UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ODONTOLOGIA

Marina Steinbach

A crianga e a pandemia. O que mudou?

Florianépolis
2023



Marina Steinbach

A crianga e a pandemia. O que mudou?

Tese submetida ao Programa de Pd4s-Graduagéo
em Odontologia da Universidade Federal de Santa
Catarina como requisito parcial para a obtengéo do
titulo de Doutora em Odontologia.

Orientador(a): Prof.(a) Dr.(a) Michele Bolan

Floriandpolis
2023



Steinbach, Marina

A crianga & a pandemia. O gue mudou? / Marina Steinbach
; erientadora, Michels Bolan, 2023,

99 p.

Tese (doutorado) - Universidade Federal de Santa
Catarina, Centro de Ciéncias da Sadde, Programa de Pos
Graduagao em Odontologia, Florianopolis, 2023,

Incluil referéncias.

1. Odontologia. 2. COVIE-19. 3. criangas. 4. relacdo pais
e filhos. 5. desenwolvimento infantil. TI. Bolan, Michele .
ITI. Universidade Federal de Santa Catarina. Programa de Poas
Graduacdo em Odontologia. ITI. Titulo.




Marina Steinbach
Titulo: A crianga e a pandemia. O que mudou?

O presente trabalho em nivel de Doutorado foi avaliado e aprovado, em 25 de outubro de

2023, pela banca examinadora composta pelos seguintes membros:

Prof.(a) Daniela Lemos Carcereri, Dr.(a)
Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC

Prof.(a) Carla Miranda Santana, Dr.(a)

Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC

Prof.(o) Carlos Alberto Medrano, Dr.(0)
Centro Universitario Leonardo da Vinci - UNIASSELVI

Certificamos que esta é a versao original e final do trabalho de conclusao que foi julgado

adequado para obtengao do titulo de Doutora em Odontologia.

Documento assinado digitalmente

Mariane Cardoso Carvalho

Data: 22/01/2024 16:32:49-0300

CPF: ""*.647.159-*"

Verifique as assinaturas em https://v.ufsc.br

Documento assinado digitalmente

Michele da Silva Bolan

Data: 19/01/2024 11:38:53-0300

CPF: ***.373.599-**

Verifique as assinaturas em https://v.ufsc.br

Prof.(a) Michele Bolan, Dr.(a)
Orientador(a)

Florianépolis, 2023.



Aos meus pais, sem eles nada disso teria sido possivel.



AGRADECIMENTOS

A Deus, ao Universo e aos meus guias, pela minha vida, por tantas
oportunidades de crescimento e pela prote¢cao de sempre. E, por se fazerem sempre
presentes, mesmo quando estou desatenta, me direcionando e alinhando as energias
para que tudo se resolva da melhor forma possivel para o melhor, inclusive nesse

trabalho.

Aos meus pais, pela vida, incentivo constante, e abrigo de sempre. E,
principalmente pela autonomia, proatividade e autoanalise que me ensinaram desde
crianga, que me possibilitaram chegar até aqui hoje. Essa conquista também ¢é de
VOcCés.

Ao meu irmao pelas conversas, apoio e incentivo, e, por todo auxilio com
assuntos tecnologicos. Apesar da distancia, certamente saber que tenho vocé quando

precisar acalma o coragéo.

Aos meus amigos e amigas pela compreensao nos momentos em que nao
pude estar presente. Em especial a Elisa e a Natalia pelo apoio emocional, incentivo,

e ajuda em tarefas praticas do dia a dia durante a finalizacdo desse projeto.

A Universidade Federal de Santa Catarina, em especial ao Programa de
Pés-graduagao em Odontologia por tamanha contribuigdo com meu crescimento
nao apenas técnico, mas como ser humano, e pela oportunidade de estudar em uma

das melhores Universidades do pais.

A minha orientadora Prof® Michele Bolan por me receber como orientanda
em um momento critico do meu processo. E, pela praticidade e velocidade com que
me auxiliou na conclusdo desse projeto. Apesar do pouco tempo de convivéncia,
conquistou minha admiragdo e me inspirou a aperfeicoar questdes minhas que
necessitam serem melhoradas. Obrigada pelo acolhimento e por nédo ter medido

esforgos para me ajudar a cumprir 0 exiguo prazo.

A Prof? Ana Lucia Ferreira, Prof2 Daniela Carcereri, Prof? Renata Castro,

e Prof? Carla Colussi, pelo acolhimento, pelas conversas, incentivo e amorosidade



que recebi durante os anos em que estive na pds-graduagédo da UFSC. Vocés sao
pessoas e profissionais que me inspiram e que levarei para sempre em meu coragao,

por onde for.

Aos meus colegas de pos-graduagdao pelas trocas e apoio diario,
principalmente nos dois primeiros anos de curso, quando as provas e trabalhos das
disciplinas apertavam e o relégio corria mais rapido que o normal, momento em que

foi muito importante ter com quem compartilhar as ansiedades.

Aos pais que participaram essa pesquisa € me propiciaram que esse estudo
fosse elaborado, contribuindo ndo sé com meu conhecimento e crescimento, mas
também com outros pais e toda a comunidade que também viveram esse processo

dificil que foi viver uma pandemia e criar seus filhos.



"Mann Tracht, Un Gott Lacht"/ “O homem planeja e Deus ri” (ditado iidiche).



RESUMO

A disseminagao da COVID-19 no ano de 2020 levou o mundo inteiro a se adaptar a
nova realidade pandémica. Dentre as medidas implementadas, o distanciamento
social afetou profundamente a forma de viver de todas as pessoas. O presente estudo
buscou conhecer o impacto da pandemia nas interagdes entre pais e filhos, e
permissividade dos pais no que se refere ao uso de dispositivos eletrénicos, atividades
fisicas e interagdes sociais. Trata-se de um estudo transversal.com 466 pares pais/
criancas de 3 a 10 anos. Através do WhatsApp e redes sociais, 0s pais responderam
a um questionario que continha perguntas relacionadas a: frequéncia com que
permitiam que seus filhos brincassem/praticassem atividades fisicas em ambientes
publicos, frequentassem a casa de amigos/familiares, lojas, mercados, shoppings,
fizessem uso de dispositivos eletrénicos, auxiliaram seus filhos nas tarefas escolares,
e, a frequéncia com que as criangas presenciaram discussoes, apos a instalagao da
pandemia por COVID-19. As variaveis independentes foram idade e sexo da crianga,
renda familiar e a quantidade de pessoas que contribuem para a renda, forma de
trabalho durante a pandemia, se o respondente era responsavel pelas atividades
domésticas e se estas afetavam a sua rotina, e quem cuidava da crianga quando
precisava sair de casa. Foi realizada analise descritiva e, para verificar os fatores
associados as mudancas nas interagdes entre pais e filhos, foram realizados modelos
de regressao multinominal. E, para identificar a mudanga na permissividade dos pais
foi utilizado o teste Qui-quadrado. Apds o inicio da pandemia, os pais auxiliaram mais
seus filhos nas tarefas escolares (343 - 73,6%) e permitiram dispositivos eletrénicos
com maior frequéncia (358 -76,8%), mas a presenga nas discussoes (256 - 54,9%)
nao se alterou. Além disso, os pais permitiram menos brincadeiras/atividades fisicas
em ambientes publicos (409 — 87,76%) e visita a casa de amigos e familiares (421 —
90,34%); e aumentaram a frequéncia de permissao do uso de dispositivos eletrénicos
para entretenimento (358 -76,8%). A frequéncia de levar os filhos para mercados,
lojas, shoppings e similares nao teve alteragao significativa (p=0.1494). Este estudo
apontou mudangas significativas nas interagdes entre pais e filhos e na permissividade
dos pais devido ao isolamento requerido pela pandemia COVID-19

Palavras-chave: cuidados parentais, covid — 19, tempo de tela, atividade fisica,
desenvolvimento infantil.



ABSTRACT

The spread of COVID-19 in 2020 led the entire world to adapt to the new pandemic
reality. Among the measures implemented, social distancing has profoundly affected
everyone's way of living. The present study sought to understand the impact of the
pandemic on interactions between parents and children, and parental permissiveness
regarding the use of electronic devices, physical activities and social interactions. This
is a cross-sectional study with 466 parent/child pairs aged 3 to 10 years. Through
WhatsApp and social networks, parents responded to a questionnaire that contained
questions related to: how often they allowed their children to play/practice physical
activities in public environments, go to friends/family's houses, stores, markets,
shopping malls, do use of electronic devices, helped their children with schoolwork,
and the frequency with which children witnessed discussions, after the onset of the
COVID-19 pandemic. The independent variables were the child's age and sex, family
income and the number of people contributing to the income, type of work during the
pandemic, whether the respondent was responsible for domestic activities and whether
these affected their routine, and who took care of the household. child when he needed
to leave the house. Descriptive analysis was performed and, to verify the factors
associated with changes in interactions between parents and children, multinominal
regression models were performed. And, to identify the change in parental
permissiveness, the Chi-square test was used. After the start of the pandemic, parents
helped their children more with schoolwork (343 - 73.6%) and allowed electronic
devices more frequently (358 -76.8%), but presence in discussions (256 - 54.9 %) did
not change. Furthermore, parents allowed less play/physical activity in public
environments (409 — 87.76%) and visits to the homes of friends and family (421 —
90.34%); and increased the frequency of allowing the use of electronic devices for
entertainment (358 -76.8%). The frequency of taking children to markets, stores,
shopping malls and the like did not change significantly (p=0.1494). This study pointed
out significant changes in interactions between parents and children and in parental
permissiveness due to the isolation required by the COVID-19 pandemic.

Keywords: parental care, covid — 19, screen time, physical activity, child development.
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1 INTRODUGAO

A COVID-19 foi considerada em mar¢o de 2020 como a segunda pandemia do
século XXl pela Organizacao Mundial da Saude (OMS) (OMS, 2020). Com a auséncia
de informacdes relacionadas a prevencdao e tratamento, e a alta taxa de
transmissibilidade e infeccao da doenca, as intervencbées nao farmacologicas (INFs)
foram as medidas adotadas a época.

As INFs incluem medidas de protecao individual (lavagem das maos, etiqueta
respiratéria e isolamento social), ambiental (limpeza rotineira de ambientes e
superficies), e comunitaria (restricdo ou proibicao de espacos onde possa haver
aglomeracao de pessoas) (Qualls et al., 2017).

A utilizagcao dessas medidas impactou significativamente nas atividades diarias
da sociedade. Dentre as medidas implementadas, a restricado do contato social pode
acarretar consequéncias para a saude mental (Kauhanen et al., 2022) e fisica das
pessoas (Wunsch et al., 2022).

O isolamento social, considerado a medida mais efetiva na diminuicao da
transmissibilidade da doenca gerou mudancas repentinas no cotidiano das familias,
visto que, para assegura-lo, atividades de creches e escolas foram suspensas, o
comércio foi restringido e até fechado, a jornada de trabalho foi alterada, e “home
office” instituido (BRASIL, 2020; NCPI, 2020).

Além da suspensao do comparecimento as escolas e creches, as criangas
tiveram suas rotinas afetadas devido ao fato de permanecerem mais tempo nos
ambientes domésticos, com suspensao de visitas a outros espacos fisicos como casa
de familiares e amigos, atividades de lazer e de exercicio fisico, 0 que acarreta um
fator de risco para a saude mental e fisica em um momento complexo (Jiao et al.,
2020).

A pandemia representa um risco ao bem-estar de criangas e familias por conta
da inseguranca financeira, excesso de cuidados e estresse devido ao isolamento
(Prime et al, 2020). Ja no primeiro més apds o inicio da pandemia, uma pesquisa
realizada com 4600 canadenses evidenciou suas preocupacdes com estresse e
ansiedade familiar, mudancas socioeconémicas e a possibilidade de sofrer violéncia
doméstica, sendo que, um terco das familias autorrelataram sentirem-se muito ou

extremamente ansiosas devido ao isolamento social (Statistics Canada, 2020).
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Mesmo antes da pandemia sabe-se que a saude mental dos pais geralmente
esta associada ao bem-estar psicolégico das criangcas (Connell & Goodman, 2002;
Sprang & Silman, 2013). Uma boa relagao entre pais e filhos € primordial para resgatar
ou promover o desenvolvimento infantil, propiciando sensacao de seguranca (Li et al,
2014; Tamir and Regev, 2021) e, futuramente, sucesso social, académico e
profissional (Li et al, 2020; Gavron, 2013).

Com a chegada da pandemia, os pais com filhos em idade escolar passaram a
desempenhar o papel de professores, e aqueles com pre-escolares foram designados
a promover o desenvolvimento positivo, a0 mesmo tempo que mantinham suas
obrigacdes com o trabalho e cuidavam dos afazeres domésticos (Wang et al., 2020;
Giordano et al., 2022)

Embora existam estudos prévios relativos ao aumento do uso de dispositivos
eletrénicos tanto em criancas quanto em adultos apés a instalagcao da pandemia por
COVID-19, nao ha pesquisas que abordaram explicitamente a influéncia da pandemia
nas decisdes parentais sobre a participacdo em atividades fisicas e sociais
presenciais e o uso desses dispositivos por criangcas brasileiras, bem como nas
mudancgas nas interacdes pais-filhos em relacao as tarefas escolares, ao uso de
dispositivos eletrénicos e as discussdes intrafamiliares. Diante disso, o presente
estudo se propds a conhecer o impacto da COVID 19 nas interagdes entre pais e
filhos, e na permissividade dos pais de criangas brasileiras de 03 a 10 anos, no que
se refere ao uso de dispositivos eletrénicos, atividades fisicas e intera¢des sociais,

dada a escassez de pesquisas no Brasil neste dominio especifico.

1.1 HIPOTESES

HO: N&ao houve alteracdo nas interacbes entre pais e filhos, e na
permissividade dos pais durante a pandemia COVID - 19.

H1: Houve alteracdo nas interacdes entre pais e filhos, e na permissividade

dos pais durante a pandemia COVID - 19.

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo geral
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Conhecer o impacto da pandemia na permissividade dos pais no que se refere ao uso

de dispositivos eletronicos, atividades fisicas e interagdes sociais.

1.2.2 Objetivos especificos

Observar se devido a COVID — 19 houve mudancas na forma de distracéo e lazer

das criancas;

Investigar se houve mudancga na frequéncia com que as criangas usaram dispositivos

eletrénicos durante a pandemia COVID;

Identificar se apds o inicio da pandemia por COVID - 19 houve alteragao na

frequéncia com que os pais auxiliaram seus filhos nas tarefas escolares;

Verificar se devido a COVID — 19 as criangas presenciaram mais discussdes dos pais.
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2 METODOLOGIA EXPANDIDA

Este estudo tem desenho transversal e esta reportado de acordo com o guia
de relato “Checklist for Reporting Results of Internet E-Surveys (CHERRIES)". Foi
realizado através por WhatsApp e redes sociais, onde os participantes foram

convidados a responder um questionario.

2.1 CONSIDERACOES ETICAS

A presente pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Ciéncias da Saude (CEP/FS) da Universidade de Brasilia (UnB) e
aprovada sob o numero 4.535.075 (ANEXO A). Apresentou risco minimo aos
participantes uma vez que foi respondida de forma eletrénica, no dia, horario e local
mais conveniente a cada respondente, de forma totalmente voluntaria.

Foi anexado ao questionario o termo de compromisso apresentando riscos,
beneficios e relevancia social do estudo. Apos clicarem no link da pesquisa, caso
aceitassem participar, os pais eram direcionados ao questionario disposto no Google
Forms, onde encontravam o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
(APENDICE A), que era aceito digitalmente. Depois de ter aceitado o TCLE, os
entrevistados eram encaminhados para o questionario. Caso nao aceitassem o TCLE
o formulario era finalizado. Os voluntarios também foram informados quanto a
liberdade de retirar o consentimento a qualquer momento.

O anonimato do participante, assim como as respostas do questionario foram
mantidas a fim de garantir os cuidados éticos da pesquisa. As duvidas com relagao
ao questionario puderam ser esclarecidas a qualquer momento através de contato por
e-mail (dos alunos ou professores responsaveis pela pesquisa), ou mensagens diretas
pela rede social de escolha (na conta da Pesquisa).

