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RESUMO

Introducéo: De acordo com as defini¢des do Ministério da Saude (MS), a covid 19 é
uma doenga provocada pelo novo Coronavirus (SARS-COV-2) o Ministério da Saude
regulamentou as medidas de isolamento social, com o objetivo de conter a crescente, fazendo
com que inumeros servigos nas diversas esferas de atuacdo fossem suspensos. Método: Trata-
se de um estudo do tipo observacional, de natureza transversal com abordagem quanti-
qualitativa. A amostra foi composta pelo histérico de criancas com idades entre 2 e 14 anos que
sdo acompanhadas no setor de pediatria, através dos relatos dos responsaveis por estes
pacientes, nos meses de maio a junho de 2021. Resultados: Participaram da pesquisa vinte
responsaveis. A faixa etaria entre as criancas foi entre 2 a 14 anos, com meédia +6,8 anos (DP =
+ 3,11), treze (65%) responsaveis responderam que o filho possui diagnéstico de doenca
respiratoria, dezesseis responsaveis (80%) responderam que o filho possui outro diagnostico de
origem nao respiratoria. A grande maioria (95%) relataram que ndo buscaram por assisténcia
em outra instituicdo, quanto a assisténcia no domicilio apenas trés (15%) receberam esse tipo
de assisténcia. Quatorze (70%) responderam que notaram uma piora significativa dos sintomas
respiratérios, os sintomas mais citados foram: nariz entupido, dificuldade para dormir e tosse,
quinze (75%) responderam que realizavam técnicas para higiene nasal. Conclusdo: A
necessidade de isolamento social influenciou de forma direta a salde e qualidade de vida da
maioria dos pacientes acometidos por patologia respiratorias cronicas, segundo a perspectiva
das mées destas criancas. Vale salientar a pesquisadora encontrou dificuldade em fomentar
pensamentos e elaborar discussbes devido a escassez de estudos anadlogos relacionados a

tematica em questdo.

Palavras-chave: Influéncia, Doencas Respiratorias, Coronavirus.



ABSTRACT

Introduction: According to the definitions of the Ministry of Health (MS), covid 19 is a
disease caused by the new Coronavirus (SARS-COV-2), the Ministry of Health has regulated
social isolation measures, with the aim of containing the growing, causing numerous services
in the various spheres of activity to be suspended. Method: This is an observational, cross-
sectional study with a quantitative-qualitative approach. The sample consisted of the history of
children aged between 2 and 14 years old who are monitored in the pediatric sector, through
the reports of those responsible for these patients, from May to June 2021. Results: Twenty
guardians participated in the research. The age group among the children was between 2 and
14 years old, with a mean £6.8 years (DP = + 3.11), thirteen (65%) guardians answered that the
child has a diagnosis of respiratory disease, sixteen guardians (80%) answered that the child
has another diagnosis of non-respiratory origin. The vast majority (95%) reported that they did
not seek assistance in another institution regarding home care, only three (15%) received this
type of assistance. Fourteen (70%) responded that they noticed a significant worsening of
respiratory symptoms, the most mentioned symptoms were: stuffy nose, difficulty sleeping and
coughing, fifteen (75%) responded that they performed techniques for nasal hygiene.
Conclusion: The need for social isolation directly influenced the health and quality of life of
most patients affected by chronic respiratory pathologies, according to the perspective of these
children's mothers. It is noteworthy that the researcher found it difficult to encourage thoughts

and elaborate discussions due to the scarcity of similar studies related to the subject in question.

Keywords: Influence. Respiratory Diseases. Coronavirus.



INTRODUCAO

De acordo com as definicbes do Ministério da Saude (MS), a covid 19 é uma doenca
provocada pelo novo Coronavirus (SARS-COV-2) pertencente a uma familia de virus que na
sua maioria sdo encontrados em varias espécies de animais. Em dezembro de 2019 surgiu o
primeiro caso de infec¢do do novo Coronavirus em humanos, localizado na provincia de Hubei
em Wuhan na China, provocando um surto viral naquela populacdo, os sintomas variavam
desde de um resfriado leve até uma pneumonia viral associada a Sindrome do Desconforto
Respiratério Agudo (SDRA). Em 26 de fevereiro de 2020 se confirmou o primeiro caso no
Brasil, um cidadao do sexo masculino de 61 anos, que anteriormente teria viajado para Italia.
O Ministério da Saude regulamentou as medidas de isolamento social, com o objetivo de conter
a crescente contaminacao, a qual tem um potencial de transmissdo muito alto (BRASIL, 2020).

