p < 0,001). 
 
A gravidade da ansiedade generalizada nos estudantes universitários ficou 
distribuída nos níveis mínimo (9,0%), leve (18%), moderado (22,5%) e 
severo (50,5%). Tomando essas faixas para a análise de variância, as FC 

foram significativamente afetadas pelos graus variados de ansiedade 
generalizada, com tamanho de efeito largo (H [3] = 42,6, p < 0,001, ε² = 
0,39). Em contraste par a par, com exceção da comparação entre mínimo 
e leve (p = 0,062), foi observado que todas as faixas diferem quanto ao 
efeito nas FC: mínimo < moderado (p < 0,001), mínimo < grave (p < 
0,001), leve < moderado (p = 0,04), leve < grave (p < 0,001) e moderado 
< grave (p = 0,02). 
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Houve diferença na expressão das FC em relação à presença de diagnóstico 

de algum transtorno mental. Os participantes que relataram ter algum 
diagnóstico recebido profissionalmente apresentaram um escore de FC 
significativamente maior do que aqueles sem diagnóstico (U = 757; p < 
0,001, rrb = 0,48). Não foram observadas diferenças estatisticamente 
significativas na expressão das FC entre homens e mulheres (U = 1104; p 
= 0,066, rrb = 0,18). 
 
Discussão 
A presente pesquisa teve por objetivo avaliar a expressão de FC em 
estudantes universitários durante a pandemia da COVID-19 e como esses 

lapsos do controle cognitivo se relacionam com a percepção do impacto da 
pandemia e com sintomas de ansiedade generalizada. Esse objetivo foi 
diretamente motivado pelo efeito que a pandemia tem causado há mais de 
três anos na humanidade. Embora a situação no corrente momento esteja 
mais controlada principalmente devido à eficácia da vacinação, bem como 
da manutenção de algumas medidas sanitárias, de forma geral a pandemia 
decorrente da contaminação pelo SARS-CoV-2 trouxe ao longo desses anos 
mudanças robustas na rotina das pessoas, o que inclui a diminuição das 
interações, o aumento do sedentarismo, o aumento de tempo de uso de 
dispositivos eletrônicos e efeitos econômicos negativos [33, 34]. Somado 
a isso, no âmbito comportamental, foi identificado o aumento significativo 

na presença de sintomas de transtornos ansiosos e depressivos na 
população em geral [35, 36] e mais especialmente nos estudantes 
universitários, como um dos grupos mais afetados da população geral [10, 
11, 37].  
 
Tomando a população universitária como referência, este estudo observou 
que a percepção negativa dos impactos da pandemia se relaciona a maior 
expressão das FC – que são lapsos e erros cometidos no dia-a-dia, tais 
como esquecimento de compromissos, falha em observar placas de 
sinalização na estrada, deixar cair coisas e se atrapalhar com objetos - 

bem como a maior expressão de ansiedade generalizada. De forma 
inversa, os universitários que perceberam mais positivamente a pandemia, 
apresentaram menos falhas e menos sintomas de ansiedade, a despeito 
da correlação ter sido menor. Ademais, houve forte relação entre 
ansiedade generalizada e FC. Destaca-se também o achado preocupante 
de que 50,5% dos estudantes se localizam em uma faixa severa de 
sintomas de ansiedade generalizada. 
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Esse conjunto de achados é apoiado por constatações correlatas e 

teoricamente compatíveis descritas na literatura. Embora as queixas 
cognitivas aqui investigadas sejam autorrelatadas, há evidências de outros 
estudos de que a ansiedade excessiva afeta negativamente o desempenho 
cognitivo e acadêmico. Observa-se que níveis mais altos de ansiedade e 
depressão se associam a um desempenho acadêmico mais baixo [38]. 
Nesse estudo, a preocupação, que é o componente cognitivo da ansiedade 
generalizada, e as funções executivas, que são processos controlados 
destinados à execução de uma ação, mediaram a ligação entre o afeto 
negativo e o desempenho acadêmico. Pacientes com transtorno de 
ansiedade generalizada, por exemplo, demonstram mais problemas com 

flexibilidade cognitiva quando comparados a outros grupos [39]. Moran 
[40] apontou que a ansiedade mais elevada, seja autorrelatada ou induzida 
experimentalmente, está relacionada a um pior desempenho em uma 
ampla variedade de tarefas na memória operacional, que é uma das 
funções executivas centrais.  
 