Os documentos com informacdes pessoais, assim como o Termo de Livre
Consentimento e Esclarecido, obtidos pelo Google Forms, assim como outros dados
relevantes para a confirmacdo de dados, serdo mantidos confidencialmente, em
arquivo unico, pelos Pesquisadores, como rege a Resolucdo CNS 466/12 e ap6s 5

anos, serao destruidos.
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2.2 CALCULO AMOSTRAL

Para o calculo do tamanho amostral foi utilizado um estudo realizado em 2020
(Brown et al., 2020), que concluiu que 85,8% dos pais apresentaram alteracdo de
humor e estresse devido a pandemia. Esses dados trouxeram compreensido a
magnitude do impacto psicoldégico da pandemia sobre os pais, propiciando uma base
sélida para investigar como essas alteracbes emocionais podem influenciar a
permissividade dos pais em relacdo ao comportamento de seus filhos. A alta
prevaléncia de alteragbes emocionais encontrada nesse estudo sugere que a
pandemia exerceu uma pressao significativa sobre o estado psicolégico dos pais, o
que por sua vez pode ter influenciado suas decisdes e atitudes em relacdo a educacgao
e ao cuidado de seus filhos. Os resultados dessa pesquisa indicam uma correlagao
entre altos niveis de ansiedade e depressao parental e um maior potencial de abuso
infantil. Além disso, evidenciaram que um maior apoio parental e um maior
autocontrole percebido durante a pandemia estdo associados a um menor estresse
percebido e a um menor potencial de abuso infantil.

O nivel de confianca foi de 95% e erro de 5%, e a amostra foi ajustada em
20% para compensar a perda de ou ndo adesdo ao questionario, totalizando uma

amostra minima de 235 participantes.

2.3 SELECAO DA AMOSTRA
Os pais foram contatados por meio de redes sociais em grupos de Facebook,

Whats App e Instagram.

2.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
Todos os responsaveis por criangas entre 3 e 10 anos que receberam o
convite para participar do questionario por meio de WhatsApp e redes sociais foram

elegiveis. Foram excluidos da amostra os responsaveis com idade abaixo de 18 anos.

2.5 ESTUDO PILOTO
Um estudo piloto foi realizado com finalidade de testar o questionario. Esse
estudo piloto contou com a participacao de 30 pais/responsaveis entre discentes e
docentes da UnB e da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) e participantes
de uma pesquisa anterior envolvendo criancgas entre 6 e 10 anos. O intuito deste teste

foi avaliar consisténcia interna, validade do conteudo, tempo de resposta, escrita e
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sequéncia das perguntas. No estudo piloto cada item foi avaliado com uma escala de
Likert onde os participantes foram questionados sobre a clareza das perguntas, sendo
1 pouco e 5 muito clara. Os participantes do estudo piloto ndo foram incluidos no

estudo final.

2.6 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Os questionarios (APENDICE B) foram desenvolvidos no Google Forms
(Google Search, Melon Park, EUA). Os dados foram obtidos através de formulario
online, criado e gerenciado a partir a ferramenta Google Forms e tabulados no
Microsoft Excel, da Microsoft Office. O questionario foi criado a partir de artigo que ja
continha perguntas e escalas de interesse para o estudo, as perguntas e escalas
foram devidamente adaptadas e traduzidas para o Portugués (brasileiro) para melhor
entendimento dos participantes (Waller et al., 2020; Kroshus et al., 2020). O
questionario desenvolvido por Waller et al.,, 2020 tinha como publico-alvo
responsaveis por criangas entre 3 e 10 anos, faixa etaria selecionada para o presente
estudo. Para melhor se relacionar com o objeto de pesquisa, foram excluidos alguns
itens, e adicionados outros, mais compativeis com o assunto. Além disso, algumas
questdes foram desenvolvidas para o presente trabalho.

No presente estudo foram avaliadas duas variaveis de desfecho. A variavel de
desfecho 1 “alteracédo na permissividade dos pais no que se refere a ao uso de
dispositivos eletrénicos, atividades fisicas e interagdes sociais, provocada pela
pandemia por COVID — 197, foi investigada através das seguintes perguntas,
organizadas em blocos: Bloco 1. “Permiti meu filho(a) brincar/praticar atividades
fisicas com outras criangas em ambientes publicos (pracgas, quadras, parquinhos...)”;
Bloco 2: “Permiti meu filho(a) frequentar a casa de amigos/familiares”; Bloco 3: “Levei
meu filho(a) para lojas, mercados, shoppings e similares”; Bloco 4: “Permiti meu
filho(a) fazer uso de dispositivos eletrénicos para entretenimento. Sendo as opc¢des
de resposta: muito menos, menos, igual, mais e muito mais do que antes da pandemia.

Para essa variavel de desfecho foram utilizadas as variaveis independentes:
idade e sexo da crianga, renda familiar e a quantidade de pessoas que contribuem
para a renda, forma de trabalho durante a pandemia, se o respondente era
responsavel pelas atividades domésticas e se estas afetavam a sua rotina, e, quem
cuidava da crianga quando precisava sair de casa. E, a faixa etaria foi agrupada de

acordo com a Teoria de desenvolvimento de Piaget, que caracteriza o
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desenvolvimento infantil em quatro fases: sensério motor (0 a 2 anos), pré-operacional
(2 a 6 anos), operacional concreto (7 a 12 anos), operacional formal (a partir dos 12
anos) (Piaget, 1998).

A variavel de desfecho 2 “alteracées nas intera¢des entre pais e filhos no que
se refere ao auxilio nas tarefas escolares, discussdes entre adultos e uso de
dispositivos eletronicos, provocada pela pandemia por COVID — 19” foi investigada
através das seguintes perguntas: “Permiti meu filho(a) fazer uso de dispositivos
eletrénicos para entretenimento”; “Meu filho presenciou discussdes entre outros
adultos e eu”; “Ajudei meu filho com as tarefas escolares”. Sendo as opg¢des de
resposta: muito menos, menos, igual, mais e muito mais do que antes da pandemia.

Para essa variavel de desfecho foram utilizadas as variaveis independentes:
idade, sexo e rede de ensino que a crianga estuda, idade, sexo e escolaridade dos
pais, a renda domiciliar, a quantidade de pessoas que contribuem para a renda e que
residem no domicilio, se respondente era responsavel pelas atividades domeésticas e

se estas afetavam a sua rotina.

2.7 COLETA DE DADOS
Foram encaminhados links de acesso ao formulario, no WhatsApp e nas redes
sociais de pais, e, esses tinham a oportunidade de responder clicando no link e
acessando o questionario. O formulario estava organizado inicialmente com dados de
caracterizacdo dos participantes (como idade, sexo, idade dos filhos(a)s), e na
sequéncia com perguntas que buscaram analisar questdes a respeito da COVID-19.
A coleta de dados ocorreu de 04/03/2021 a 07/04/2021.

2.8 ANALISE ESTATISTICA

Para a analise estatistica de ambos os desfechos, as categorias “muito menos”
e “menos” foram agrupadas, bem como as categorias “mais” e “muito mais”, obtendo-

se trés categorias (menos, igual e mais).

Para analise de dados do desfecho “alteracdo na permissividade dos pais no
que se refere ao uso de dispositivos eletronicos, atividades fisicas e interacbes
sociais, provocada pela pandemia por COVID — 19" foram aplicados métodos

estatisticos descritivos e inferenciais. As variaveis qualitativas foram apresentadas por
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distribuicdo de frequéncias absolutas e relativas. As variaveis quantitativas foram
apresentadas por medidas de tendéncia central e a normalidade foi avaliada pelo teste
de D’Agostino-Pearson. A avaliacédo da distribuicdo das variaveis independentes
(todas categoricas) conforme os 3 graus da variavel dependente, permissao dos pais
(variavel do tipo categorica ordinal), foi realizada pelo teste do Qui-quadrado conforme
recomenda Ayres et al. (2007,). Foi previamente fixado erro alfa em 5% para rejeicao
de hipétese nula e o processamento estatistico foi realizado nos programas BioEstat
versao 5.3 e SPSS Versao 27.

Para analise de dados do desfecho “alteracdes nas interacdes entre pais e
filhos no que se refere ao auxilio nas tarefas escolares, discussdes entre adultos e
uso de dispositivos eletrénicos, provocada pela pandemia por COVID — 19" foi
utilizado o software estatistico Statistical Package for Social Sciences (SPSS para
Windows, version 24.0, SPSS Inc. Chicago, IL, EUA). Inicialmente, foi realizada uma
analise descritiva das principais caracteristicas da amostra. Os dados numéricos
foram apresentados em média e desvio-padréo, enquanto as variaveis categoricas
foram apresentadas em frequéncias. Para verificar os possiveis fatores associados as
mudancas na relagao pais-filhos durantes a pandemia, foram realizados modelos de
regressdo multinominal, de acordo com os diferentes desfechos. Primeiramente,
realizou-se uma analise ndo ajustada das variaveis independentes. Aquelas que
apresentaram p-valor < 0,20 foram incluidas no modelo ajustado. Em todos os casos,
a auséncia de mudanca (categoria “igual”) foi considerada a categoria de referéncia
(nas variaveis dependentes). Razdes de chances (RC) e intervalos de confianca de

95% foram obtidos. Utilizou-se um nivel de significancia de 5%.
3 ARTIGO1
Revista Contexto & Saude
Titulo: O impacto da pandemia COVID-19 na permissividade dos pais: um estudo
transversal
Title: The impact of the COVID-19 pandemic on parental permissiveness: a cross-

sectional study

Resumo
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Este estudo transversal buscou descobrir como a pandemia impactou a permissividade dos pais
no que se refere ao uso de dispositivos eletronicos, atividades fisicas e interagdes sociais. Os
466 pais de criancas com idade entre 3 e 10 anos responderam um questionario online sobre a
frequéncia com que permitiram que seus filhos fizessem uso de dispositivos eletronicos e
participassem de atividades sociais apds o inicio da pandemia por COVID-19. As variaveis
independentes foram idade e sexo da crianca, renda familiar e a quantidade de pessoas que
contribuem para a renda, forma de trabalho durante a pandemia, se o respondente era
responsavel pelas atividades domésticas e se estas afetavam a sua rotina, e quem cuidava da
crianca quando precisava sair de casa. A avaliagdo da distribuicdo das variaveis independentes
(categoricas) conforme os 3 graus da variavel dependente (mais, menos, igual), e a permissao
dos pais (categorica ordinal) foi realizada pelo teste do Qui-quadrado. Apds o inicio da
pandemia, os pais permitiram menos brincadeiras/atividades fisicas em ambientes publicos
(409 — 87,76%) e visita a casa de amigos e familiares (421 — 90,34%); e aumentaram a
frequéncia de permissdo do uso de dispositivos eletronicos para entretenimento (358 -76,8%).
A frequéncia de levar os filhos para mercados, lojas, shoppings e similares ndo teve alteracao
significativa (p=0.1494). O presente estudo apontou mudangas significativas na permissividade

dos pais devido ao isolamento requerido pela pandemia COVID-19.

Palavras-chave: criangas, covid — 19, tempo de tela, atividade fisica, desenvolvimento

infantil.

Abstract

This cross-sectional study sought to uncover how the pandemic impacted parental
permissiveness in the routine activities of Brazilian children. The 466 parents of children aged
between 3 and 10 years answered a questionnaire about the frequency with which they allowed
their children to use electronic devices and engage in social activities after the onset of the
COVID-19 pandemic. The independent variables were the child's age and gender, family
income, the number of people contributing to income, the form of employment during the
pandemic, whether the respondent was responsible for household tasks and if these affected
their routine, and who looked after the child when they needed to leave home. The distribution
assessment of independent variables (categorical) according to the 3 degrees of the dependent
variable (more, less, the same), and parental permission (ordinal categorical), was performed
by the Chi-square test. After the onset of the pandemic, parents allowed fewer outdoor

play/physical activities in public places (409 - 87.76%) and visits to friends' and relatives'
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houses (421 - 90.34%); and increased the frequency of permitting the use of electronic devices
for entertainment (358 -76.8%). The frequency of taking children to markets, shops, malls, and
similar did not have a significant change (p=0.1494). The current study pointed out significant
changes in parental permissiveness due to the isolation required by the COVID-19 pandemic.

Keywords: children, COVID-19, screen time, physical activity, child development.

Introducio

A COVID-19 foi considerada, em margo de 2020, como a segunda pandemia do século
XXI, pela Organizagio Mundial da Satde (OMS)!. Com a auséncia de informagdes
relacionadas a prevengdo, tratamento, taxa de transmissibilidade e a infec¢do da doenca, por
isso, as intervengdes ndo farmacologicas (INFs), como medidas de protecdo individual
(lavagem das maos, etiqueta respiratoria e isolamento social), ambiental (limpeza rotineira de
ambientes ¢ superficies), e comunitaria (restri¢do ou proibicdo de espagos onde possa haver
aglomeracdo de pessoas)?, foram as medidas recomendadas a época’.

A utilizacdo dessas medidas impactou significativamente nas atividades diarias das
pessoas e consequentemente na vida em sociedade. No conjunto das medidas implementadas,
a restri¢ao do contato social, foi, dentre as medidas de protecdo individual, provocou maior
consequéncia para a satide mental* e fisica das pessoas’.

Sendo o isolamento social considerado a medida mais efetiva na diminuicao da
transmissibilidade da doenga, gerou mudancas repentinas no cotidiano das familias, e se
mostrou uma experiéncia desafiadora para muitos. A distancia que nos ¢ imposta em relacdo as
pessoas que amamos, a restricdo das nossas liberdades cotidianas, a incerteza decorrente do
desconhecimento do estado da doenga e a monotonia podem, em determinados momentos,
provocar efeitos significativos e emocionalmente intensos®.

Assim, para cumprir as recomendacdes de isolamento, muitos pais alteraram a
frequéncia com que permitiram seus filhos realizarem atividades na preseng¢a de outras pessoas,
e estudos’ ressaltam que a falta de interagdo regular com colegas da mesma idade pode atrasar
o desenvolvimento de habilidades sociais cruciais e afetar a autoestima e a autoconfianga.

Embora existam estudos prévios relativos ao aumento do uso de dispositivos eletronicos
tanto em criangas quanto em adultos apds a instalacdo da pandemia por COVID-19, nao ha
pesquisas que abordaram explicitamente a influéncia da pandemia nas decisdes parentais sobre
a participacdo em atividades fisicas e sociais presenciais e o uso desses dispositivos por criancas

brasileiras. Diante disso, o presente estudo se propos a conhecer o impacto da COVID 19 na
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permissividade dos pais de criangas brasileiras de 03 a 10 anos, no que se refere ao uso de

dispositivos eletronicos, atividades fisicas e interagdes sociais.

Metodologia
Este é um estudo transversal observacional, aprovado no Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade de Ciéncias da Saude (CEP/FS) da XXXX e aprovado sob o numero 4.535.075.
Esta reportado de acordo com o guia de relato “Checklist for Reporting Results of Internet E-
Surveys (CHERRIES)”. Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre

Esclarecido (TCLE).

Como o objetivo foi atingir grupos de pais de criancas de 3 a 10 anos de todo o Brasil a
amostra se deu por conveniéncia, através das midias sociais. Para isso, utilizamos diversas
midias sociais, incluindo grupos de pais no Whats App, Instagram e Facebook. Além disso, em
nosso convite, solicitamos que os pais, se possivel, encaminhassem para um amigo que tenha
filho da mesma idade. Um questiondrio foi enviado eletronicamente para pessoas responsaveis
pelas criangas, convidando-os a responderem perguntas sobre os hébitos sociais das criancas
antes ¢ depois do inicio da pandemia por COVID-19. Foram excluidos da amostra os

responsaveis com idade abaixo de 18 anos.

Os dados foram obtidos de 04/03/2021 a 07/04/2021, através de formulario online,
criado e gerenciado a partir da ferramenta Google Forms, do Google Drive®, e tabulados no

Microsoft Excel, do Microsoft Office®.

O questionario foi baseado no estudo desenvolvido®, adaptado e traduzido para o
Portugués (brasileiro) para facilitar o entendimento dos participantes. Para melhor se relacionar
com o objeto de pesquisa, foram excluidos alguns itens e desenvolvidos e adicionados outros,

considerando a realidade brasileira.

A variavel de desfecho foi a alteracdo da permissividade dos pais, provocada pela
pandemia por COVID — 19. Importante mencionar que este estudo ndo buscou identificar estilos
parentais, como por exemplo, autoritario, autoritativo ou indulgente (permissivo)’ nos pais
entrevistados. Nessa pesquisa, a alteracdo de permissividade se refere apenas a mudanca na
tolerancia dos pais entrevistados, frente a situa¢des que, se ocorressem fora do momento

pandémico, ndo seriam permitidas.

Essa mudanca de permissividade foi investigada através das seguintes perguntas,

organizadas em blocos: Bloco 1: “Permiti meu filho(a) brincar/praticar atividades fisicas com
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outras criangas em ambientes publicos (pracas, quadras, parquinhos...)”; Bloco 2: “Permiti meu
filho(a) frequentar a casa de amigos/familiares”; Bloco 3: “Levei meu filho(a) para lojas,
mercados, shoppings e similares”; Bloco 4: “Permiti meu filho(a) fazer uso de dispositivos
eletronicos para entretenimento. Sendo as opgdes de resposta: muito menos, menos, igual, mais

e muito mais do que antes da pandemia.