Embora tenha-se disseminado a informacdo de que a populagdo infantil ndo
apresentaria formas graves da doenga, estudos comprovam que as repercussdes nessa faixa
etaria sdo acometidas de formas bem heterogéneas e em diferentes niveis de sintomatologia,
por isso devido ao alto fator de transmissdo do Coronavirus e a incerteza de suas repercussoes
no organismo humano é pertinente seguir as recomendacdes dos 6rgdos de saude (SANAR
MED, 2020).

As criangas que possuem patologias respiratdrias necessitam de uma atencdo maior e
acompanhamento, devido as alteracfes patoldgicas das capacidades funcionais do paciente, é
indispensavel que os mesmos tenham constancia no tratamento para obterem resultados
satisfatorios e melhora da qualidade de vida, a descontinuidade do tratamento poderéa favorecer
ao agravamento da patologia a qual o paciente apresenta (ZHANG et al, 2020).

Como a pandemia do novo Coronavirus ocorreu de forma inesperada fazendo com que
inlmeros servicos nas diversas esferas de atuacdo fossem suspensos, afetando também os
servicos prestados pelos estagiarios de fisioterapia na clinica escola de fisioterapia num centro
universitario com isso interferindo também nos atendimentos a pacientes pediatricos. O
presente estudo visa investigar como os acontecimentos supracitados podem ter influenciado
negativamente na reabilitacdo da salde das vias aéreas, prevencao de novas crises respiratorias
e consequentemente a qualidade de vida destas criancas, partindo de uma perspectiva dos seus
responsaveis e cuidadores. Com isso podendo contribuir com a comunidade
académica/cientifica, classe da fisioterapia e comunidade.

O objetivo deste estudo € investigar o impacto da pandemia na evolucgédo clinica dos

pacientes atendidos na clinica escola de fisioterapia no setor de pediatria respiratéria, verificar



juntamente com as mées dessas criangas quais foram as repercussdes dessa auséncia de terapia
com relacdo a presenca de sintomatologia relacionada as vias aéreas e identificar qual foi o
impacto na qualidade de vida dessas criancas relacionadas a auséncia das sessdes de

Fisioterapia Respiratoria devido ao lockdown decretado pelo governo estadual.

METODO

DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo do tipo observacional, de natureza transversal com abordagem
quanti-qualitativa. No estudo observacional o autor é meramente um expectador de sua
pesquisa, sem interferir no decurso ou desfecho da mesma (FONTENELLES et al; 2009).
Delineamento transversal baseia-se na premissa de que as todas as medi¢cOes estdo sob
condicBes aleatdrias ou sob um curto periodo de tempo (HULLEY et al; 2009). No processo de
pesquisa qualitativa leva-se em conta que ha relacdo indissociavel entre 0 mundo objetivo e a
subjetividade do sujeito, quanto ao processo quantitativo é necesséria a utilizacdo de tecnologia
para fins estatisticos. (SILVA; MENEZES; 2001).

POPULACAO

A amostra foi composta pelo histérico de 20 criancas que sdo acompanhadas no setor
de pediatria da clinica escola de Fisioterapia, atraves dos relatos dos responsaveis por estes

pacientes.

LOCAL E PERIODO DE REALIZACAO

A pesquisa foi realizada na clinica escola de fisioterapia, no setor da fisioterapia
respiratéria pediatrica, no periodo de maio a junho de 2021.

O presente estudo foi aprovado nos termos da resolucdo 466/12 do CNS (Conselho
Nacional de Saude) pelo comité de ética e pesquisa do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio
(Parecer n°4.751.337).



CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram selecionados os pacientes com idade de 2 a 14 anos, com frequéncia regular
durante as sessfes e pelo menos 6 meses de acompanhamento continuo antes do periodo de
isolamento rigido (marco de 2020). Pacientes que foram admitidos no servigo apos o periodo

de isolamento rigido foram excluidos da amostra.

PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

Inicialmente o autor devidamente paramentado com pijama cirurgico, touca, alcool em
gel e desinfetantes em aerosol abordou os responsaveis dos pacientes para a participacdo na
pesquisa na entrada da clinica escola, onde através de uma conversa foi informado acerca da
tematica da pesquisa, objetivo da mesma, bem como os termos de consentimento para
participagao, ressaltando a total confidencialidade de seus dados.

Foi apresentados os termos TCLE e posteriormente o TCPE, onde o responsavel pode
se inteirar sobre do que se tratava a pesquisa, ap0s passadas as informacgdes e sanadas as
duvidas, os participantes assinaram 0s termos evidenciando o interrese em participar da
pesquisa, logo responderam o questionario criado pelo proprio autor contendo dez perguntas de
carater objetivo e subjetivo, antes e apds o0 contato com 0s materiais da pesquisa (papéis,

canetas, prancheta) foram devidamente higienizados com desinfetante em aerosol.

ANALISE DOS DADOS

Ap0s a realizacdo da coleta, a analise de dados e a geracdo dos resultados foram obtidos

através do programa SPSS (versdo 25).



RESULTADOS

Apos andlise, tabulacao e interpretacdo dos dados os seguintes resultados foram obtidos:

Gréafico 1:
SEU FILHO TEM DIAGNOSTICO DE DOENCAS
RESPIRATORIAS?
HSim HN3ao
Gréfico 2:

SEU FILHO POSSUI OUTRA DOENCA QUE NAO SEJA DE
ORIGEM RESPIRATORIA?
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Gréfico 3:

DURANTE O PERIODO DE ISOLAMENTO SOCIAL, SEU
FILHO RECEBEU ATENDIMENTO
FISIOTERAPEUTICO EM OUTRO SERVICO?
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Grafico 4:

DURANTE O PERIODO DE ISOLAMENTO SOCIAL, SEU
FILHO RECEBEU ATENDIMENTO FISIOTERAPEUTICO
EM DOMICILIO?
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Gréfico 5:
SE SEU FILHO NAO RECEBEU ATENDIMENTO
FISIOTERAPEUTICO, NOTOU PIORA DOS
SINTOMAS RESPIRATORIOS?
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Gréfico 6:

PRINCIPAIS SINTOMAS OBSERVADOS:
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DISCUSSAO

Foram incluidos na pesquisa vinte responsaveis. A faixa etaria entre as criancas foi entre
dois a quatorze anos e a média de idade em anos foi de +6,8 anos (DP = £ 3,11). Dentre elas
treze responsaveis responderam que o filho possui diagndstico de doenca respiratéria (65%) e
sete responderam que o filho ndo possui o diagndstico de doenca respiratdria (35%). Entende-
se por patologias respiratorias doencas que acometem as vias aéreas e estruturas pulmonares,
podendo tornarem-se cronicas. (OMS et al; 2005). Um estudo feito por Soares et al., (2020)
mostrou que dos 277 pacientes pediatricos que possuiam diagnéstico de distirbios respiratorios,
0s mais incidentes e prevalentes foram as Infec¢bes de Via Aérea Superior (35,4%), seguido de
Pneumonia (10,2%), Sindrome Gripal (8,8%), Sinusite (3,1%), Amigdalite (1,4%) e Asma
(1%). Para Silva et al., (2019) o diagndstico se da pelo conjunto de sinais e sintomas, anamnese
e exame fisico realizado pelo médico associados aos exames de imagem.

Além do diagnostico de doenga respiratoria, dezesseis responsaveis (80%) responderam
que o filho possui outro diagndstico de origem ndo respiratdria e quatro (20%) responderam
que ndo possuem outro diagnostico. Um estudo feito com criangas diagnosticadas com
encefalopatias cronicas ndo progressivas na infancia mostraram que elas possuem baixa fungao
pulmonar devido a alteragdo nas estruturas que compdem o sistema respiratorio (YOON; KIM;
CHOI, 2017). Corroborando com o estudo de Santana et al., (2017) onde conclui que criancas
com paralisia cerebral apresentam alteracdes na conformacdo da parede toracica, expansao
torécica e pulmonar deficiente e tosse ineficaz contribuindo para o aparecimento de distarbios
respiratorios.