Em uma perspectiva de correlação estrutura-função, as falhas no 
funcionamento cognitivo, mensuradas pelo QFC, foram significativamente 
ligadas à interação da rede do cíngulo-opercular e a rede parietal posterior, 
que desempenham um papel no controle executivo e na integração de 
informações [41]. Além dessas redes, outras regiões, tais como o 

hipocampo, que é essencial na consolidação de memórias episódicas, e o 
córtex pré-frontal, o qual é importante para o controle executivo do 
comportamento, são reconhecidamente suscetíveis ao estresse crônico e à 
ansiedade generalizada, pois participam da regulação do eixo hipotálamo-
pituitária-adrenal [42, 43]. No estresse crônico, a ansiedade generalizada 
se torna um marcador central de desgaste do organismo e de falhas de 
respostas ao estresse. A pandemia, especialmente nos momentos de picos 
e ondas iniciais, é um cenário que pode ser encarado como um estressor 
primário e continuado, levando ao aumento de ansiedade na população, 
como é o caso dos estudantes. Universitários que mais perceberam os 

impactos deletérios da pandemia tiveram piores indicadores de saúde 
mental, incluindo o comportamento ansioso [12].  
 
Este estudo também verificou que estudantes com diagnóstico de 
transtorno mental expressaram mais FC quando comparados a outros 
universitários sem diagnóstico. Esse achado é corroborado pelo fato de que 
embora todas as pessoas apresentem algum grau de FC, esse fenômeno é 
mais frequente e intenso em condições clínicas e subclínicas, tais como em 
transtornos ansiosos e de humor, experiências dissociativas e espectro da 
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psicose [18, 44]. No que se refere à comparação de gênero, não foram 

observadas diferenças entre homens e mulheres quanto à expressão das 
FC. A literatura dispõe de informações escassas sobre essas diferenças a 
partir da mensuração específica com o QFC, sugerindo que as mulheres 
apresentam escores maiores do que os homens [45]. Talvez o efeito 
generalizado da pandemia tenha diluído parcialmente as diferenças nas FC 
em homens e mulheres, inclusive por meio de efeito moderador da 
ansiedade ou do humor. Contudo, essa possibilidade precisa ser 
investigada empiricamente em estudos adicionais. 
 
Esse estudo está sob efeito de limitações importantes. O tamanho amostral 

não é grande, reduzindo a generalização dos resultados. Por se tratar de 
um estudo transversal, não há o registro de como os participantes se 
encontravam antes da pandemia, o que impede de fazer conclusões 
causais. Ademais, não há maiores informações sobre os aspectos da vida 
acadêmica dos participantes (e.g., dados sobre desempenho acadêmico), 
dificultando assim conclusões mais pormenorizadas e maior acesso a 
variáveis que possam influenciar nos fenômenos que foram investigados 
no estudo. Por fim, pela dificuldade de se obter fidedignamente essa 
informação em coleta online, não foi controlado se os participantes tiveram 
ou não a COVID-19, uma vez que a própria doença tem sido associada, em 
alguns casos, a sequelas cognitivas e emocionais. Frente a essa limitação, 

o estudo trabalhou com a percepção da pandemia, e não com a doença em 
si. 
 
Conclusão 
De maneira geral, pode-se concluir que há relação entre a percepção que 
os estudantes universitários têm da pandemia com as FC e com a 
ansiedade generalizada. As FC e a ansiedade são fortemente relacionadas. 
Cerca de 50% da amostra apresentou sintomas severos de ansiedade 
generalizada. Além disso, estudantes com diagnóstico de algum transtorno 
mental têm maior expressão das FC do que aqueles sem diagnóstico. Esses 

achados podem ser relevantes para o planejamento e a execução de ações 
de suporte para essa população, tão pressionada em relação a 
desempenho e produtividade a despeito da situação de pandemia. Mitigar 
as consequências comportamentais, cognitivas e emocionais da pandemia 
da COVID-19 nessa população vulnerabilizada poderá diminuir os riscos de 
retenção e evasão acadêmica. 
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   Tabela 1. Caracterização dos participantes 
Variável Frequência % 

Gênero 

   Mulher 
   Homem 

 

75 
36 

 

67,6 
32,4 

Classificação socioeconômica 
   Menos que 1 SM 

   De 1 a 3 SM 
   Mais de 3 SM 

 
28 

56 
27 

 
25,2 

50,5 
24,3 

Identificação étnico-racial 

   Branco 
   Pardo 

   Negro 
   Outros 

 

55 
43 

11 
2 

 

49,5 
38,7 

9,9 
1,8 

Situação ocupacional 
   Estudante e trabalha 

   Estudante e não trabalha 

 
46 

65 

 
41,4 

58,6 

Diagnóstico de transtorno 
mental 

   Não 
   Sim 

 

69 
42 

 

62,2 
37,8 

Uso de psicofármaco 
   Não 

   Sim 

89 
22 

80,2 
19,8 

SM: Salário mínimo 

 
Tabela 2. Matriz de correlação entre as variáveis          
comportamentais 

Variável 1 2 3 4 

1. Falhas cognitivas -    

2. Percepção negativa da 
pandemia 

0,42*** -   

3. Percepção positiva da 

pandemia 
-0,27** -0,44*** -  

4. Ansiedade generalizada 0,64*** 0,38*** -0,24* - 

*p < 0,05, **p < 0,01, ***p < 0,001  
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