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Resumo

Introdugdo: a Direcdo—Geral da Saude (DGS) publicou a Norma 014/2018 intitulada
Processo Assistencial Integrado da Febre de Curta Duracdo em ldade Pediatrica com a
finalidade de normalizar os cuidados prestados pelos profissionais de saude e informar

os pais acerca das medidas a adotar quando a crianca apresenta febre.

Objetivo: comparar o conhecimento e as atitudes de pais face a crianca com febre com

a Norma 014/2018.

Metodologia: estudo quantitativo, observacional e transversal numa amostra nao
probabilistica de conveniéncia de 201 pais de criangas com dois a 10 anos. A colheita de
dados foi efetuada em janeiro e fevereiro de 2024, em dois shoppings da regido norte,
através de um questionario elaborado pela Investigadora, submetido previamente a
pré—teste. Obtido parecer positivo da Comissdo de Etica e assinado Consentimento
Informado pelos participantes. Analise de dados efetuada com recurso ao (SPSS®),

versao 26.

Resultados: na subida térmica, apenas 1,5% dos participantes executa medidas
adequadas no tratamento da febre; quando a crianca apresenta desconforto, cerca de
34,3% dos participantes também executa medidas ndo adequadas; ja na descida

térmica, 34,3% realiza medidas adequadas, de acordo com a norma em analise.

Conclusdo: a Norma 014/2018 parece ainda ndo ser do conhecimento dos participantes

pois as medidas utilizadas ndo sao as preconizadas.

Palavras Chave: Crianc¢a; Enfermagem Pedidtrica; Febre; Pais; Pesquisa em Enfermagem.



Abstract

Introduction: the Directorate—General for Health (DGS) published Standard 014/2018
entitled Integrated Care Process for Short-Term Fever in Pediatric Age with the aim of
standardizing the care provided by health professionals and informing parents about the

measures to be adopted when the child has a fever.

Objective: to compare the knowledge and attitudes of parents towards a child with a

fever with Standard 014/2018.

Methodology: quantitative, observational and cross-sectional study in a non-
probabilistic convenience sample of 201 parents of children aged two to 10 years. Data
collection was carried out in January and February 2024, in two shopping malls in the
northern region, using a questionnaire prepared by the Investigator, previously
subjected to pretesting. A positive opinion was obtained from the Ethics Committee and
Informed Consent was signed by the participants. Data analysis carried out using (SPSS®),

version 26.

Results: when the temperature rises, only 1.5% of participants take appropriate
measures to treat fever; when the child is uncomfortable, around 34.3% of participants
also take inappropriate measures; when the temperature drops, 34.3% take appropriate

measures, in accordance with the standard under analysis.

Conclusion: Norm 014/2018 does not yet appear to be known to participants as the

measures used are not those recommended.

Keywords: child; Pediatric Nursing; Fever; Country; Nursing Research.
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Cuidados a crianga com febre: conhecimentos e atitudes dos pais

Introducao

A Unidade Curricular (UC) Trabalho de Graduacdo (TG) insere-se no quarto ano do Curso
de Licenciatura em Enfermagem (CLE) da Escola Superior de Saude—Fernando Pessoa

(ESS—FP), sendo que a UC referida exige a realizacdo de um Projeto de Graduacao (PG).

A motivacdo para a realizacdo deste PG teve por base o estudo da norma da
Direcdo—Geral da Saude (DGS) numero 014/2018, durante as aulas de Pediatria,
intitulada Processo Assistencial Integrado da Febre de Curta Duracdo em Idade Pediatrica
(PAI da Febre). Este documento despertou a curiosidade da Investigadora sobre a sua
aplicacdo nas praticas parentais, seis anos apds a sua publicacdo, pelo que o PG se

intitula “Cuidados a crianca com febre: conhecimentos e atitudes dos pais”.

A finalidade deste PG é concluir o grau de Licenciatura em Enfermagem e contribuir para
a producdo e divulgacdo do conhecimento cientifico. Para tal foram definidos os

seguintes objetivos:
v Treinar competéncias na drea de investigacdo cientifica;
v" Implementar o Projeto de Investigacdo (Pl) previamente definido;
v' Comparar os resultados obtidos com a Norma 014/2018 da DGS;
v Divulgar os resultados em atividades de cariz cientifico.