As doencas mais citadas pelos responsaveis foram: Paralisia Cerebral (15%),
Microcefalia (20%), Microcefalia e Hidrocefalia (5%), Paralisia Cerebral e Epilepsia (5%),
Hidrocefalia e Distrofia Muscular (5%), Hidrocefalia (10%), Estenose Traqueal (5%),
Sindrome de Rubistein-Taybi (5%), Microcefalia e Paralisia Cerebral (5%), Alergia Alimentar
e Epilepsia (5%).

A fisioterapia respiratdria é considerada muito importante no tratamento de distdrbios
pulmonares e um dos principais objetivos € promover a melhora da ventilacao, favorecer uma
tosse eficaz e mobilizacdo de secrec¢des evitando que as secre¢fes se acumulem nas vias aéreas
interferindo na mecanica respiratoria (SANTOS et al., 2009).

Segundo os dados da propria instituicdo (clinica escola de fisioterapia, objeto de

pesquisa deste estudo) durante os meses de Marco de 2020 a junho de 2020 os pacientes que se
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beneficiavam deste servigo ficaram sem assisténcia durante o periodo de isolamento social,
diante disso investigamos se 0s responsaveis buscaram por  servicos de assisténcia
fisioterapéuticas de outras instituicbes ou no domicilio, onde em sua grande maioria
responderam que ndo buscaram por assisténcia em outra instituicdo (95%), quanto a assisténcia
no domicilio, apenas trés (15%) relataram ter recebido esse tipo de atendimento e dezessete
(85%) responderam que ndo receberam atendimento fisioterapéutico no domicilio, o que se
acredita que isso prejudicou o quadro respiratorio destes pacientes, pois € importante que 0s
mesmos tenham continuidade e constancia no tratamento para obterem resultados satisfatérios
e melhora da qualidade de vida, a descontinuidade do tratamento pode acarretar em diminuicéo
dos resultados positivos obtidos, como também favorecer ao agravamento da patologia a qual
0 paciente apresenta (ZHANG et al, 2020).

Para Fontes e Ferreira., (2018) a realizacdo diaria da fisioterapia nos pacientes que
necessitem, auxilia na reducdo dos sintomas respiratdrios e clinicos de forma rapida, como a
diminuicdo da febre e desconforto respiratério, favorece a redugdo dos ruidos adventicios,
melhora do apetite, do sono e bem-estar geral.

Visto que a maior parte dos responsaveis ndo receberam atendimento fisioterapéutico
no domicilio, buscou-se averiguar se 0s mesmos realizaram técnicas fisioterapéuticas para
higiene nasal, visto que este € um dos principais sintomas apresentados por criangas
independentes da sua patologia de base. Quinze (75%) participantes responderam que
realizavam técnicas fisioterapéuticas para higiene nasal e apenas cinco (25%) ndo realizaram,
a técnica mais utilizada e mencionada pelos responsaveis foi a instilagdo nasal. A infuséo
regular de soro fisiologico na cavidade nasal através da instilacdo contribui para a higiene dos
seios paranasais e previne infeccdes e obstrugdes (DA GLORIA LEAL, 2021).

Sem o acompanhamento adequado durante o periodo de isolamento social, 0s pacientes
apresentaram piora dos sinais e sintomas clinicos, pela percepcdo dos seus responsaveis
quatorze (70%) responderam que notaram uma piora significativa dos sintomas respiratérios e
cinco (25%) deles relataram que ndo notaram piora dos sintomas respiratérios. Um estudo onde
se investigava a percepcdo dos cuidadores em relacdo a assisténcia fisioterapéutica e 0s
beneficios de uma rotina constante nos atendimentos mostraram que 0s mesmos perceberam a
melhora do paciente desde o primeiro contato, relataram também que se sentem mais tranquilos
quando as técnicas fisioterapéuticas empregadas favorecem alivio dos sintomas (COSTA,
2018).