As variaveis independentes foram idade e sexo da crian¢a, renda familiar e a quantidade
de pessoas que contribuem para a renda, forma de trabalho durante a pandemia, se o
respondente era responsavel pelas atividades domésticas e se estas afetavam a sua rotina, bem
como, informagdes sobre quem cuidava da crianca quando precisava sair de casa.

A faixa etaria foi agrupada de acordo com a Teoria de desenvolvimento de Piaget, que
caracteriza o desenvolvimento infantil em quatro fases: sensorio motor (0 a 2 anos), pré-
operacional (2 a 6 anos), operacional concreto (7 a 12 anos), operacional formal (a partir dos
12 anos)'?. Sendo neste estudo utilizadas apenas duas fases: a fase pré-operacional, o Grupo A
(GA) criangas de 3 a 6 anos; e a fase operacional concreto, 0 Grupo B (GB) criancas de 7 a 10
anos.

Para o calculo do tamanho amostral foi utilizado um estudo realizado em 2020'!, que
concluiu que 85,8% dos pais apresentaram alteragdo de humor e estresse devido a pandemia.
Esses dados trouxeram compreensdo a magnitude do impacto psicologico da pandemia sobre
0s pais, propiciando uma base solida para investigar como essas alteragdes emocionais podem
influenciar a permissividade dos pais em relacdo ao comportamento de seus filhos. A alta
prevaléncia de alteracdes emocionais encontrada nesse estudo sugere que a pandemia exerceu
uma pressao significativa sobre o estado psicologico dos pais, o que por sua vez pode ter
influenciado suas decisoOes e atitudes em relacdo a educacdo e ao cuidado de seus filhos. Os
resultados dessa pesquisa indicam uma correlagdo entre altos niveis de ansiedade e depressao
parental e um maior potencial de abuso infantil. Além disso, evidenciaram que um maior apoio
parental e um maior autocontrole percebido durante a pandemia estdo associados a um menor
estresse percebido e a um menor potencial de abuso infantil.

O nivel de confianga foi de 95% e erro de 5%, e a amostra fo1 ajustada em 20% para
compensar a perda de ou ndo adesdao ao questionario, totalizando uma amostra minima de 235
participantes.

Neste estudo, realizou-se uma analise de dados utilizando técnicas estatisticas

descritivas e inferenciais. Para as varidveis qualitativas, mostrou-se a distribuicdo de



26

frequéncias absolutas e relativas. J& para as variaveis quantitativas, utilizaram-se medidas de
tendéncia central e verificou-se a normalidade com o teste de D'Agostino-Pearson.

A pesquisa também analisou como as varidveis independentes (categoricas) se
distribuiam em relacdo aos trés graus da variavel dependente, que € a permissao dos pais
(categoérica ordinal). Para isso, empregou-se o teste do Qui-quadrado.

Estabeleceu-se um erro alfa de 5% para rejeitar a hipotese nula, e os calculos estatisticos

foram realizados utilizando os programas BioEstat 5.3 e SPSS 27.

Resultados
Foram obtidos dados de 541 participantes e seus filhos. Contudo, houve respostas
repetidas identificadas por e-mail (5) e data de nascimento (5) que foram excluidas. Criancas
maiores de idade também foram excluidas. Portanto, o presente estudo analisou dados de n=466
criangas e seus responsaveis. Destes, 88% eram do sexo feminino (n=410) e 12% do sexo
masculino (n=56) e com idade entre 19 ¢ 62 anos (média de 39.2+5.1 anos). As criangas tinham

entre 3 e 10 anos de idade (média de 5.4+2.1 anos) e eram 50.2% (n=234) do sexo masculino.

Bloco 1: Atividade fisica e brincar com outras criancas

Quando questionados sobre a permissao de seu filho(a) para brincar/praticar atividades
fisicas com outras criangas em ambientes publicos, a maioria dos pais (87,76%) relatou ter
diminuido a frequéncia de permissibilidade desse tipo de programagdo. Entretanto, houve
diferenca significativa (p=0.0406*) para os pais cujo filho(a) estava na faixa dos 3 a 6 anos
(GA) (85.3%), que referiram ndo ter diminuido a frequéncia com que permitiam esse tipo de

atividade durante a pandemia.

Os pais que procuraram renda extra (p=0.0007*) permitiram que seu filho(a) praticasse
esse tipo de atividade ainda mais do que antes da pandemia. Aqueles pais cujo filho(a)
necessitava acompanhar o responsavel ao se ausentar de casa (p=0.0453%*) relataram que seu
filho(a) brincou menos em ambientes publicos do que antes da pandemia e as familias que
possuiam renda familiar (p=0.0458*) de até R$11.300,00 mantiveram a frequéncia com que

seu filho(a) brincava com outras criangas (Tabela 1).
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Tabela 1: Dados descritivos e andlise estatistica das variaveis relacionadas a permissividade

dos pais no brincar/praticar atividades fisicas com outras criangas

Menos Igual Mais p-valor

N % n % n % n
Grupo conforme idade 409 46 11 p=0.0406*
GA (3 a 6 anos) 279 853 38 11.6 10 3.1 327
GB (7 a 10 anos) 130 935 8 5.8 1 0.7 139
Sexo da crian¢a p=0.7977
Masculino 203 86.8 25 10.7 6 2.6 234
Feminino 206 88.8 21 9.1 5 22 232
Quantas pessoas contribuem para a renda familiar? p=0.8320
1 71 86.6 9 11.0 2 24 82
2 319 87.4 37 10.1 9 2.5 365
3 14 100.0 0 00 O 0.0 14
4 5 100.0 0 00 O 0.0 5
Qual a sua renda domiciliar? p=0.0458*
Até 800 3 100.0 0 00 O 0.0 3
De 801 a 1800 5 100.0 0 00 O 0.0 5
De 1801 a 3100 18 81.8 2 91 2 9.1 22
Ateé 5700 52 98.1 1 19 0 0.0 53
De 5701 a 11300 122 84.1 22 152 1 0.7 145
De 11301 a 25500 124 89.2 9 6.5 6 4.3 139
Mais de 25001 85 859 12 121 2 20 99
Como trabalhou durante o periodo de
Pandemia? p=0.0007*
Home Office 196 92.5 13 6.1 3 1.4 212
J& estava desempregado 25 86.2 3 103 1 34 29
Manteve rotina de trabalho 88 81.5 19 17.6 1 0.9 108
Perdeu emprego 9 81.8 2 182 0 0.0 11
Procurou renda extra 5 625 1 125 2 250 8
Horéario reduzido 80 87.0 8 87 4 43 92
Nao respondeu 6 100.0 0 00 O 0.0 6
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Vocé ¢é responsavel pelas atividades

domésticas? p=0.5427
Nao 50 84.7 7 11.9 2 34 59
Parcialmente 248 86.7 30 10.5 8 2.8 286
Totalmente 111 91.7 9 74 1 0.8 121

As atividades domésticas influenciam sua

rotina? p=0.4177
Nao 23 76.7 6 200 1 33 30
Parcialmente 156 88.6 16 91 4 23 176
Totalmente 230 88.5 24 92 6 23 260
Quando se ausenta de casa, quem cuida do(s) seu(s)

filho(a)(s)? p=0.0453*
Ficam sozinhos 11 91.7 0 0.0 1 8.3 12
Funcionario 135 86.0 18 115 4 2.5 157
Parentes 172 92.0 13 7.0 2 1.1 187
Saem com responsavel 65 783 14 16.9 4 4.8 83
Outros 26 963 1 3.7 0 0.0 27

Bloco 2: Frequentar casa de amigos/familiares

No que se refere a permitir que os filho(a)s frequentassem a casa de amigos e familiares,
a maioria dos participantes disse ter permitido menos esse tipo de atividade apds o inicio da
pandemia (90,34%). Houve diferenca significativa em quatro variaveis: a forma de trabalho
durante a pandemia, o responsavel pelas atividades domésticas, a influéncia das atividades
domésticas na rotina e quem se responsabilizava pela crianca na auséncia do respondente.

Os pais que procuraram renda extra (p=0.0051%*), os que ndo eram responsaveis pelas
atividades domésticas (p=0.0077%*), e aqueles que as atividades domésticas ndo afetavam a sua
rotina (p=0.0079%*) ndo alteraram a frequéncia com que permitiram seu filho(a) frequentar a
casa de amigos e familiares. Ja os que responderam que as criangas os acompanhavam quando
se ausentavam de casa (p=0.0136%*), passaram a permitir que o filho(a) frequentasse a casa de
amigos e familiares menos do que antes da pandemia (Tabela 2).

Tabela 2: Dados descritivos e andlise estatistica das varidveis relacionadas ao

frequentar a casa de amigos/familiares.

Menos Igual Mais p-valor



n % n= % n= % N
Grupo conforme idade p=0.2095
GA (3 a 6 anos) 291 89.0 26 80 10 3.1 327
GB (7 a 10 anos) 130 935 8 58 1 0.7 139
Sexo da crian¢a p=0.2575
Masculino 209 89.3 21 9.0 4 1.7 234
Feminino 212 914 13 56 7 3.0 232
Quantas pessoas contribuem para a renda familiar? p=0.8854
1 73 89.0 8 9.8 1 1.2 82
2 330 90.4 25 6.8 10 2.7 365
3 13 929 1 7.1 0 0.0 14
4 5 100.0 0 0.0 O 00 5
Qual a sua renda domiciliar? p=0.8946
Até 800 3 100.0 0 0.0 0 00 3
De 801 a 1800 5 100.0 0 0.0 0 00 5
De 1801 a 3100 19 86.4 2 9.1 1 45 22
Até 5700 51 96.2 2 38 0 0.0 53
De 5701 a 11300 128 88.3 14 9.7 3 2.1 145
De 11301 a 25500 127 914 9 6.5 3 22 139
Mais de 25001 88 88.9 7 7.1 4 40 99
Como trabalhou durante o periodo de
Pandemia? p=0.0051*
Home Office 196 925 11 52 5 24 212
Ja estava desempregado 27 93.1 0 0.0 2 6.9 29
Manteve rotina de trabalho 94 87.0 13 120 1 09 108
Perdeu emprego 11 100.0 0 00 O 0.0 11
Procurou renda extra 5 625 3 375 0 0.0 8
Horéario reduzido 83 90.2 7 76 2 22 92
Nao respondeu 5 833 0 0.0 1 16.7 6
Vocé é responsavel pelas atividades
domésticas? p=0.0077*
Nao 48 81.4 10 169 1 1.7 59
Parcialmente 259 90.6 17 59 10 3.5 286
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Totalmente

As atividades
rotina?

Nao
Parcialmente

Totalmente

Quando se ausenta de

filho(a)(s)?

Ficam sozinhos
Funcionario

Parentes

Saem com responsavel

Outros

114 94.2

domeésticas influenciam

23 76.7
160 90.9
238 91.5

7

sua

7
10
17

5.8

233
5.7
6.5

casa, quem cuida do(s) seu(s)

11 91.7
140 89.2
179 95.7
67 80.7
24 88.9

13

12

8.3
8.3
3.7
14.5
3.7

N = O

0.0

0.0
3.4
1.9

0.0
2.5
0.5
4.8
7.4

30

121

p=0.0079*
30

176

260

p=0.0136*
12

157

187

83
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Bloco 3: Levar para lojas, mercados, shoppings e similares

Com relacdo a levar a crianga para lojas, mercados, shoppings e similares, ndo houve

diferenca significativa em nenhuma das varidveis pesquisadas, e quase a totalidade dos

participantes afirmaram reduzir a frequéncia com que levavam seus filhos a estes ambientes.

(Tabela 3).

Tabela 3: Dados descritivos e analise estatistica das variaveis relacionadas a levar meu

filho(a) para lojas, mercados, shoppings e similares.

Menos Igual Mais p-valor
n= % n % n % N
Grupo conforme idade p=0.3929
GA (3 a 6 anos) 311 95.1 11 34 5 1.5 327
GB (7 a 10 anos) 136 97.8 2 14 1 0.7 139
Sexo da crianca p=0.2748
Masculino 223 953 9 38 2 09 234
Feminino 224 96.6 4 1.7 4 1.7 232
Quantas pessoas contribuem para a renda familiar? p=0.9833
1 78 95.1 3 3.7 1 1.2 82
2 350 959 10 27 5 1.4 365



3 14
4 5
Qual a sua renda domiciliar?
Até 800 3
De 801 a 1800 5
De 1801 a 3100 20
Até 5700 52
De 5701 a 11300 141
De 11301 a 25500 133
Mais de 25001 93
Como trabalhou durante o
Pandemia?

Home office 208
J& estava desempregado 28
Manteve rotina de trabalho 100
Perdeu emprego 11
Procurou renda extra 7
Horario reduzido 87
Nao respondeu 6

Vocé ¢é responsavel pelas

domesticas?
Nao
Parcialmente
Totalmente

As atividades
rotina?

Nao
Parcialmente

Totalmente

Quando se ausenta de casa, quem cuida do(s)

filho(a)(s)?
Ficam sozinhos

Funcionario

56
276
115

100.0
100.0

(=R )

100.0
100.0
90.9
98.1
97.2
95.7
93.9

- O O

wm A W O

periodo

98.1
96.6
926 7
100.0 0
1
2

[ N

87.5
94.6
100.0 0

de

atividades

949 3
96.5 6
95.0 4

domeésticas influenciam

27
169
251

12
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Parentes 185 989 1 0.5 1 0.5 187
Saem com responsavel 76 91.6 4 48 3 3.6 83
Outros 26 96.3 1 37 0 0.0 27

Bloco 4: Uso de dispositivos eletronicos
Considerando o uso dos dispositivos eletronicos para entretenimento, a maioria dos pais
(76,82%) passou a permitir que seu filho(a) fizesse mais uso desse tipo de tecnologia apos o
inicio da pandemia COVID-19. Somente as variaveis renda familiar (p<0.0001*) e forma de
trabalho na pandemia (p=0.0148%*) apresentaram significincia estatistica. Sendo que os pais
com renda familiar de até R$ 800,00 e aqueles que buscaram renda extra acabaram por diminuir
a frequéncia de uso de dispositivos eletronicos por seus filhos apos o inicio da pandemia (Tabela
4).
Tabela 4: Dados descritivos e andlise estatistica das variaveis relacionadas ao uso de

dispositivos eletronicos para entretenimento.

Menos Igual Mais p-valor

n % n % N % n
Grupo conforme idade p= 0.0961
GA (3 a 6 anos) 12 3.7 71 217 244 746 327
GB (7 a 10 anos) 1 0.7 24 173 114 82.0 139
Sexo da crianca p=0.9013
Masculino 7 3.0 46 19.7 181 774 234
Feminino 6 26 49 21.1 177 76.3 232
Quantas pessoas contribuem para a renda familiar? p=0.2215
1 5 6.1 22 26.8 55 67.1 82
2 8 22 68 186 289 79.2 365
3 0 00 4 286 10 71.4 14
4 0 00 1 200 4 80.0 5
Qual a sua renda domiciliar? p<0.0001*
Até 800 1 333 1 333 1 333 3
De 801 a 1800 1 200 3 60.0 1 200 5
De 1801 a 3100 3 13.6 7 31.8 12 545 22
Até 5700 2 3.8 14 264 37 69.8 53
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De 5701 a 11300 1 0.7 26 179 118 81.4 145

De 11301 a 25500 3 22 28 20.1 108 77.7 139

Mais de 25001 2 20 16 16.2 81 81.8 99

Como trabalhou durante o periodo de

Pandemia? p=0.0148*

Home office 4 1.9 40 189 168 79.2 212

Ja estava desempregado 1 34 4 13.8 24 82.8 29

Manteve rotina de trabalho 1 0.9 27 25.0 80 74.1 108

Perdeu emprego 1 91 0 0.0 10 909 11

Procurou renda extra 2 250 1 125 5 62.5 8

Horario reduzido 4 43 22 23.9 66 71.7 92

Nao respondeu 0 0.0 1 16.7 5 833 6

Vocé é responsavel pelas atividades

domesticas? p=0.4953

Nao 1 1.7 12 203 46 78.0 59

Parcialmente 8 2.8 52 182 226 79.0 286

Totalmente 4 33 31 25.6 86 71.1 121

As atividades domésticas influenciam sua

rotina? p=0.7035

Nao 1 33 8 26.7 21 70.0 30

Parcialmente 3 1.7 37 21.0 136 773 176

Totalmente 9 3.5 50 192 201 773 260

Quando se ausenta de casa, quem cuida do(s) seu(s)

filho(a)(s)? p= 0.8877

Ficam sozinhos 0 0.0 3 250 9 75.0 12

Funcionario 3 1.9 28 17.8 126 80.3 157

Parentes 7 3.7 37 19.8 143 765 187

Saem com responsavel 2 24 20 24.1 6l 73.5 83

Outros 1 3.7 7 259 19 70.4 27
Discussio

Os achados do presente estudo apontam para mudancas na permissividade dos pais em

todos os desfechos avaliados. Apos o inicio da pandemia por COVID-19, os pais passaram a
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permitir que seu filho(a) brincasse/praticasse atividades fisicas com outras criancas em
ambientes publicos numa frequéncia menor do que quando nao havia pandemia, diminuiram a
frequéncia com que deixaram que seu filho(a) frequentasse a casa de amigos/familiares,
passaram a levar menos seu filho(a) para lojas, mercados, shoppings e similares, e permitiram
que seu filho(a) fizesse uso de dispositivos eletronicos para entretenimento com maior
frequéncia do que antes do inicio da pandemia por COVID - 19.