O documento estd organizado em quatro capitulos: o enquadramento tedrico,
metodologia, resultados, discussdo e conclusdo, seguidos da Bibliografia, Apéndices e
Anexos. No enquadramento tedrico, far-se-4 uma referéncia breve ao conteido na
Norma 014/2018 da DGS, frisando alguns aspetos que parecem ser mais pertinentes. Na
metodologia sera descrito o processo de amostragem para a realizacao da recolha de
dados, apresentados os instrumentos utilizados e expostos os critérios éticos respeitados
para a investigacdo em grupos vulneraveis. O capitulo sobre os resultados inclui a
caracterizacdo sociodemografica da amostra, a analise descritiva dos dados com recurso
ao Statistical Package for the Social Science (SPSS®, versdo 26) utilizando tabelas e/ou
graficos a fim de facilitar a leitura. Na discussdao existira uma confrontacdo entre os
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Cuidados a crianga com febre: conhecimentos e atitudes dos pais

resultados encontrados e literatura existente, sobretudo em Portugal, acerca da
temdtica. Serd também apresentada alguma reflexdo sobre possiveis limitacdes do
estudo, bem como as implicacbes para a pratica. Na conclusdo serdo reveladas

consideragdes finais acerca dos resultados obtidos.

Este PG segue as indicacdes do Manual de Elaboracdo de Trabalhos Cientificos da

ESS—FPle é elaborado em formato de artigo.
1. Enquadramento Tedrico

A temperatura corporal é um dos sinais vitais importante para a regulacdo da
homeostasia corporal. A febre é um resultado da alteracdo da temperatura corporal e o
seu estudo foi iniciado por Sanctorius em 1968. No ano de 1851, o investigador
Wunderlich desenvolveu o primeiro instrumento de avaliacdo da temperatura corporal,
o termoémetro de mercurio (Ferreira et al,2022). Em 1999 foi emitido pelo Ministério da
Saude e do Ambiente, a indicagcdo que o mercurio é considerado um poluente ambiental
pelo que a portaria n.° 744—A/99, 25 de agosto estabeleceu que a partir de 1 de junho

de 2000 ndo seja utilizado nas unidades de cuidados de salde portuguesas.

A proibicdo do manejo deste metal liquido desencadeou o desenvolvimento de
diferentes tipos de termdmetros, nomeadamente analégicos e digitais que se encontram
disponiveis no mercado. Os termdmetros de mercurio (analégicos) foram substituidos
pelos de Gallinstan que possuem na sua constitui¢cdo galio, indio e estanho sendo que,
de acordo com Casanova (2012, p. 40), “...os quimicos, os eletrénicos, vulgarmente
designados de digitais e os infravermelhos sdao os mais conhecidos no pais.” Os diversos
termometros possuem diferentes indicacdes de utilizagdo consoante a idade das
criangas. Um estudo efetuado entre a avaliagdo axilar e timpanica demonstra que os
resultados sdao sobreponiveis, sem implicacdes na decisao clinica, sendo o termdémetro
timpanico adequado e de mais facil utilizacdo para o uso em criangas dos 6 aos 36 meses

(Ferreira et al., 2022).

1 https://ess.fernandopessoa.pt/wp-
content/uploads/2022/09/Manual elaboracao trabalhos cientificos ESS-FP hom-31.05.2022.pdf
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Cuidados a crianga com febre: conhecimentos e atitudes dos pais

Schmitt B. D., em fevereiro de 1980, realizou um estudo sobre o conhecimento dos pais
em relacdo a febre na criancga, concluindo que nesta época adquiriam uma preocupacao
excessiva quando os seus filhos apresentavam temperaturas corporais elevadas,
acreditavam que o ndo controlo destas poderiam originar lesGes neuroldgicas graves,

tendo Schmitt denominado este comportamento como “fobia da febre”.