Os sintomas mais relatados pelos participantes foram: nariz congestionado (50%),
rinorréia anterior (35%), dispneia (30%), falta de apetite (10%), dificuldade para dormir (50%),
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tosse (50%), achados deste estudo se equiparam com a pesquisa de Lohmann; Ferla; Da Silva.,
(2020) ao apontar esses sintomas como os mais frequentes e de maior intensidade, incluindo
também outros sintomas (55%) como hipersecretividade, vémitos, desencadeamento de crise
asmatica, cianose central e periférica, cefaleia e prurido nasal. No estudo de Viana; Marinho.,
(2017) composto por 87 criangas de idade entre 7 a 13 anos onde avaliavam a presenca de sinais
e sintomas respiratdrios foi possivel observar resultados semelhantes, corroborando com o0s

sintomas mais relatados no presente estudo.

CONCLUSAO

A necessidade de isolamento social gerado pelas medidas preventivas contra a
disseminacéo pelo Coronavirus afetou diretamente os atendimentos de fisioterapia respiratoria
pediatrica, a paralisagdo do servico influenciou de forma direta a saude e qualidade de vida da
maioria dos pacientes acometidos por patologia respiratdrias cronicas, segundo a perspectiva
das maes destas criancas.

O estudo subjetivamente revelou acerca da influéncia da situacdo socioecondmica
desses pacientes sobre a continuidade terapéutica, visto que em grande parte relatos ouviu-se
das mdes que estas ndo possuiam recursos financeiros para custear os tratamentos
fisioterapéuticos de forma particular. Os pacientes considerados criticos tiveram um prejuizo
maior com a suspensdo dos atendimentos, em razdo de que na sua maioria recebem
acompanhamento fisioterapéutico apenas na clinica escola de fisioterapia. Em contrapartida
para suprir a caréncia do atendimento suspenso, grande parte dos entrevistados realizaram
medidas para manutencdo da salde dos pacientes, com o intuito de minimizar as possiveis
afeccgdes respiratorias.

Vale salientar a pesquisadora encontrou dificuldade em fomentar pensamentos e
elaborar discussfes devido a escassez de estudos andlogos relacionados a tematica em questéo.
Todavia este estudo amplia os olhares para a importancia da assisténcia fisioterapéutica como
essencial para a melhoria da qualidade de vida dessas criangas, tanto por parte da classe dos
profissionais da area quanto para a populacdo em geral, deixando assim o incentivo para que
mais estudos e projetos sejam desempenhados afim de que mais informacdes sobre a temética
possam ser indagadas.
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ANEXO 1

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado Sr. (a).

MICHELE APARECIDA FERREIRA LIMA, 059619363-76, CENTRO UNIVERSITARIO
DOUTOR LEAO SAMPAIO esta realizando a pesquisa intitulada “INFLUENCIA DO PERIODO DE
ISOLAMENTO SOCIAL CAUSADO PELO CORONAVIRUS SOBRE A QUALIDADE DE VIDA DE
CRIANGAS QUE NECESSITAM DE FISIOTERAPIA RESPIRATORIA CONTINUA. ”, que tem como
objetivos investigar o impacto da pandemia na evolugéo clinica dos pacientes atendidos na clinica
escola de fisioterapia no setor de pediatria respiratéria. Para isso, esta desenvolvendo um estudo que
consta das seguintes etapas: Inicialmente o pesquisador ir4 abordar os responsaveis dos pacientes
atendidos no setor da fisioterapia respiratoria para a participagdo na pesquisa, apds passadas as
informacdes sobre a pesquisa e sanadas a dividas o participante sera convidado a responder um
questionario, através de entrevista. Por essa razéo, o (a) convidamos a participar da pesquisa.

Sua participagao consistird em responder o questionario da entrevista que sera disponibilizado
apos a aceitacdo da participagdo mediante a assinatura dos termos criado sobre a influéncia do
isolamento social causado pelo coronavirus sobre a qualidade de vida da sua crianga. O procedimento
a ser realizado: Ouvir e responder atentamente as perguntas da entrevista, o tipo de procedimento
apresenta um risco minimo como constrangimento, que serd minimizado a partir da conversa e da
orientagdo do pesquisador salientando e garantindo o total anonimato. Os beneficios esperados com
este estudo sdo no sentido de proporcionar a auto avaliacdo da condi¢do de saude, conhecimento
sobre a temética da pesquisa em questéao.

Toda informacéo que o (a) Sr. (a) nos fornecer sera utilizada somente para esta pesquisa. As
suas respostas contidas no questionario serao confidenciais e seu nome ndo aparecera no mesmo,
inclusive quando os resultados forem apresentados.