Os dados encontrados corroboram com os achados de uma pesquisa'? realizada em 2021
que observou reducdo de 61% das atividades fisicas das criancas durante a pandemia, que alerta
para a essencialidade das atividades fisicas sdo, principalmente nessa faixa etria, para o
desenvolvimento cognitivo, prevengcdo da obesidade, e controle dos fatores de risco
cardiometabolicos!!.

O desenvolvimento infantil (motor, afetivo e cognitivo) ¢ gerado pela interagdo com o
meio, o proprio corpo e outras criangas e adultos'®. E a diminui¢do da pratica de atividade fisica
e do brincar aferida no presente estudo pode ter implicagdes na aprendizagem, desenvolvimento
e sociabilizac¢do. O brincar ¢ uma das formas de adquirir habilidades, expressar sentimentos e
angustias, e construir emog¢des dentro de si, e a falta de experiéncias ludicas pode provocar
atrasos no desenvolvimento'?. Para Piaget, o crescimento cognitivo e psicossocial ocorre em 4
estagios, sendo que as criancas envolvidas nessa pesquisa estdo vivenciando o pré-operatdrio
(2 a 7 anos), momento em que ocorre o desenvolvimento da imagina¢do ¢ da memoria, € o
operacional concreto (7 a 11 anos), quando entendem a existéncia de regras e de diferentes
opinides sobre 0 mesmo assunto'’.

A medida que as criangas interagem elas vdo acrescentando novas informagdes e
testando seus conhecimentos, sendo essa interacdo extremamente importante para a
sedimentagdo de aprendizados anteriores € o desenvolvimento de novas habilidades'?. Isso traz
um alerta para o momento de pandemia, em fung¢do do isolamento vivenciado pelas criangas,
conforme observado neste e em outros estudos'*!>.

Na Holanda, houve um declinio de 3% no aprendizado de aproximadamente 350.000
criancas de 8 a 11 anos ap6s o inicio da pandemia, sendo que, nas familias que os pais tinham
baixa escolaridade a redugdo foi de 40% em relagdo a um aluno médio'®. Um estudo realizado
em 2020, ainda no inicio da pandemia, observou que os conhecimentos de leitura e matematica
de 4,4 milhdes de alunos do 3° ao 8° ano dos Estados Unidos foram de 5 a 10% menor do que

116

em um ano letivo normal'®. E, na Bélgica'8, foram identificaram perdas significativas de

aprendizado e aumento substancial na desigualdade educacional.
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A diminuicdo da frequéncia com que os pais deixaram as criangas frequentarem a casa
de parentes e amigos durante a pandemia e o consequente isolamento e a falta de relagdes
interpessoais constatada neste estudo corroboram os achados em diversos trabalhos realizados
recentemente que alertam para o potencial impacto na saide mental e no bem-estar das criangas.
Um estudo de revisao sistematica realizado em 2021 concluiu que, houve piora na saide mental
de criancas e adolescentes nos ultimos anos, provavelmente devido a pandemia'®.

Uma revisdo sistematica realizada em 2021 apontou diversos fatores de risco para o

12, Na América Latina,

desenvolvimento infantil saudavel, entre eles o isolamento socia
levantamentos realizados por telefone mostraram que criangas menores de 6 anos no Chile
passaram a dormir pior (29%), e a comer pior (16%), e, na Argentina, os percentuais foram de
46% e 48%, respectivamente?!.

Criangas precisam naturalmente de espago recreativo para se desenvolverem cognitiva
e socialmente, e o lazer proporciona atividades educativas, de socializa¢do, e amadurecimento
cognitivo e psicossocial®?. Outra revisdo sistematica concluiu que criangas e adolescentes sio
mais propensos a desenvolver altas taxas de depressao e ansiedade durante e apos o término do
isolamento forcado’.

E através do processo de interagdo que as criangas aprendem a realizar suas proprias
atividades sob a orientacdo de outras pessoas, € posteriormente de forma independente. Esse
aprendizado requer observagao e experiéncia com outros, sejam da mesma idade ou com mais
experiéncia, sendo imprescindivel ao desenvolvimento cognitivo, emocional, linguistico e
motor?>. O isolamento verificado nesse estudo pode ter reduzido as possibilidades de
aprendizado de formas diferentes de “fazer” e “ser”, uma vez que limitou a convivéncia a
numero reduzido de pessoas, bem como o estimulo a criatividade.

Outro aspecto observado nesse estudo foi a diminui¢do da frequéncia que os pais
levaram as criangas para lojas, mercados, shoppings e similares, provavelmente buscando
diminuir a chance de contidgio de seus filhos. O contato com lugares novos estimula a
aprendizagem, cria novas memorias e favorece, consequentemente, o desenvolvimento
cognitivo da crianca. Entretanto, considerando o cenério pandémico, era esperado esse tipo
mudanc¢a de comportamento, uma vez que os riscos precisavam ser mitigados, mesmo que, em
contrapartida, houvesse prejuizo nesse tipo de aprendizagem.

O desenvolvimento infantil s6 funciona se as criancas conseguirem se organizar
livremente por todo o territorio, sem barreiras para o desenvolvimento de suas habilidades,

podendo construir livremente seus vinculos fisicos e emocionais?*. Uma pesquisa realizada no
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Chile, com 10.013 pais com filhos menores de 6 anos mostrou 55% deles passaram a nao sair
mais de casa apos o inicio da pandemia?!.

Outro resultado do presente estudo foi o aumento do uso dos dispositivos eletronicos
com a chegada da pandemia, corroborando com um estudo realizado nos Estados Unidos que
ao pesquisar o uso de telas com 129 pais de criangas de 2 a 11 anos, encontrou um aumento de
50 minutos por dia depois que a pandemia teve inicio?’.

Outros dois estudos, realizados na India®® e em Portugal®’

, além do aumento do tempo
de tela, observaram aumento do sedentarismo, interrupgdes no sono e diminuicao da frequéncia
de atividade fisica. No Brasil, uma pesquisa realizada com 100 criangas de 2 a 12 anos nao
encontrou associagdo entre tecnologias digitais e IMC, entretanto concluiu que criangas
eutroficas fazem menos uso de telas do que as com sobrepeso, obesidade e baixo peso?®.

As brincadeiras tradicionais, envolvendo faz de conta, imaginagdo e o movimentar do
corpo tem perdido espaco no cotidiano infantil, vém sendo substituidas por brinquedos digitais,
smartphones, tablets e computadores®”. Os resultados do presente estudo corroboram essa
constatagdo e, assim como 0s outros poucos estudos realizados ap0s a instalacdo da pandemia,
sugerem que esse evento tenha acelerado esse processo.

Um estudo realizado em 2019 ja mostrou aumento do uso de telas por criangas enquanto
os pais executavam tarefas diarias (70%) ou tarefas domésticas (59.6 %), para acalma-las (65%)
e para dormir (29%)*°. Com a pandemia surgiu uma nova tarefa, trabalhar e monitorar os filhos
simultaneamente, e nesse momento os dispositivos eletronicos se tornaram grandes aliados.

Ainda que o uso de dispositivos possa auxiliar na manutencdo da socializagdo e
aprendizados em tempos de isolamento, cabe destacar que a interatividade com as telas limita
o contato fisico com pessoas, €, consequentemente, oS momentos que envolvem troca de
olhares, toques, palavras e gestos, podendo ter consequéncias psiquicas em seu
desenvolvimento®!. Além disso, causa a falsa sensacio de autonomia, tanto nas criancas quanto
nos pais, de que a crianga tenha aprendido a ficar s6°2.

E importante mencionar que a coleta de dados pela internet ¢ uma das limitacdes desse
estudo, visto que pode ndo atingir todos os estratos populacionais (como pessoas de menor
escolaridade/renda). Além disso, houve concentragdo do recebimento de respostas nas regides
Centro-oeste e Sul do pais, o que impossibilitou representatividade da amostra. Outro ponto a

ser observado na interpretacao dos resultados € a possivel classe social atingida pela pesquisa,

evidenciada pela renda familiar alta, que pode enviesar os resultados.

Conclusio
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O presente estudo apontou mudancas significativas na permissividade dos pais no que
se refere ao uso de dispositivos eletronicos e atividades sociais, devido ao isolamento requerido
pela pandemia COVID-19. Os pais informaram que apds o inicio da pandemia por COVID-19
permitiram numa menor frequéncia que seu filho brincasse ou praticasse atividades fisicas com
outras criangas em ambientes publicos, frequentasse a casa de amigos/familiares, lojas,
mercados, shoppings. No entanto, permitiram que seu filho fizesse maior uso de dispositivos

eletronicos para entretenimento.
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4 ARTIGO 2

Revista Psicologia e Saude
Interactions between parents and children: the impact of the COVID-19 pandemic.
Interacgdes entre pais e filhos: o impacto da pandemia por COVID-19.

Interacciones entre padres e hijos: el impacto de la pandemia de COVID-19.

Abstract

This cross-sectional study aimed to assess the impact of the pandemic on parent-child
interactions. Parents of 466 children between 3 and 10 years of age answered a questionnaire
via WhatsApp and social media platforms, addressing the frequency of allowing the use of
electronic devices, providing help with schoolwork, and whether children witnessed conflicts
between their parents and between other adults. Independent variables included: age, gender,
and education of both parents and children; family income; the number of income contributors
that reside in the household; responsibility for domestic activities and if these chores affected
their routine. Factors associated with changes in parent-child interactions were examined
using multinomial regression models. An unadjusted analysis of the independent variables
was carried out, with those having a p-value <0.20 included in the adjusted model. Odds
ratios (OR) and 95% confidence intervals were obtained. Following the onset of the
pandemic, parents provided more assistance with schoolwork (343 - 73.6%) and allowed
electronic devices more frequently (358 - 76.8%), but the recurrence of arguing with one
another (256 - 54.9%) remained unchanged. Significant changes in parent-child interactions
occurred due to the pandemic.

Keywords: child development, electronic devices, parental care, education, COVID-

19.
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Resumo

Este estudo transversal buscou avaliar o impacto da pandemia nas interacdes entre pais
e filhos. Pais de 466 criangas com idade entre 3 e 10 anos responderam questionario por
WhatsApp e redes sociais com: frequéncia que permitiam o uso de dispositivos eletronicos,
ajudavam nas tarefas escolares e, que as criangas testemunhavam discussdes entre adultos.
Variaveis independentes: idade, sexo e educagdo dos pais e das criangas; renda familiar;
numero de contribuintes para a renda e que vivem no domicilio, se era responsavel pelas
atividades domésticas ¢ se essas afetaram sua rotina. Fatores associados as mudancgas nas
interagdes entre pais e filhos foram verificados por modelos de regressdo multinomial. Foi
realizada analise ndo ajustada das variaveis independentes, aquelas com valor de p <0,20
foram incluidas no modelo ajustado. Foram obtidas as razdes de chances (RC) e intervalos de
confianga de 95%. Apds o inicio da pandemia, os pais auxiliaram mais seus filhos nas tarefas
escolares (343 - 73,6%) e permitiram dispositivos eletrénicos com maior frequéncia (358 -
76,8%), mas a presenca nas discussoes (256 - 54,9%) ndo se alterou. Mudangas significativas
nas interagdes entre pais e filhos ocorreram devido a pandemia.

Palavras-chave: desenvolvimento infantil, dispositivos eletronicos, cuidados parentais,

educacao, COVID-19.

Resumen
Este estudio transversal buscé evaluar el impacto de la pandemia en las interacciones
entre padres e hijos. Padres de 466 nifios de 3 a 10 afios respondieron a un cuestionario a
través de WhatsApp y redes sociales sobre: la frecuencia con la que permitian el uso de
dispositivos electronicos, ayudaban con las tareas escolares y si los nifios presenciaban
discusiones entre ellos y otros adultos. Variables independientes: edad, sexo y educacion de

los padres y de los nifios; ingreso familiar; nimero de contribuyentes al ingreso que viven en
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el hogar, si eran responsables de las actividades domésticas y si estas afectaban su rutina. Se
verificaron los factores asociados a los cambios en las interacciones entre padres e hijos
mediante modelos de regresion multinomial. Se realizé un andlisis no ajustado de las
variables independientes, aquellas con un valor de p <0,20 se incluyeron en el modelo
ajustado. Se obtuvieron las razones de posibilidades (RP) e intervalos de confianza del 95%.
Después del inicio de la pandemia, los padres ayudaron mas a sus hijos con las tareas
escolares (343 - 73,6%) y permitieron dispositivos electrénicos con mayor frecuencia (358 -
76,8%), pero la presencia en discusiones (256 - 54,9%) no cambi6. Cambios significativos en
las interacciones entre padres e hijos ocurrieron debido a la pandemia.

Palabras clave: desarrollo infantil, dispositivos electronicos, cuidado parental,

educacion, COVID-19.

Introdution

The spread of COVID-19 in 2020 forced the entire world to adapt to a new pandemic
reality. Among the implemented measures, social distancing profoundly impacted people's
way of life, as it was experienced in other historical moments, such as the Black Death and
the Spanish flu, with uncertain consequences (Ahmed et al., 2020).

The pandemic poses a risk to the well-being of children and families due to financial
insecurity, excessive caregiving, and stress resulting from isolation (Prime et al., 2020). In the
first month following the pandemic's onset, a survey of 4,600 Canadians revealed concerns
about family stress and anxiety, socioeconomic changes, and the possibility of experiencing
domestic violence; one-third of families self-reported feeling very or extremely anxious due
to social isolation (Statistics Canada, 2020). In Brazil, a 2020 study with 897 residents of Juiz
de Fora indicated significant behavioral and mood changes in nearly the entire sample (91%).

The most commonly mentioned changes included: restlessness (65.7%), fear of losing loved



44

ones (56.9%), irritability (49.1%), apprehension about the future (46.6%), melancholy
(44.1%), fear of being infected by the virus (42.4%), feelings of isolation (26.3%), and fear of
death (21.5%). Approximately half of the participants (48%) noticed more than four distinct
mood changes during this period (Reis et al., 2022). Even before the pandemic, parental
mental health was generally associated with children's psychological well-being (Connell &
Goodman, 2002; Sprang & Silman, 2013). A healthy parent-child relationship is essential for
fostering or promoting child development, providing a sense of security (Li et al., 2014;
Tamir and Regev, 2021), and eventually, social, academic, and professional success (Gavron,
2013; Li et al., 2020). With the arrival of the pandemic and the closure of schools, some
parents may have been required to juggle work responsibilities, household chores, and take on
the role of teachers (Wang et al., 2020; Giordano et al., 2022). We wonder to what extent this
indeed occurred, increasing the interaction between parents and children during involvement
in school tasks (Giordano et al., 2022; Wang et al., 2020). In this context, it is crucial to
gather information about the transformations in parent-child interactions following the onset
of the COVID-19 pandemic. This study aimed to identify whether there were changes in
parent-child interactions concerning school tasks, the use of electronic devices, and
intrafamily discussions with the onset of the COVID-19 pandemic, given the limited research

in Brazil in this particular domain.

Methodology
This cross-sectional study was submitted to the Research Ethics Committee of the
Faculty of Health Sciences (CEP/FS) at the University of Brasilia (UnB) and approved under
number 4,535,075. A pilot study was conducted with 30 parent (or guardian) participants
from UnB/UFSC and a previous study involving children aged 3 to 10 years. The purpose of

this test was to evaluate internal consistency, content validity, response time, and question
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writing and sequence. In the pilot study, each item was assessed using a Likert scale, where
participants were asked about the clarity of the questions in the survey, with 1 being unclear
and 5 being very clear. Pilot study participants were not included in the final study. Links to
the survey were sent via WhatsApp and social media platforms to parents, who could respond
by clicking the link and accessing the questionnaire. The form began with participant data
(age, gender, and children's age), followed by COVID-19-related questions. Parents Eligible
participants were parents of children aged 3-10 years, excluding those under 18 years. Data
were collected through an online form, created and managed using Google Forms on Google
Drive, and arranged in Microsoft Excel. The questionnaire was adapted from relevant articles,
translated into Brazilian Portuguese for participant understanding (Kroshus et al., 2020;
Waller et al., 2020). Items were adjusted to fit the research subject, with additional questions
created for the Brazilian context. The outcome variable was the change in parent-child
interactions due to COVID-19, assessed using specific questions. Response options were
grouped into three categories for statistical analysis: less, the same, and more. Independent
variables included child and parent demographics, household income, and household
responsibilities. Variable selection was based on their potential influence on the outcomes, as
shown in related literature. Even before the pandemic, variables such as household income,
parental education, and gender were shown to affect access to and frequency of electronic
device use, for example. For sample size calculation, an 85.8% proportion of parents with
mood changes or stress was considered (Brown et al., 2020), with a 95% confidence level and
a 5% margin of error. A 20% adjustment compensated for non-response or non-adherence,
resulting in a minimum sample of 235 participants.

Sample size calculation by region used a rule of three, considering population
distribution by state from the latest census and a minimum sample of 235 participants. The

numbers relative to the minimum sample for representativeness were as follows: North
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Region - 20; Northeast - 66; Southeast - 99; South - 34; Central-West - 18. Representative
samples were reached in the South (264) and Central-West (128) regions; however, they were
not representative in the North (5), Northeast (17), and Southeast (58) regions. Data analysis
used SPSS (version 24.0), with an initial descriptive analysis of the main sample
characteristics. Numeric data were presented as mean and standard deviation, and categorical
variables as frequencies. To investigate factors associated with changes in parent-child
interactions, multinomial regression models were conducted. First, an unadjusted analysis of
independent variables was performed, with variables having a p-value < 0.20 included in the
adjusted model. The "same" category served as the reference category, and odds ratios (OR)

and 95% confidence intervals were obtained, using a 5% significance level.

Results

This study analyzed data from 466 children and their parents. The children were
predominantly male (50.2%), aged between 3 and 10 years (mean 5.4+2.1 years). The
majority (86.9%) attended private schools. Parents were 88% female (n=410) and 12% male
(n=56), aged between 19 and 62 years (mean 39.2+5.1 years). Most respondents held a higher
education degree (95.9%) and had a household income greater than 2 minimum wages
(93.6%). Respondents reported that after the COVID-19 pandemic began, they provided more
assistance to their children with schoolwork (n=343, 73.6%) and allowed their children to
make greater use of electronic devices for entertainment (n=358, 76.8%). With respect to
episodes of conflict, most respondents reported that children continued to witness the same
amount of arguing during the pandemic (n=256, 54.9%). Table 1 presents the descriptive
analysis of the main sample characteristics (n=466). Insert Table 1

Table 2 presents the multinomial regression for factors associated with changes in

children's use of electronic devices for entertainment during the pandemic. Children attending
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private schools had a 2.24 times higher chance of their parents allowing increased use of
devices for entertainment [OR: 2.24 (95% CI: 1.04 — 4.82; P=0.03)]. The other independent
variables were not associated with the outcome. Table 3 shows the multinomial regression
model of factors associated with changes in children witnessing conflicts between adults
during the pandemic. Respondents with higher education reported a higher chance of change
regarding conflicts, for both more [OR: 9.78 (95% CI:1.35 — 70.89; P=0.02)] and less [OR:
5.27 (95% CI:1.15 — 24.14; P=0.03)]. Additionally, respondents who reported that domestic
activities somewhat [OR: 8.67 (95% CI:1.07 — 69.92; P=0.04)] and greatly [OR: 10.27 (95%
CI: 1.25 — 84.13; P=0.03)] influenced their routines had a higher chance of children
witnessing more conflicts between adults during the pandemic. Finally, Table 4 presents the
results regarding factors associated with changes in adult assistance with children's
schoolwork during the pandemic. Girls had a 69% higher chance of receiving more help from
parents with schoolwork during the pandemic [OR:1.69 (95% CI:1.04 — 2.74; P=0.03)]. With
each additional year of the child, the chance of receiving more help with schoolwork
increased by 23% [OR: 1.23 (95% CI: 1.08 — 1.39; P<0.01)]. Children not attending schools
had a lower chance of receiving more help with schoolwork [OR:0.06 (95% CI: 0.01 — 0.60;
P=0.02)]. With each additional household resident, the chance of the child receiving more
help with schoolwork increased by 47% [OR:1.47 (95% CI:1.06 — 2.04; P=0.02)]. Similarly,
when respondents reported being fully responsible for domestic chores, the chance of children
receiving more help with schoolwork was 2.37 times higher [OR:2.37 (95% CI:1.01 — 5.56;

P=0.04)]. Insert Tables 2, 3 and 4.

Discussion
The findings of this study point to changes in parent-child interactions after the onset

of the COVID-19 pandemic. Parents began to provide more assistance to their children with
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schoolwork and allowed their child to make greater use of electronic devices for
entertainment. However, the frequency with which children witnessed conflicts remained the
same.

The increased use of electronic devices is supported by other studies (Eales et al.,
2021; Eyimaya & Irmark, 2021). The meta-analysis published by Trott et al. (2022) identified
a significant increase in the use of electronic devices among children (0.6 h/day - 0 to 5 years,
1.4 hours/day - 6 to 10 years), as well as adolescents and adults.

Increased screen time has various short- and long-term consequences, including
decreased physical activity, depression, sedentary behavior, sleep disturbances, and mood
disorders in children (Moore et al., 2020; Schmidt et al., 2020; Sikorska et al., 2021; Dutta et
al., 2020; Windiani et al., 2021; Trott et al., 2022). Behavior changes had been evidenced pre-
COVID-19 (Stiglic and Viner, 2019), but isolation may have exacerbated these effects.

Although increased screen time was partly due to online school and work, Trott et al.
(2022) found all age groups also increased screen time for pleasure. These results highlight
increased leisure screen time, reducing interaction with others, including children.

Trott et al. (2022) found a direct association between increased loneliness and screen
use, consistent with pre-pandemic research (Hunt et al., 2018). Increased isolation and screen
time decrease quality family time, potentially affecting emotional bonds and family cohesion.

Family cohesion facilitates positive and healthy behaviors in children, as there is a
high sense of belonging, affection, and support among family members, which becomes even
more important during the pandemic due to increased stress and anxiety experienced by
family members (Park et al., 2022). Furthermore, pre-pandemic studies demonstrated the
correlation between negative affect (aversive mood states, such as guilt and fear - which also
increased in a pandemic scenario) with symptoms and diagnoses of anxiety and depression

(Watson et al., 1988).
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It is important to note that the emotions triggered by the pandemic in some family
members end up affecting everyone. Several studies have concluded that the increased
distress, anxiety, and stress of parents due to COVID-19 led to demeanor issues,
hyperactivity, and distress in their children (Essler et al., 2021; Rosen et al., 2020; Spinelli et
al., 2020). In a study conducted in Singapore, parents who reported higher stress levels due to
COVID-19 became more rigid and distant from their children.

Bate et al., 2021 concluded that parents with low levels of emotional problems did not
alter their children's emotional health; however, children whose parents had medium and high
emotional problems experienced affected emotional health as positive parent-child
interactions decreased. At the same time, a good parent-child relationship can also alleviate
stress levels and improve the emotional health of the parents (NICHD, 1999).

It is essential to consider the difficulty faced by parents at this time, as they need to
provide a secure attachment for their children to ensure their healthy development while also
needing secure attachments themselves due to the uncertain times. With so many daily
concerns, being present with their children can be particularly challenging (Bate et al., 2021).

Regarding the type of school attended by the children in this study, the results
corroborate a survey of 71,533 Brazilian students, which, although not considering the use of
tablets and smartphones, concluded that screen time in front of computers, televisions, and
video games was higher among private school students than public school students (Rocha et
al., 2021). In South Africa, preschoolers from high-income families had higher rates (67%) of
excessive screen time (Thomaz et al., 2020).

However, there is no consensus in the literature on this topic, as other studies
concluded that children from low-income families tend to not have their screen time well
managed during school closures and social distancing periods (Lee et al., 2022). Considering

that private schools generally serve children from middle to upper socioeconomic classes,
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research by Common Sense Media (2011) and Anderson and Whitaker (2010) suggests that
low-income children spend more time in front of screens than those from high-income
families.

Another finding of this study was the influence of household chores on family life
after the pandemic's onset. Respondents who reported that household chores influenced their
routine also reported that their children witnessed more conflicts. Pre-pandemic studies
already suggested that economic stress increases relationship conflicts and intimate partner
violence (IPV) (Conger et al., 2010; Neppl et al., 2016). Feelings of fear and uncertainty
during the pandemic, whether due to the possibility of infection, loss of loved ones, or job
loss, coupled with compulsory isolation, which increased couples' contact time, may have
increased detrimental relationship behaviors. A study by Ahuja and Khurana (2021) found
that the occurrence of external stressors reduces the time and attention previously devoted to
activities that promoted couples' intimacy and increases the possibilities of conflict. The
changes brought about by the pandemic, such as the need to manage work now carried out at
home alongside household chores, shifted the focus of couples' interactions from emotional
connection to moments of displeasure (Kanika et al., 2021).

Nelson et al. (2009) suggest that dissatisfaction with marital relationships makes
parents more prone to express negative affections and be less emotionally available for their
children. A study conducted by Erel & Burman (1995) concluded that when the parents'
relationship is negative, parent-child interactions tend to be negative as well. Cui et al.
corroborate this, stating that discontent and disagreements transfer to parent-child
interactions, increasing conflicts and chaos in the family environment, which may heighten
the risks of psychological and economic dysfunctions in adulthood. These consequences raise

long-term concerns about the development and performance of these children in the future.
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On the other hand, parents who participated in this study reported that after the
pandemic began, they started assisting their children with school tasks more frequently,
corroborating the study conducted by Jong et al. (2022), where mothers reported a significant
increase in time spent helping their children with homework, averaging one to three times per
day. It is worth noting that, similar to the present study (88%), Jong et al. (2022) research had
a very low response rate from fathers, and thus only analyzed conflicts between mothers and
children during homework assistance.

Although the parents' role as caregivers expands when their child starts school due to
academic responsibilities (Jong et al, 2022), school closures further increased this
responsibility, as there was no face-to-face contact with teachers and potential difficulties
with online classes. A study conducted in Africa revealed that 60% of children do not have
internet access (Gunnlaugsson, 2020).

In a way, this context shift brought parents and children closer together, offering new
opportunities for family connection (Chu et al., 2021; McArthur et al., 2021). Parental
involvement in school tasks, besides being the most common way to engage with the school
environment, is crucial for their children's school adaptation, potentially facilitating or
hindering academic development and motivation (Hoover-Dempsey et al., 2001., Mog¢ et al.,
2020; Moroni et al., 2015). However, external stress associated with excessive tasks may have
affected parents' ability to manage home schooling while needing to control their children's
behaviors and emotions during confinement (Pomerantz et al., 2006).

In Jong et al. (2022) research, it was evidenced that increased assistance with school
tasks was accompanied by a rise in mother-child conflict. The same study found that mothers
with lower self-efficacy in assisting with such tasks were more inclined to have conflicts
during this work. Parents' self-efficacy often reflects beliefs about their competence in raising

children correctly, guiding and supporting them to enhance their development (Coleman and
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Karraker, 1998; Jones and Prinz, 2005). Some factors can influence self-efficacy, including
emotional state, educational level stemming from socioeconomic status, household chaos
(high levels of disorganization, limited structure, lack of daily routines, and high noise levels),
and school support (Bandura, 1997).

The present study found that girls were more likely to receive help with school tasks
than boys; however, no other studies corroborating this result were found. In Touloupis's
(2021) research, conducted with children with learning difficulties, neither the child's age nor
gender had significant relevance in receiving more or less assistance with school tasks. Tan &
Goldberg (2009) found that fathers tended to be more involved in activities with boys, both in
play and school tasks, while mothers did not show this distinction.

However, the fact that children received more homework assistance as they aged
supports other studies that explain the need for parents to be more involved in such activities
during elementary school and gradually decrease involvement as children grow and develop
more autonomy, acting more independently before school tasks (Barnard, 2004; Epstein &
Lee, 1995; Hoover-Dempsey & Sandler, 1997). As the range of this research begins at 3 years
of age, it is presumed that these children do not receive this type of help since they do not
attend school yet, in line with the research results, and receive more attention in this regard as
they grow.

It is important to mention that the collection of data by internet is one of the
limitations of this study, as this potentially affects the ability to reach all population strata
(such as people with lower education/income levels). Additionally, there was a concentration
of responses in certain regions of the country, hindering sample representativeness. Therefore,
the involuntary exclusion of these parents may have underestimated or overestimated the
results. Another point to be observed in interpreting the results is that as access to electronic

devices, as well as the control of their use, varies according to social class, and the survey
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conducted reached mainly high family income respondents. Moreover, our sample was
predominantly composed of mothers, who are culturally more inclined to undertake domestic

tasks and assist children with schoolwork.

Conclusion
The present study pointed out significant changes in parent-child interactions due to
the isolation required by the COVID-19 pandemic. Parents reported that after the onset of the
COVID-19 pandemic, they began assisting their children more with schoolwork and allowed
their children to make greater use of electronic devices for entertainment. However, the

frequency at which children witnessed conflicts remained the same as before the pandemic.
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Table 1

Descriptive Analysis Of The Main Characteristics Of The Studied Sample.

Variables N (%) Mean = SD
Child's Gender

Male 234 (50,2)

Female 232 (49,8)

Child's Age 5,41 +£2,11
Child's School Network

Public 50 (10,7)

Private 405 (86,9)

Not attending school 11(2,4)

Guardian's Gender

Male 56 (12,0)

Female 410 (88,0)

Guardian's Age 39,22 £ 5,16
Number of Residents 3,66 0,75
Number of Contributors 1,88 £ 0,48
Guardian's Education

Up to High School Completed 19 (4,1)

Higher Education 447 (95.,9)

Household Income

<2 minimum wages 30 (6,4)

> 2 minimum wages 436 (93,6)

Responsible for domestic activities
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No 59 (12,6)
Partially 286 (61,4)
Fully 121 (26,0)
Influence of domestic activities on routine
No 30 (6,4)
Little 176 (37,8)
A lot 260 (55,8)
Allowed child to use electronic devices
Same 95 (20,4)
Less 13 (2,8)
More 358 (76,8)
Child witnessed conflicts
Same 256 (54,9)
Less 113 (24,2)
More 97 (20,8)
Helped child with schoolwork
Same 101 (21,7)
Less 22 (4,7)
More 343 (73,6)
Table 2

Final Multinomial Regression Model To Assess Possible Factors Associated With The

Change In The Use Of Electronic Devices For Entertainment During The Pandemic (N=466).