A sua participagdo em qualquer tipo de pesquisa € voluntaria. Caso aceite participar, ndo
recebera nenhuma compensacao financeira. Também néo sofrerd qualquer prejuizo se néo aceitar ou
se desistir ap0s ter iniciado o questionario. Se tiver alguma davida a respeito dos objetivos da pesquisa
e/ou dos métodos utilizados na mesma, pode procurar Michele Aparecida Ferreira Lima, contato (88)
988268984, Rafaela Macédo, contato (88) 988069343 nos seguintes horarios 14:00 as 18:00.

Se desejar obter informagBes sobre os seus direitos e os aspectos éticos envolvidos na
pesquisa podera consultar o Comité de Etica em Pesquisa — CEP 63040-405 do centro universitario
doutor Ledo Sampaio, localizado na avenida Maria Leticia Pereira S/N, telefone (88) 21011000,
Juazeiro do Norte - CE. Caso esteja de acordo em participar da pesquisa, deve preencher e assinar o
Termo de Consentimento Pds-Esclarecido que se segue, recebendo uma cépia do mesmo.

Local e data

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO 2

TERMO DE CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, eu

, portador (a) do

Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) numero , declaro que, apds leitura

minuciosa do TCLE, tive oportunidade de fazer perguntas e esclarecer davidas que foram devidamente
explicadas pelos pesquisadores.

Ciente dos servicos e procedimentos aos quais serei submetido e ndo restando quaisquer
davidas a respeito do lido e explicado, firmo meu CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO em
participar voluntariamente da pesquisa “INFLUENCIA DO PERIODO DE ISOLAMENTO SOCIAL
CAUSADO PELO CORONAVIRUS SOBRE A QUALIDADE DE VIDA DE CRIANCAS QUE
NECESSITAM DE FISIOTERAPIA RESPIRATORIA CONTINUA”, assinando o presente documento em

duas vias de igual teor e valor.

de de

Assinatura do participante ou Representante legal

Impressao dactiloscépica

Assinatura do Pesquisador



4 UNILEAO

Centro Universitdrio

CENTRO UNIVERSITARIO DR. LEAO
SAMPAIO

Declaracao de Anuéncia da Instituicéo
Coparticipante

Eu GARDENIA MARIA MARTINS DE OLIVEIRA COSTA, RG- 59864-93, CPF-
772.875.333-91, COORDENADORA DO CURSO DE FISIOTERAPIA DA UNILEAO,
declaro ter lido o projeto intitulado “INFLUENCIA DO PERIODO DE ISOLAMENTO
SOCIAL CAUSADO PELO CORONAVIRUS SOBRE A QUALIDADE DE VIDA DE
CRIANGAS QUE NECESSITAM DE FISIOTERAPIA RESPIRATORIA CONTINUA”
de responsabilidade do pesquisador(a) MICHELE APARECIDA FERREIRA LIMA,
059619363-76 e 2007286229-1 e que uma vez apresentado a esta instituicao o
parecer de aprovacdo do CEP do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio,
autorizaremos a realizacdo deste projeto nesta CENTRO UNIVERSITARIO DR.
LEAO SAMPAIO, 02.391.959/0003-92, tendo em vista conhecer e fazer cumprir as
Resolucbes Eticas Brasileiras, em especial a CNS 466/12 . Declaramos ainda que
esta instituicdo estd ciente de suas corresponsabilidades como instituicdo
coparticipante do presente projeto de pesquisa, e de seu compromisso no resguardo
da seguranca e bem-estar dos sujeitos de pesquisa nela recrutados, dispondo de

infraestrutura necesséria para a garantia de tal seguranca e bem-estar.