Adjusted Adjusted
Analysis p Analysis
(Less x Equal) (More x Equal)
CR (95%CI) CR (95%CI)
Independent variables
Child's Gender - -
Male
Female
. 0,75 (0,49 — 0,19 1,07 (0,95 —
(] ) ) ) ) )
Child's Age 1.15) 1.21) 0,24
Child's School Network 0,99
Public 1 1
. 0,99 (0,17 — 2,24 (1,04 —
Private 5.77) 4.82) 0,03
. 6,93 (0,77 —
Not attending school - 62,60) 0,08
Guardian's Gender -
Male
Female
. 0,91 (0,80 — 0,19 1,01 (0,96 —
] b 2 b b b
Guardian's Age 1,04) 1,05) 0,85
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Number of Residents

Number of Contributors

Guardian's Education
Up to High School Completed

Higher Education

Household Income
<2 minimum wages

> 2 minimum wages

Responsible for domestic activities
No

Partially

Fully

Influence of domestic activities on
routine

No

Little

A lot

1,57 (0,70 —
3,51)
0,46 (0,14 —
1,52)

1
0,28 (0,03 —
2,83)

1
5,11 (0,77 —
33,60)

027  1,33(097—
1,84)
0,20 1,30 (0,78 —
2,17)
0,28
1
0,55 (0,14 —
2,11)
0,09
1
0,63 (0,20 —
1,97)

0,08

0,31
0,38

0,42

Table 3

Final Multinomial Regression Model To Assess Possible Factors Associated With Change

Regarding Children Having Witnessed Discussions Among Adults During The Pandemic

(N=466).
l;:(:{l;;tselg Adjusted Analysis
P (More x Equal) P
(Less x Equal) CR (95%CI)
CR (95%CI)
Independent variables
Child's Gender 0,52 1 0,09
Male 1,16 (0,73 — 1,85) 1,52 (0,93 —2,47)
Female
Child's Age 0,99 (0,87 —1,10) 0,83 0,91 (0,80-1,02) 0,10
Child's School Network
Public 1
Private 0,73 (0,34 —1,57) 0,42 2,59 (0,82 -8,18) 0,10
Not attending school 0,28 (0,03 —2,66) 0,27 2,08 (0,35-12,44) 0,41
Guardian's Gender -
Male
Female

Guardian's Age
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Number of Residents
Number of Contributors
Guardian's Education
Up to High School
Completed

Higher Education
Household Income

<2 minimum wages

> 2 minimum wages
Responsible for domestic
activities

No

Partially

Fully

Influence of domestic
activities on routine

No

Little

A lot

1,25 (0,92 — 1,69)

1
5,27 (1,15 - 24,14)

1
0,81 (0,73 — 1,84)

1
0,68 (0,32 — 1,42)
1,30 (0,54 — 3,12)

1
2,44 (0,84 — 7,09)

1,83 (0,61 — 5,48)

0,15

0,03

0,72

0,31
0,55

0,09
0,28

1,09 (0,79 — 1,50)

1

9,78 (1,35 — 70,39)
1
0,41 (0,08 — 2,16)

1
1,12 (0,45 — 2,75)
1,14 (0,40 — 3,23)

1
8,67 (1,07 — 69,92)
10,27 (1,25 -
84,13)

0,61

0,02

0,30

0,80
0,80

0,04
0,03

Table 4

Final Multinomial Regression Model To Evaluate Possible Factors Associated With The

Change Regarding The Help Of Adults In Children's Schoolwork During The Pandemic

(n=466).
Adjusted Adjusted
Analysis P Analysis
(Less x Equal) (More x Equal)
CR (95%CI) CR (95%CI)

Independent variables
Child's Gender 0,35 0,03
Male 1 1
Female 1,58 (0,61 —4,11) 1,69 (1,04 —2,74)
Child's Age 0,89 (0,66 — 1,19) 0,43 1,23 (1,08 —-1,39) <0,01
Child's School Network
Public 1 1
Private 1,24 (0,27 — 6,22) 0,80 1,55 (0,68 —3,55) 0,30
Not attending school 0,57 (0,04 — 7,94) 0,67 0,06 (0,01 —0,60) 0,02
Guardian's Gender 0,22 0,46
Male 1 1
Female 0,27 (0,03-2,17) 0,78 (0,40 —1,51)
Guardian's Age - -
Number of Residents 1,36 (0,72-2,59) 0,35 1,47 (1,06 —2,04) 0,02




65

Number of Contributors
Guardian's Education
Up to High School
Completed

Higher Education
Household Income

<2 minimum wages

> 2 minimum wages

Responsible for domestic
activities

No

Partially

Fully

Influence of domestic
activities on routine

No

Little

A lot

1
4,34 (0,74 -
25,38)

1
0,69 (0,19 — 2,54)
0,70 (0,13 — 3,62)

0,10

0,57
0,67

0,84
1

0,89 (0,29 — 2,75)

1
1,32 (0,66 —2,64) 0,43
2,37 (1,01 —5,56) 0,04

*Variables whose values are not shown had p > 0.20 in the unadjusted analysis and

were not included in the final model.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

Considerando os resultados encontrados conclui-se que:

Houve mudancas significativas tanto na permissividade dos pais no que se
refere ao uso de dispositivos eletrénicos e atividades sociais, quanto nas interagbes
pais-filhos devido ao isolamento exigido pela pandemia da COVID-19. Sendo que,
apo6s o inicio da pandemia os pais permitiram que seu filho brincasse ou praticasse
atividades fisicas com outras criangas em ambientes publicos, e, frequentasse a casa
de amigos/familiares, lojas, mercados, shoppings com menos frequéncia, e, passaram
a auxiliar seus filhos nas tarefas escolares e permitiram que seu filho(a) fizesse maior
uso de dispositivos eletronicos para entretenimento com maior frequéncia. Entretanto
a frequéncia com que as criancas presenciaram discussdes foi a mesma que antes
da instalacédo da pandemia.

Apesar de a realizagao de coleta de dados via internet apresentar viés no que
se refere a classe socioeconémica da populagao alcangcada, uma vez que nem toda
as pessoas possuem acesso a smartphones, e redes sociais, neste trabalho esse tipo
de coleta, pode ser considerado um ponto positivo. A coleta de dados teve inicio em
marcgo de 2021, quando algumas cidades do pais nao s6 viviam as consequéncias de
um ano de isolamento social como também decretavam “lock down” devido a segunda
onda da COVID-19. Entdo, a possibilidade de realizar a pesquisa via internet,
respondida no conforto e seguranca de seus lares, e no momento em que as
memdérias de todas as mudancas questionadas pela pesquisa estavam bastante
recentes para os pais, foi um ponto forte dessa pesquisa.

Ainda assim, deixamos como sugestdes para futuras pesquisas que abordem
outras formas de coletas de dados, a fim de ampliar o alcance do estudo, bem como
incluam perguntas abertas que possam qualificar ainda mais as respostas recebidas

pelos pais.
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APENDICE A

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE

Convidamos o(a) Senhor(a) a participar voluntariamente do projeto de pesquisa “Avaliacdo de
fatores estressores e mudangas comportamentais de familias brasileiras na pandemia do COVID-19 e
sua influéncia na satide bucal”, sob a responsabilidade da pesquisadora Carla Massignan. O projeto tem
o intuito de avaliar o impacto do novo coronavirus, que foi responsavel pela pandemia que desencadeou
uma grave crise de saude global. Apesar do novo coronavirus ser um estressor de origem externa ao
ambiente familiar, influenciou diretamente na vida de todas as familias brasileiras, trazendo
consequéncias como o aumento do estresse ¢ da ansiedade, ¢ uma séric de problemas que estdo
associados com esses fatores. Além disso, a mudancga de rotina também influenciou na organizagdo das
atividades essenciais em saude, como higiene bucal, alimentagdo e rotina de exercicios fisicos.

O objetivo desta pesquisa € avaliar o impacto do isolamento social devido ao novo coronavirus
no estresse e ansiedade dos pais, bem como avaliar a mudanga de habitos dos filhos e possiveis
consequéncias dessas mudancgas. O(a) senhor(a) recebera todos os esclarecimentos necessarios antes e
no decorrer da pesquisa ¢ lhe asseguramos que seu nome nao aparecera sendo mantido o mais rigoroso
sigilo pela omissédo total de quaisquer informagdes que permitam identifica-lo(a).

A sua participagao se dard por meio da resposta nesse questionario, que possui 4 segoes. A se¢ao
1 (17 questdes) tem como objetivo observar a familia dentro do contexto social e economico, a se¢do 2
(10 questoes) identifica habitos e comportamentos antes ¢ depois da pandemia, a se¢do 3 (4 questdes)
identifica a frequéncia de comportamentos que possam indicar ansiedade quanto a situagao causada pelo
Covid-19 e a segdo 4 (7 questdes) € reservada para dados relativos a saude bucal do seu filho. O
questionario possui um tempo estimado de 5 minutos para sua realizagao.

Os riscos decorrentes de sua participagdo na pesquisa sdo exposi¢ao a luminosidade do aparelho
que voceé sera exposto durante a resposta ao questionario, o constrangimento com o teor das questdes, 0
cansago com o tempo gasto para responder e o desconforto que algumas perguntas possam gerar, de
qualquer forma, o questionario foi estruturado de forma a ndo se estender mais do que 5 minutos, para
minimizar esses riscos. Também para minimizar esses riscos, vocé tem o direito de parar de responder
ao questionario a qualquer momento. Além disso, vale ressaltar que serao tomadas medidas para garantir
a seguranca dos dados, de qualquer forma existe o risco de obtencdo dos dados por ameagas externas, ja
que os servicos utilizados para realizacdo do questionario serdo online e os servidores pertencerdo a
terceiros, todavia nao teremos identificagdo com nome, o que assegura a ndo identificagdo das respostas.
Se o(a) senhor(a) aceitar participar, estara contribuindo para o estudo que sera fundamental para
identificar o impacto da pandemia na satde das familias e ajudar a explorar solugdes que resultara em
beneficios para toda a comunidade. Além disso, o senhor(a) tera o beneficio de receber o resultado da
pesquisa, lembre-se de adicionar seu e-mail no campo proprio. A informacgdo sobre seu e-mail ¢
opcional.

O(a) Senhor(a) pode se recusar a responder qualquer questdo que lhe traga constrangimento,
podendo desistir de participar da pesquisa em qualquer momento sem nenhum prejuizo para o(a)
senhor(a). Sua participacdo € voluntaria, isto €, ndo ha pagamento por sua colaboragao.

O estudo ndo tem previsdao de despesas para os participantes, mas se por algum motivo o
participante tenha despesas relacionadas diretamente ao projeto de pesquisa, essas serdo cobertas pelo
pesquisador responsavel.

Caso haja algum dano direto ou indireto decorrente de sua participagdo na pesquisa, o(a)
senhor(a) devera buscar ser indenizado, obedecendo-se as disposi¢des legais vigentes no Brasil.

Os resultados da pesquisa serdo divulgados na Universidade de Brasilia podendo ser publicados
posteriormente. Os dados e materiais serdo utilizados somente para esta pesquisa e ficardo sob a guarda
do pesquisador por um periodo de cinco anos, apds isso serdo destruidos.

Se o(a) Senhor(a) tiver qualquer duvida em relag@o a pesquisa, por favor telefone para: Carla
Massignan, pesquisadora da Universidade de Brasilia no telefone (47) 99164-0604, disponivel inclusive
para ligacdo a cobrar ¢ mensagem por whatsapp em qualquer horario. Pode entrar em contato também
por email: carla.massignan@unb.br
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Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da Satde
(CEP/FS) da Universidade de Brasilia. O CEP ¢ composto por profissionais de diferentes areas cuja
funcao ¢ defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e dignidade e contribuir
no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos. As dividas com relagao a assinatura do TCLE
ou os direitos do participante da pesquisa podem ser esclarecidos pelo telefone (61) 3107-1947 ou do e-
mail cepfs@unb.br ou cepfsunb@gmail.com, horario de atendimento de 10:00hs as 12:00hs e de
13:30hs as 15:30hs, de segunda a sexta-feira. O CEP/FS se localiza na Faculdade de Ciéncias da Saude,
Campus Universitario Darcy Ribeiro, Universidade de Brasilia, Asa Norte.

Caso concorde em participar, clique no botdo “Concordo em participar”, vocé sera direcionado
para o questionario online. Lembre-se de imprimir essa pagina para consulta futura. Caso vocé nao
concorde em participar, clique no botdo “Nao concordo” e sera redirecionado para o fechamento do
formulério.

Nome e assinatura do Participante de Pesquisa

Nome e assinatura do Pesquisador Responsavel

Brasilia,  de de



mailto:cepfs@unb.br
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APENDICE B

QUESTIONARIO

Secao 1:
Vocé aceita participar?
Sim

Nao

Vocé é pai/mae/responsavel por crianca entre 3 e 10 anos?
Sim

Nao

Caso queira, pode colocar seu e-mail (opcional)

Secao 2:

Quem é o responsavel que respondera ao questionario?
0 Pai

7 Mae

7 Outro

Em qual Estado reside?
Acre

Alagoas
Amapa
Amazonas
Bahia

Ceara

Distrito Federal
Espirito Santo
Goias
Maranhao

Mato Grosso

e e e O e A N

Mato Grosso do Sul



Minas Gerais
Para

Paraiba

Parana
Pernambuco

Piaui

Rio de Janeiro

Rio Grande do Norte
Rio Grande do Sul
Rondé6nia
Roraima

Santa Catarina
Sao Paulo

Sergipe

e e e A N A .

Tocantins

Idade do responsavel (em anos): anos

Sexo:
N Masculino
0 Feminino

0 Outro

Sua Escolaridade:

1 Ensino Fundamental Incompleto
Ensino Fundamental Completo
Ensino Médio Incompleto
Ensino Médio Completo
Ensino Superior Incompleto

Ensino Superior Completo

O o o o 0o o

Prefiro nao responder

Idade dos filhos:
[] 0-3 anos



0 4-7 anos
0 8-10 anos

Quantas pessoas residem na casa?

01
12
173
1 4
7 5 oumais

Quantas pessoas contribuem para a renda familiar?

01
1 2
73
1 4 oumais

Qual sua renda domiciliar:

7 .R$ 25.000,00 ou mais
Até R$ 25.500,00
Até R$ 11.300,00
Até R$ 5.700,00
Até R$ 3.100,00
Até R$ 1.800,00
Até R$ 800,00
.R$ 800,00 ou menos

O o 0o o o 0o d

Como trabalhou durante o periodo de Pandemia:
1 Home office (trabalhou em casa)

Manteve a rotina de trabalho normal

Trabalhou em horario reduzido

Perdeu o emprego

Procurou fonte de renda extra

Ja ndo possuia emprego

I [ O O U B

Prefiro ndo responder



Recebe algum auxilio governamental ou fonte de renda externa?
1 Nao

Sim, pensao alimenticia

Sim, ajuda de parentes

Sim, Bolsa Familia

Sim, Beneficio de Prestacdao Continuada

Sim, Programa de Erradica¢ao do Trabalho Infantil

Sim, Garantia Safra

Sim, Seguro Defeso (ou Pescador Artesanal)

Prefiro ndo responder

Outro

I O e A O N A

Vocé é responsavel pelas atividades domésticas?
1 Sim, totalmente
1 Sim, parcialmente
7 Nao

Se sim, as atividades domésticas influenciam na sua rotina?
1 Sim, muito
O Sim, pouco
O Nao

Qual rede de ensino seu filho frequenta?
1 Publica
1 Privada

N Privada com Bolsa

Quando se ausenta de casa, quem cuida do(s) seu(s) filho(s)?
1 Funcionario(a)

Parentes

Ficam sozinhos

Saem com o responsavel

O o o o

Outros

83
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Vocé ou alguém do seu nucleo familiar testou positivo para o Covid-19?
1 Sim
7 Nao

1 Prefiro ndo responder

SEGAO 3:
Nessa area vocé comparara habitos e comportamentos na escala:
0 = muito menos que antes da pandemia
1 = menos de que antes da pandemia
2 = igual era antes da pandemia
3 = mais de que antes da pandemia

4 = muito mais que antes da pandemia

Permiti meu filho brincar/praticar atividades fisicas com outras criangas em
ambientes publicos (pracas, quadras, parquinhos...).

1 0= muito menos que antes da pandemia

1 = menos de que antes da pandemia

2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

N N R I B O

4 = muito mais que antes da pandemia

Permiti meu filho frequentar a casa de amigos/familiares.
1 0= muito menos que antes da pandemia

1 = menos de que antes da pandemia

2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

[ I ) A B

4 = muito mais que antes da pandemia

Levei meu filho para lojas, mercados, shoppings e similares.
1 0= muito menos que antes da pandemia
1 1 =menos de que antes da pandemia
1 2 =igual era antes da pandemia
il

3 = mais de que antes da pandemia
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1 4 = muito mais que antes da pandemia

Tive momentos criando lagos com meu filho através de abracos, beijos, carinho
e dialogo.
1 0= muito menos que antes da pandemia
1 = menos de que antes da pandemia
2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

N I [ B

4 = muito mais que antes da pandemia

Permiti meu filho fazer uso de dispositivos eletrénicos para entretenimento.
1 0= muito menos que antes da pandemia

1 = menos de que antes da pandemia

2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

N N I R B

4 = muito mais que antes da pandemia

Me assegurei e eduquei meu filho para tomar medidas de higiene pessoal
diariamente (evitar tocar o rosto/boca/olhos, lavar as méaos, usar alcool em gel).
1 0= muito menos que antes da pandemia
1 = menos de que antes da pandemia
2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

N R N [ O R A

4 = muito mais que antes da pandemia

Minimizei a exposicao da minha familia as noticias da televisdo e de outras
midias.
1 0= muito menos que antes da pandemia
1 = menos de que antes da pandemia
2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

[ I ) B

4 = muito mais que antes da pandemia
Meu filho presenciou discussdes entre outros adultos e eu.

1 0= muito menos que antes da pandemia
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1 = menos de que antes da pandemia
2 = igual era antes da pandemia

3 = mais de que antes da pandemia

N O O B A

4 = muito mais que antes da pandemia

Ajudei meu filho com as tarefas escolares.
1 0 =muito menos que antes da pandemia
1 = menos de que antes da pandemia

]

1 2 =igual era antes da pandemia

1 3 =mais de que antes da pandemia
[

4 = muito mais que antes da pandemia

Tive dificuldades em manter meu filho utilizando a mascara.
1 0= muito menos que antes da pandemia

1 1 =menos de que antes da pandemia

1 2 =igual era antes da pandemia

1 3 =mais de que antes da pandemia
0

4 = muito mais que antes da pandemia

SEGAO 4:

Nessa area vocé marcara com qual frequéncia essas situagdes ocorreram no
periodo de maior isolamento social da sua familia.

Com qual frequéncia vocé se sente preocupado em ter contraido Covid-19?
1 0= Muito frequentemente

1 = Frequentemente

2 = Ocasionalmente

3 = Raramente

[ I ) A B

4 = Nunca

Com qual frequéncia seu sono é afetado por pensamentos relacionados ao
Covid-19?

1 0= Muito frequentemente

0 1 = Frequentemente

[] 2 = Ocasionalmente
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0 3 = Raramente
0 4 = Nunca

Quao preocupado voceé fica de contrair o Covid-19 quando um desconhecido
se aproxima de vocé?

1 0= Muito Preocupado

1 1 =Preocupado

1 2 =Pouco preocupado

U

3 = Indiferente

Quao preocupado voceé fica quando outras pessoas tossem ou espirram perto
de vocé, por medo de contrair Covid-197?

1 0= Muito Preocupado

1 1 =Preocupado

1 2 =Pouco preocupado

1 3 =Indiferente

SECAO 5:

Acompanhei meu filho escovando os dentes.
1 Muito menos que antes da pandemia
Menos que antes da pandemia

Igual era antes da pandemia

Mais que antes da pandemia

N R N [ O R A

Muito mais que antes da pandemia

Frequéncia de escovacéao dentaria do meu filho é:
1 Muito menos que antes da pandemia

Menos que antes da pandemia

Igual era antes da pandemia

Mais que antes da pandemia

N N [ O R B

Muito mais que antes da pandemia

Meu filho foi ao dentista para consulta de rotina:

1 Muito menos que antes da pandemia



Menos que antes da pandemia
Igual era antes da pandemia

Mais que antes da pandemia

N O O B A

Muito mais que antes da pandemia

Meu filho foi ao dentista devido uma emergéncia:
1 Muito menos que antes da pandemia
Menos que antes da pandemia

Igual era antes da pandemia

Mais que antes da pandemia

N I [ I R A

Muito mais que antes da pandemia

Quantidade de doces consumido pelo meu filho:
1 Muito menos que antes da pandemia
Menos que antes da pandemia

Igual era antes da pandemia

Mais que antes da pandemia

O o o O

Muito mais que antes da pandemia

Meu filho reclamou de dor nos dentes:
1 Muito menos que antes da pandemia
Menos que antes da pandemia

0

1 lgual era antes da pandemia
1 Mais que antes da pandemia
U

Muito mais que antes da pandemia

Ouvi meu filho rangendo os dentes enquanto dormia:
N&o
Muito menos que antes da pandemia

Menos que antes da pandemia

W

U

U

1 lgual era antes da pandemia
1 Mais que antes da pandemia
U

Muito mais que antes
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DADOS DO PARECER
Mumera do Parecer: 4 535075

Apresentasio do Projeto:

Conforme documenta "PE_INFORMACOES BASICAS DO PROJETO 16481592 pdf® postads em
120112021

fa s =TT

O SARS-CoV-2, nove coronavirus, fod responsaved pela pandemis que levou a0 [solamento e restricoes, g8
fomandio um estressor significativo para muitos pais & filhos. O obstive desse estudo sers analisar, por meo
de guestionaric ondne. o mpacto do Eolamanto secial, devido 8o novo coronavinis, no esiresss a analedads
doa paia, bem como &8 mudancas de habitos dos filhos & swas consequencias. O estudo tern desenho
trangversal, envalvera amostra de corveniencia e implicara no enwio de guestionaric estndurado online para
responeavels por criancas com ade entre 3 & 10 anos, residentes em cldades brasilelras. Apos &
realizacao de tesie péoto, urm questonario onling sera divulgado por meio de publicacoes @ mensagens em
redes sociais de forma a abranger o maios numero de respondentes possivels, com uma amosira minima
pre- estabelecide de 235 parlicipantes. O questionario final sera gerenciado pelo GoogleForms e
compreandera 40 guestoss, sendo apenas uma guestao aberta & nao obrigatora. Como wm primeire
desfacho espera-se gue hafs associaces antre & ansiedade causada pela Fandem:a e os culdados bucais
dos filhos. Espera-se que o estude possa fazer & comelacas endre 3 anstedade causada pela pandemia, na
familia, atraves de mudancas de habitos & comportamantos & as alterscoes na sauds bucal das criancas. E
que assim posss auolier na implementaceo de polticas
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Fagmaliom ||

89



UNB - FACULDADE DE
CIENCIAS DA SAUDE DA %’“"’P
UNIVERSIDADE DE BRASILIA
publicas necessarias para o enfrentamento dos aspecios negativos gerados pelo solamento.”

Introducss:

Inictada na China em dezembre de 20128 o SARS-CoM-2, nowvo corgnavirus, foi responsaved pela pandemia
que desencadeou uma grave crise e saude global (WU et al, 2020). O Brasil registrou seu primeso caso
am fevereiro de 2020, desde entas dversas medidas foram mmplementadas para controle & prevences da
doenca (OLIVEIRA et al., 2020, incleindo distanclamento social com o fechamento de escolas e
universidades, prolbicao de eventos publicos com reunioes em massa e restricoes para o funcionamento
apenas de sericos essenclals, como supermercados, farmacias e hospatals (AQUING et al., 2020). Neste
comexio, as pessnas exparimentaram o medo de sdoecer oU mamer & sentimentos de impotencta & estigma
{HALL et al., 3008). Em particular, o medo com redacas a Integridade da propna saude & de seus entes
guendos, o distanciemento soclal @ as obrigacoes da guareniena, exeqceram pressad sobre a esfera afetiva
e emocional de cada Indviduo, sfiuacao a gual prejudicou gravements a establlidade psicologica da
populacao mandial (RENZO et al, 2020). As familias estao vivenclando fatores estresaantes gue ameacam
SUA saude, seguranca & bem-estar economico (BROWN et al. 302004 pandemia global dewdo & doenca
coronavines [COVID-19) & um estressor de cngem extemna ao amisente familiar, mas devido & incereza a
respelto dessa doenca, e provavel que seja percebida como um estressor significativo para muwtos pals e
filhos (BROWM et al, 2020)A condican de vida das famias muadou, muilas pessoas perderam o emprego,
oubras precisaram se adaplar rabafhando em casa, com o chamado Home Office & uma boa parte tiveram
sua renda reduzida (SPIMELLI et ai., 2020). Com o fechamento de escolas e creches, as atividedes
educalivas passaram a ser papel exclusivo da famiia em ambients domestico, representando uma grande
CAIQE PArE O3 pals. ue pESsaram & sasumir uma funcas educacienal anquanto tentam continuar com seu
trabakho diano e compromissos (SPINELLI et sl , 2020). Dedo o allo grau ¢ Incerteza economica que
miuitas familias enfrentam, os pals muitas vezes cukdam de seus filhos em condscoes estressantes e com
recurscs limiades (CHUNG et al., 2020). A maioria das familiss contavam com Spolo exledmno para com o
cuidado com o filhos, o iolamento soclal diminuiu esse acesso & pode ter consequencias para a saude
mental (CHUNG et al., 2020) Estudos em divessas partes do mundo, relataram o aumento do grau de
eslresse, depressan. mudancas nos padroes alimentares & raducao na pratica de atividades fialcas,
demonsirands gue 8S8as variantes possam ter impactos relevantes na relaceo sawds entre pals e filhos
(CARROLL et al., 2020, CHUNG et al., 2020). A nfluencia das mudances no cotidiano das criancas nao
deve ser subsestimada, a saude e o estado emocional de oculros

Endarogo: Faculdeds de Clénoias da Saidde, Linkversidade 3= Brasila - Camps Oarcy Ribasn
Baino:  Asa Mo CEF: 70.910-800

UF: OF Mumicipio:.  BRASILLA
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rmembros da familia afetarao as crancas, e a3 influencias negativas do meso amblente podem ber um grands
Imipacio em sue saude (AVILA et al., 2000). A pandermsa COVID-19 levou ao isolameanto e restncoes, que

s@0 segnificativarnents penurbadores pars s criancas; eles nao sao bem compreendidos & tem se MOsiado
confusos e assustados (WESSEY et al, 2020) O objetive do presente estudo & avaliar o impacto do

Carlinuagio & Panece: 4 535005

Isolamento social devido 80 novo coronavinus no estresse e ansiedade dos pais, bem como avaliar a
misdanca de habitos dos Mhos & possivels consequencis dessas muadancas. A hipotese & gue o lsolameanta
social em impacics negativos na saude fisica, psicologica e bucal de pais e filhos, envolvendo uma rotina
rmals estressante, com sumento da ansiedade dos pas, menos cwdados alimentares e uma higlene oral
daficiente.

"Hipotase:

& pandamia pode ter aletado & vida das familias braslieiras alterando sews comporiamentos. Espera-se gue
o estudo posse fAZer & BSSOGBCED enlre & anssedade cousada pela pandemia, na familia, atraves de
rmudancas de habilos & comportamentos e as alteracoes na sawde bucal das criancas. A hipoteas sera
conaiderada nula, caso nao haja associetan enfre ansledade a saude bucal das oiances ou caso nao tenha
ocorrido nenhuma alterascao na relacao de pais e filhos, que sugirs a alteraceo de saude bucal HO: nao ha
asgoclaceo entre a ansledade causada pela Pandemia e oa cubkdsdos bucals dos filhos H1: ha assoctscad
entre & ansiedade cavsada pela Pandemia e oa culdados bucads dos fithos®

“Metodologla Proposta:

Caracterizacao da pesquisaEste estudo tem desenho ransversal & sera submetido ao Comite de Ebca em
Pesquisa da Faculdade de Cienclas da Saude (CEPIFS) da Universidade de Braslla {UnB} & por maio da
PFlataforma Brasll. sendo sua execucan inlcada apenas apos & aprovacas. O estedo envolvera amostra de
convensencia envolvendo o envio de questionano estruleedo onling para responsEvers por Crancas oom
idade enfre 3 & 10 anos, residentes em cdades rasilielras. Local de reakzaces da pesquisad pesquiss sera
realizada pela Universidade de Brasiia. Sera realizada & divulgacan da pesquésa por meio de Whatsapp e
redes socials, em que a equipe de pesquisa divulgara o Bnk do guestionaro. Esse guesbonario sera
estruturado no Google Forms (Google Search, Melon Park, EUA), & qualquer pessoa que tenha acesso a
rede de intermel siraves de um aparelho sletronico podera, se desejar. acessar o link disponibiizado &
responder o questionario. Selecao de parficipantesA pesguise sera reslizada atraves do coniaio por
Whatsapp & redes soclals, onde os participantes serao convidados a responder um questionario. Os
guestionanes poderao

Erdarepn: Faculdads e Clénoas da Sadde, Universidades de Brasila - Canous Darcy Ribeeo
Balrro:  Asa Moms CEP: To.810-%00

UF: OF Municipio: BSASILLY

Telofona:  (61j3907-1947 E-mall:  coplurbdigmail com
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s&f respondidos em gualguer aparelho que tenha conexao com a intermnet, @ possiblite & aberura e leitura
do mesmo. Sera realizato um estudo pliote com finalidade de testar o questionario. Esse estudo piloto tera
a partidpacao de 30 pals/résponsavels entre discentes & docentes da UnB. O mtuito deste teste e avaliar
consistencla interna, validade do conteudo, tempo de resposta, escrila & sequencia das perguntas. No

it i des o Paiecer: 4555875

estudo plloto cada lem sera avallado com wma escala de Likert onde os participantes serso guestionados
sobre a clareza des perguntas, sendo 1 pouco & 5 muito ciara. Cuesloes com escore inferior a 3 serao
modificadas ate que os pesquisadores concordem que apresentam wma medhor compreensao. Todos
agueles que participarem do estudo piloto serac solicitedes a nao participarem do estede final. Os
guestonarios seras desenvolvidos no Google Forms (Google Search, Melon Park, EUA). A amostra final
sarg obbda atraves do Whatsapp e de redes soclals. Serao encaminhados inks de acesso ao formularo, no
Whatsapp e nas redes socials de pais, esses terao a oporiunidade de responder chcando no link &
acessando o questionaro. O formulario sera organizado inlclalmente com dados de caracterizecan dos
participantes (como dade, sexo, idede dos filhos), ne sequencia com perguntas que busquem analisar a
ansedade dos pais, & por fim questoes sobre a saude bucal dos filhos. Sera anexado no formatano o terma
de compromiseo apresentando riscos, beneficios e relevancia social do estudo. Garantias eticas aos
participantes da peaquisals pals serao contatados por melo de redes socials em grupos de Facebook &
Instagram, caso aceiem participar. 8o clicar no link da pesquisa, serao encaminhados para o questionano
disposto no Googe Forms, onde s encontrara o Termo de Consenmento Livee e Esclarecido (TCLE), que
podera ser aceito digitaimente. Depols de acelto, o TCLE, os entrevistadoa serao encaminhados para o
guestionario. Se naoc aceito, o formulario sera finalizado. O anonimato do participante sera mankdo, a fim de
garantir o8 cuidados ebicos da pesquesa. As duvidas com relacao ao questonano poderac ser esciarecidas &
gualgquer momento atraves de condato por e-mall (dos alunos ou pofessores responsavels pela pesquisa),
ou mensagens direlss pela rede social de escodha (ne conta da Pesguiza). Os voluniaros tambem serao
Informados guanto a Meerdade de retirar o consentimenta a quakjuer momento. Respostas do questionano
sera0 ment:ias em sigito. Os documentos obtidos com informacoss pessoals obbidas assim como o Termo
de Livre Consentimento & Esclarecido, obbidos pelo Google Forms, asaim como outros dados relevantes
para a confirmacas de dados, seran mantidos confidenciaimente, em anguivo unico, pelos Pesquisadaores,
coma rege a Resolucan CNS 486012 & apos 5 anos, serao destruldos.”

“Criterio de Inchesan:

Endarogn!  Faculdade do Cléncas da Sailde, Linkversidade oo Braslis - Campes Daroy Ribaro
Bairro:  Asa Fors CEP: 70.810-000

F: OF Municipls: BRASILEA

Telofono:  (G13107-1947 E-mail: = ceplsanisfigmail com
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Todos 0s responaavals por criancas antre 3 e 10 anos, que moram no Brasd & que receberem o convite para
participar do guestonario pof melo de Whatsapp e redes socas serao elaghvels.

Criterio de Exclusan:

Serao excluldos da amostra os responsavess com idede abalw de 18 anos.”

"Metodologia de Anslise de Dados:

Para o calculo do tamanho amostral fol congsiderada a proporcac de pals com alteracas de humaor ou
esiresse de BS5,8% retirada do eshedo de Brown e colehoradores (BROWN et &l 2020}, nivel de confianca
de 95% e errg de 5%. A amostra foi ajusteda em 20% para compensar 8 perda ou N80 adesao ao
guestionario totafizando uma amostra minima de 235 panticipantes. Os dados serac coletados do Google
Forms atraves de uma planiiha no Excel (Microsoft Corporation, Albuguerque, MM, USA), & & analisa
estatisbca sera realizada no software 5PSS (SPS5 para Windows, versao 21.0, 5PSS Inc. Chicago. IL,
USA). O estudo ulilizera estaisticas descritives, a fim de avallar estresce g ansledads dos pals diante da
pandem:s, & B 8ss0ciacac dessas varlavess com o cuidados de saude becal dos filhos. Para & comparacso
de 3 grupoes diferentes (menos do gue antes da pandemia, igual & antea da pandemia e mals do Que antes
da pandemia) sera wilzado o teste de Kruskal-Wallis para dados ordinals neo pareados. Para os dados
dicoiomicos (medo de voltar as atvidades presenciais e diagnostco de COVID-18) serao realizados os teste
qui-quadrado ow exato de Fisher para avaliar a sssociacao com o estresse & & ansiedade dos
responsavals ®

"Desfecho Primario: O deslecho primario sera a proporcan de pais/responsavels que relataram msdanca de
habitos & comportamentos com seus fhoes devido a pandemia

Desfecho Secundario:

Como desfechos secundarios seras avaliadas as sssoclacoes entre as alteracoes dos habitos e
comportemenios de pafiairesponsavels com seus filhos devido a pandemia com os fatores socleconomicos &
casdados com higeens bucal *

“Tamanho da Amosira no Brasil: 235°

Objetive da Pesquisa:

Conforme decumento "PE_INFORMACOES BASICAS DO_PROJETO_1645182.paf® postado em
12/0142021:

“Objatvo Primanio

O objstivo do presente esiudo e avallar o impacio do solamento social devsdo &0 NoYe coronayvines

Erdoropn:  Faculdsds de Cléncios da Salde, Linkersidess & Brasie - Campas Darcy Ribaieo

Badro: Asa homs CEPF: 70.910-800
IF: OF Munacipio: BRASILLA
Talfone: [B13907-1847 Eamall: ceplsarbifigmal com
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Coifitibichs & Paiac: 4 535075

no esiresse & ansiedade dos pais, bam come avallar 8 muwdanca de habitos dos filnos & possivels
conseguencia Jes5aS MUdancas.