Campus Crajubar Campus Sadde Campus Lagoa Seca

Juazeiro do Norte- Ce 24 de Novembro de 2020
Av. Padre Cicero, 2830 Av. Ledo Sampaio km 3 Av. Maria Leticia Leite Pereira s/n

Imww - Nucleo de Prética Juridica
: u ic o h AR [de, wv. Maria Leticia Leite Pereira s/n
Triangulo - Juazeiro do Norte - CE Lagoa Seca - Juazeiro do Norte - CE Lagoa

3 : " : = ~ ~SeTa—; x e - CE
CEP 63041-145 CEP 63040-005 Assinatura e carimbo do 6az)nee@sgonsavel ng;ggwmmaal

Fone/Fax: (0xx88) 2101.1000 e 2101.1001 Fone: (0xx88) 2101.1050 Fone: (0xx88) 2101.1046 Fone: (0xx88f 2101.10 : (0xx88) 2101.1071
CNPJ. 02.391.959/0001-20 CNPJ. 02.391.959/0002-01 CNPJ. 02.391.959/0003-92 CNPJ. 02.391.959/0004-73 CNPJ. 02.391.959/0005-54
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CENTRO UNIVERSITARIO DR. |
LEAO SAMPAIO - UNILEAO

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

A pesquisa apresenta significancia cientifica, tema pertinente ao cendrio atual. Encontra-se em consonancia
ética, a proposta metodoldgica atende aos objetivos, o instrumento de coleta esta descrito e as medidas de
biossegurancga detalhadas. Os riscos estdo identificados, classificados, relatado as medidas preventivas e
de reparo. Os beneficios contemplam os participantes da pesquisa de forma direta.

Continuagao do Parecer: 4.751.337

Consideragdes sobre os Termos de apresentacido obrigatdria:
Os termos apresentados estdo em conformidade ética:

1- anuéncia,

2- folha de rosto;

3- TCLE/ TCPE;

4- informacdes PB;

5- projeto de pesquisa,

6- cronograma de execugao.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:

O projeto de pesquisa apresenta-se em conformidade ética, com base na resolugdo CNS 466/12, assim
APTO ao desenvolvimento das préoximas etapas.

Consideracgdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Woocumum_ Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagoes Basicas| PB_INF ORMAGOES_BASICAS DO_P | 19/05/2021 Aceito
do Projeto ROJETO_1683230.pdf 21:30:33

Outros tclp.pdf 19/05/2021 |RAFAELA MACEDO | Aceito

21:30:11 _IFEITOSA

Outros questionario.pdf 19/05/2021 |RAFAELA MACEDO | Aceito
- N 21:28:39 |FEITOSA

Projeto Detalhado /| |PROJETO.pdf 19/05/2021 |RAFAELA MACEDO | Aceito
Brochura 21:11:32 |FEITOSA

Investigador 2

TCLE / Termos de  |tcle pdf 19/05/2021 |RAFAELA MACEDO | Aceito
Assentimento / 18:58:57 |FEITOSA

Justificativa de

[ Auséncia e —
Declaragao de anuencia.pdf 29/03/2021 |RAFAELA MACEDO | Aceito
|concordancia 22:37:49 |FEITOSA

Endereco: Av. Maria Leticia Leite Perewa, an

Balrro:  Planaiio CEP: §3.010-670

UF: CE Municiplo:  JUAZEIRO DO NORTE

Tolefone: (88)2101-1033 Fax: (88)2101-1033 E-mall: cep leacsampaodieacsampalo adu b
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APENDECES

Questionario

1- Seu filho (a) tem diagndstico de doencas respiratdrias?

2- Qual a idade do seu filho (a)?

3- Seu filho (a) possui outra doenca associada a doenca respiratoria?

4- Quanto tempo seu filho (a) € acompanhado na clinica de fisioterapia?

5- Com que frequéncia seu filho (a) é atendido na clinica escola?
A) uma vez por semana

B) duas vezes por semana

C) trés vezes por semana

D) cinco vezes por semana

6- Durante o periodo de isolamento social seu filho (a) recebeu atendimento fisioterapéutico em outro
servigo?

A) sim

B) néo

7- Durante o periodo de isolamento social recebeu atendimento fisioterapéutico em domicilio?
A) sim

B) nédo

8- Durante o periodo de isolamento social vocé realizou alguma técnica fisioterapéutica para higiene
nasal (EX: instilacdo nasal)?

A) sim

B) nédo
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9- Se o seu filho (a) ndo recebeu atendimento fisioterapéutico notou piora dos sintomas respiratorios?
A) sim

B) nédo

10- Se respondeu "sim" a pergunta anterior marque os principais sintomas que vocé notou no seu filho

(a).

A) nariz entupido

B) corrimento nasal

C) cansago respiratorio

D) falta de apetite

E) dificuldade para dormir
F) tosse.

G) outros.