Objetiva Secundario:

Como objetivos secundarcs, serao avakados 0 estresse @ ansjedade dos pala; a8 mudancas de habilos
alimentares & de saude geral; os cuidedos com & sawde bucal das criancas; o Impacto, cauwsado nas famillas
braséedras, peo isotaments social devido & doenca COVID-19.~

Avaliaglo dos Riscos e Beneficios:

Conforme decumenta "PE_INFORMACOES BASICAS DO _PROJETO 1648192 pdf posiadc em
12/01/2021:

"Riscoa:

A pesquisa sera resiizada por melo de quastionano e chegara acs enfrevistados por melo de redes socias,
atraves de publicacoes em grupos privados do Facebook, e divulgacao do link pelo perfil de pesquisa no
Enstagram & Winatsapp. Ha o risco nerents desse maio de divulgecan da pesquesa que envolve & eXposican
a luminosidade do aparelho que o individuo sera exposto durante a resposta ao questionano, o
constrengiments com o teor das questoes, o Cansaco com o 1empo gasio para responder & o desconforto
gue sigumas perguntas podem gerar. Pare minkmizar esses riscos. o guesbonano fol estrutwrado de forma &
nag se estender mals do gue 10 ménuios. Tambem para mindmizer esses riscos, o panicpants tem o direito
de parar de responder ao quesBonaric a gualquer momento. Houve a inclusac de allernativa de resposta
“Prefro nao responder” de modo gue ¢ parbcipante possa, caso prefira, assinslar essa opcao & seguir pars
a proxima parguenta E asseguredo o direlto do participante de deslistr 8 qualguer momento & a entrar em
contato com o pesguisadores pars dnimir quaisguer duvidas sempee gue sentr necessidade. Alem disso,
wale reasaltar que serao {omadss medidas para garantr & seguranca dos dados de manesa a codificar as
reapostas para que o8 dedos pesscais do participants nao se|am dentificados. As plandhes oom o8 dados
dos parbicipantes sarao arquivadas em um unico lugar e somente 0s pesquisadores [erac Bcess0, SeNdo
destnados apos 5 anos.

Beneficios:

O esludo sera de relevante imporancia na dentficacao das alberacoes de comportamentos gerados pela
pandemia & suxiliara na impéementacao de poliicas publicas necessarias para enfrentaments dos aspectos
negativos gerados pelo molamento. Diretamente, os participanieas poderao deduzir das perguntas fedtas,
hab#fos & serem obesrvados com maior atencan,

Erdderagn:  Faculdacs ds Clénias da Sadde, Unhersidade de Brasiia - Carpos Damy Ribeo

Balnre:  Asa Mo CEP: 70.910-500
UF: OF Muniziplo:  ERASILLL
Taolefona: ([E13I07- 15947 E-mall: ceplsrbfomail com
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melhorando de forma consciente relacoes inlerpessoalas no seu ambilenis familiar, neste periodo de
pandemia. Alem disso, os participantes tereo 8 devolutiva dos resultados da pesquisa. As informacoes
geradas serss publicadas em penodicos espedalizados. tao logo seja conchuida 8 pesquisa. tomando-as de
uso e carater publico”

Comentarios & Consideragdes sobre 8 Pesquisa:

Trala-se de um projeto de Trabalho de Conclus@o de curso do Departamento de Odonioiogia da

Ciorifin sigiio S Parecar, 4535 005

Universidade de Brasilia, sob &8 orlentacas da Profa. Carla Massignan,

Os participantes, todos malores de idade, serao contatados por mekn de redes socials para preencher
questionario sobre os cundados com a saude bucal famillar durante & quarentena.

0 progeto, de finencamenio propno, Indica orcamento no valor total de RS 32.923.04 (ou RS 33.043 94) com
gasios de informatica. materials de coleta e publicacao dos resuitados.

O cronograma Iindica que a primedra etapa de contalo junlo 803 participantes, na forma de um Estudo péota,
esta prevista de 018032021 a8 300372021,

Consideragbes sobre os Termos de apresentacdo obrigatdria:

Documentos acrescentados a0 processo & analisados para emisso deste parecer.

1. informagtes Basicas do Projeto: *PE_INFORMACOES BASKSAS DO_PROJETO 1648192 pdf* postads
am 12012021,

2. Instrumento de coleta de dados junto aos partidpantes: *Apendice docx”™ postado am 120012021,

3. Brochura da Pesguisa ATUALIZADA: *PROJETOCOVIDFAMILLA docx” postada em 12/01/2021.

4. Carta de encaminhamenio ao CEP-F5/UnB em resposta &3 pendéncias apresentadas pelo Parecer
Consubstanciado M. 4482 271: "CARTA_RESPOSTAdoc”™ postada em 08012021,

5. Modelo de TCLE ATUALIZADG: "TELE. docx” postado am 85012021,

6. Curricules da egquipe de pesquisa: *C1_pdf; C2.pdf; C3 pdt. C4.pdt; C5 pdf. C6.pdf* postados em
O4/02i2021.

Recomendacbes:

M0 se aplicam.

Conclusées ou Pendéncias & Lista de Insdequacdes:

Analise das respostas &s pendénciss spontades no Parecer Consubslanciado No, 4 482 271

1. Solicita-se que sejam anexados na Platalorma Brasil o curculo Lathes ahuslzado de todos membros da

equipe de pesquisa.
RESPOSTA: O curriculo Lattes dos pesquisadores fol ateslzads na ptataforma. Obrigade pela

Emdarogn:  Faculdade de Cinoas da Saide, LUnkersidace o Brasia - Campus Damy Ribero
Bairro:  Asa Nome CEP: 70.910-500

UF: OF Municipio:  ERASILLA

Tolofona: (B4 3107-1547 E-mall: coptuurddTomail com
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observagao.
ANALISE: Os curriculos foram anexados na Plataforma Brasil. PENDEMCIA ATENDIDA

2. Solicite-se que sejam indicadas as atribuicoes de cada membrr da equips de pesquisa.

RESPOSTA: Fol aficionado o fem 11 intitulado "Atribuigbes de cada membro da equipe de pesquisa” ao
projato de pesquisa que pode ser lido nas pdginas 13 & 14 do documento “PROUETOCOVIDF AMILLA docx™
Mao havia o citado liem presaamente de modo gue nenhum lexio onginal fol altersdo no progeto. Por {evor
ve|s abalxo o exlo nserido ao prajeto;

11, ATRIBLIQOES DE CADA MEMBRO DA EQUIPE DE PESOUISA

Camita Alvaremga da Silva: Aluna de graduacio ¢a UnB, participa na elaboracio do projeto de pesquisa,
coleta de dados & tabulagBo dos dados.

Carla Massignan: Professora da UnB, Coordenadora do progeto e onentadora do TCC resuftante dos dados
dio projeto.

Kleyslla Souza Santos: Aluna de graduscho da UnB, participa ne elaboracio do projeto de pesquisa, colata
de dadcs e tebulagdo dos dados.

Michela Botan: Professora da UFSC, Sub-Coordenadora do projeto & co-onentadora do TCC resultants dos
dados do projeto.

Pedro Kramer: Aluno de pés-greduacao da UFSC, participa na elaboragso do projeto de pesquiea. coleta de
dados & aniise estatistica.

Victor André Sitva de Lima: Aluno de graduacBo da UnB. orentado de TCC do presente projeta, participa na
elaboragio do projeto de pesquisa, escrita do projeto de pesguisa, coleta de dados, tabadecdo dos dedos,
escrita do artlgo resultante dos dados, elaboracdo e apresentag8o do TCC.

Por faver observe gue o anpuvo do projebo mencionado fol substituido na Plataforma Brasil com a alteracBo
aqui exposta.

ANALISE: PENDENCIA ATEMDIDA

3. Tendo em vista que o projeto sers desenvolvido de forma remota, solicita-se que seja apresentado o
TELE no amiwente onbine qua sera acessado pelos participantes da pesquisa. Aunda, conforme 05062030
SEVMS - 00151886086 - Comunicado®, devera conter o texto na *modalidade de Registro de Consentamento
deve apresentar, de manera destacada, 8 importanca de que o paricipante de pesqulsa guarde em seus
arquivos uma copla do documento elou garantindo o envie da wia assinada pelos pesgquisadores ao

participante de pesquisa®.
RESPOSTA: Foram acrescentadas duas aferagies conforme sague:

Emdgropn: Faculdsde g Cilnnas da Soide, Lnbenskiste de Brasiia - Campcs Darncy Ribarn
Bairrc:  Asa Nors CEP: r0.8910-500

UF: OF Mumiciplo:  BRASILIA

Talofona: (B1)3907-1947 Eamall: ceplourniigmail com
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- Mo texto do projeto de pesquiss, documentos "PROJETOCOVIDFAMILIA docx™ no item 5.4 na pagina 7
onde antenormente se lia:

5.4. Gerantias #icas aos partcipanies da pesguess

0= pais serBo contatados por meko de redes soclals em grupos de Facebook e Instagram, caso aceltem
participar, ao clicar na link da pesguisa. serdo encaminhados para o questionério dsposto no Google Forms,
onde s encontrers o Termo de Consentimento Livre & Esctarecido (TCLE), depols de acedto e assinado o
TCLE, os enfrevistedos serdo encaminhados para o questiondrio. Se n&o aceito, o formuldrio serd finalizado.
0 anonimato do parbcipants serd mantido, a fim de garantr os cuidados &tcos da pesquisa. As ddvidas com
relagio ao questiondno poderdo ser esclarecidas a qualgusr momento através de contato por e-mall (dos
alunos ou professores responadvets pela pesquisa), ou mensagens diretas pela rede social de escotha (na
conta da Pesquisa).

Agora se &

5.4. Garankas $licas aos participanies da pesquisa

Os pals serlo contatados por meds de redes soclais em gnupos & Facebook & Instagram, caso aceltem
participar, ao clicar no link da pesquisa. serfo encaminhados para o guestionario dsposto no Google Forma,
onde se encontrard o Termo de Consentimenio Livre e Esclarecido (TCLE), que poderd ser aceito
digitalmente & serd apresentado a0 parficipante da pesguisa por mesoe da plataforrna virtual Google Forrma.
Mo mesmo hé wna frase em destague informando & imponinca de gee o panlicipante guarde uma copia do
TCLE para fubwas consultas standando a recomendacho da Comissfo Macional de Etica em Pesgulss
“05/06/2020 SEIMMS - 0015188696 - Comunicado®, que Informa gue o TCLE dewera conter o texto na
“modaltade de Registro de Consentimenio deve apreseniar, de maneirs deslacada, 8 importéncia de que o
participante de pesquésa guande em seus aruives wma copla do documento efou garentindo o envio da via
assinada pelos pesguisadores ao panicipants de pesquisa”

- Mo texto do TCLE, documenta “TCLE doox”, pagina 2 ao final, onde sa lia:

Cago concorde em participar, cligue no botio “Concordo em participar®, vocé serd direclonado para o
guesthcndns online. Lembre-sa de imprimir essa padging para consulla fulura. Caso vocd ndo concorde em
participas, clique no botko "NEo concordo” & serd redirecionado para o fechamento do formulano.

Agora se &

Caso concorde em participar, cligue no botdo “Concordo em participar”, vocé serd direclonado para o

Covdnuagie ao Paneca 4 538 608

questionario online. Lembra-se de imprimir essa pagina para consulta futera. £ importante

Endoragn: Faculdads 9o Clincias da Sadde, Uniersidads o Brasiia - Caroas Darcy Ribera
Bainro:  Asa MNors CEF: T0.910-200
UF: OF Municiplo: BRASILIA

Telofona: (1 307- 1947 E-smal:  ceplsurofhomail com
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Corinisicks do Pamcet: 4535072

que o participanta de pesquisa guarde em seus arquivos wma copla do documenta do presente documento
para futwra consulta. Caso prefira. informe seu e-mail no campo aproprado do guestionério que a equipe de
pesquisa envard uma via sssinada pelos pesquisadores & vocg CRso voob ndo concorde em participar
cligue no botdo "Hao concordo® & serd redirecionado para o fechamento do formasrio,

ANALISE: PENDENCLA ATENDIDA

Todas as pendénclas foram atendidas.
M&o ha dbices &icos para a reslizacto do presente protocolo de pesquisa.

Consideragbes Finals a critério do CEP:

Conforme Rescducho CNS 466/2012, itens X 1.- 3b. e X2 d, e Resolugho CNS 51002046, At 28, inc. V. os
pesquisadores responsdvels deverio apresentar retattrios parcial semestral e final do projeto de pesquisa,
contados & partir da data de aprovagdo do prolocolo de pesquisa

Este parecer fol elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documents Amubve Postagaem Autor Sfuacho

Custros. Ch. et 040202021 | Fabio Viegas Cabielal Aceito
074348

Dustros. C5.paif DAMZZ021 | Fabio vegas Caxeta) Acetn
074336

Custros. Cdl pur 04022021 |Fabio Viegas Camela| Aceito
074328

Cuslros. C3 g DA2202T Fabio Viegas Cametal Aceito
074320

Dustrors. C2 paif 040272021 |Fablo Viegas Cametal Aceito
O7:43:10

Ouitros. 1 et DAMZ22021 |Fabio Viegas Cameta| Aceito
Or:42-58

informacdes Basicas|PE INFORMACOES BASICAS DO P | 1204/2021 Aceito

do Projeto ROJETO 1648492 pdf 0B:30:46

Custros. Apendice. doc 1202021 [CARLA MASSIGNAN| Acsito
0B:30:06

Brochura Peegesa | PROJET DGOWIDE AL docx TENH 2021 | GAFLA MASSHENAN| Acetn
0B:28:58

Cuitros CARTA RESPOSTAdoc DEM1/2021 |CARLA MASSHINAN] Aceito
233705

TCLE / Termos ge | TGLE docx DBM1/2021 | ARLA MASSHGNAN] Acaitn

HAssentimento / 233437

Emderopn:  Faculdsds de Cléncias da Sadde, Unhersidase de Brasila - Camges Darcy Ribeéeo
Bafmo:  Asa Nome CEPF: 70.910-600

UF: OF Munmicipin: BERASILIA

Tolofona! (583 107-1547 E-mal: coplsorbdflioenal com
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Coidiriin g 4 Pansse: 4535075

Justificativa da

.,_-{u_a PlataPorma

TCLE docx OEMT /2021 | CARLA MASSIGNAN] Acaito
Aassincls 23:34:37
Projeio Detalhado | |carta_justificar_doc pdf 2BM0M2020 |CARLA MASSIGHNAN| Acelio
Brochura 212340
|E§ﬁm§|ﬂf
claracho de Infraestruura pdf 1602020 | CAFLA MASSIGNAN] Acsito
InstituscEo 2 11:06:38
Ed&'&gﬁn da Tarmo_oe_responsabiidade.pol VB 2020 | GARLA MASSIGNAN| Acein
Pesguisadores ins2-57
Cronograma ‘Cronograma_docx 16102020 |CARLA MASSIHGHNAN| Aceito
1005034
Orgamento Orcamenio. docx 16102020 |CARLA MASSIGNAN| Aceito
104538
Deciaragan de Termo_0e_concordanca_INsicionaip | 16 102020 | LARLA MASSIGNAN]  ACein
Leoncordancis df 104805
Sofcitagio Assinada | Carta_de_sencaminhamento_do_projeto | 161102030 |CARLA MASSIGNAN| Acelto
pedo Pesquissdor ao_CEP.pdf 104438
Responsével
Folha de Rosto Falha_de_rosto.pd? 18102020 |CARLA MASSIGNAN] Aceito
104138
Situacio do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciacio da CONEP:
Mao
BRASILIA, 10 de Feversiro de 2021
Assinado por:
Marie Togashi
[Coordenador{a))
Endarogo;  Faculdade oo Cléngias da Saide, Unhersidade de Brasiia - Camges Dancy Sibero
Bakro: Asa Moms CEP: Tu.910-800
UF: OF Municiplo: BRASILLA
Telafona: (51)3107-1947 E-mal: ceplsuriigmail com

Bicopiias 1y

99



		2024-01-19T11:38:53-0300


		2024-01-22T16:32:49-0300