Em 2018 a DGS publicou varios documentos sobre a febre na crianca, a sua avaliacao e

tratamento, dirigidos a profissionais de salde e a pais, nomeadamente:

v" Norma numero 014/2018 — Processo Assistencial Integrado da Febre de Curta

Duracdo em Idade Pediatrica; (a)

v" Orienta¢do numero 004/2018 — Febre na Crianca e no Adolescente: definic3o,

medicdo e ensino aos familiares cuidadores; (b)
v Febre na Crianca/Adolescente: folheto informativo para pais e cuidadores; (c)

v Processo Assistencial Integrado da Febre de Curta Duracdo em Idade Pedidtrica:

versdo resumida para uso clinico. (d)

A febre, de acordo com a Norma 014/2018 “...é um sinal e ndo uma doenca; ela surge
como resposta a variados tipos de agressdes a homeostasia corporal e, em especial, a
invasdo por multiplos agentes infeciosos, funcionando como um dos mecanismos de

defesa contra essas infe¢des.” (DGS, 2018a. p.14)

De acordo com a Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE, 2018)
a febre ou “termorregulacdao comprometida: elevagdao anormal da temperatura corporal;
alteracdo do centro termorregulador do termostato interno, associada a um aumento da
frequéncia respiratéria, aumento da atividade metabdlica, taquicardia com pulso fraco
ou cheio e cheio e com ressalto, agitacao, cefaleia ou confusao; a subida rapida da febre
é acompanhada por calafrios, tremores, arrepios, pele palida e seca; a crise ou descida

da febre é acompanhada por pele quente e ruborizada e de suor.”(CIPE,2018. p.64)

Considera-se febre, segundo a Norma 014/2018 da DGS, quando existe um aumento da

temperatura corporal de 1°C relativamente 4 temperatura basal individual (temperatura
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corporal habitual), dependendo do horario e do local de avaliagdo. De facto, a hora do
dia em que esta é efetuada interfere nos resultados, uma vez que entre as 16 e as 21
horas a temperatura individual é mais elevada, mas tende a diminuir cerca de 0,5°C a
1,0°C entre as trés e oito horas da manha. Esta diferenca deve ser tida em conta na

interpretacdo dos resultados apds a avaliagcdo da temperatura corporal da crianca.

Na auséncia de conhecimento da temperatura basal individual, a DGS considera febre na
crianca, dependendo do local anatémico de avaliacdo, os seguintes valores: Axilar e Oral

> 37,6°C; Retal > 38°C; Timpanica > 37,8°C.

A febre, segundo a Norma 014/2018 da DGS, é considerada um sinal, sendo o aumento
da temperatura corporal um mecanismo regulador, uma vez que a temperatura interna
mais elevada dificulta a multiplicacdo dos agentes invasores, promovendo que os limites
fisiologicos ndo sejam atingidos mesmo sem a intervencao de farmacos antipiréticos. O
mecanismo referido, é orientado pelo centro termorregular (CTR) hipotaldmico que ativa
respostas para ocorrer um aumento do set-point e consequentemente da temperatura

corporal (Tc). (Picdn-Jaimes, Yelson Alejandro, et al, 2020)

A fisiopatologia deste sinal, segundo a Orientacdo 004/2018, tem como principio a
subida da temperatura através da ativagdo de mecanismos de termogénese sendo
consideradas trés fases cruciais, nomeadamente: (i) Aquecimento; (ii) Planalto ou

Estabilizacdo; (iii) Arrefecimento ou Defervescéncia.

Na fase de aquecimento, segundo a Orientagdo 004/2018 da DGS, existe um aumento da
temperatura periférica, do centro termorregulador e da temperatura central instigando
avasoconstricdo periférica que desencadeia sinais/sintomas tais como: sensacao de frio,

I”

tremores, calafrios, pele marmoreada, palidez, “posicao fetal”, piloerecao e cianose das

maos e labios (acrocianose).

A subida térmica estd associada a mecanismos de termogénese, estes tém como objetivo
conservar o calor através da ativacdo do metabolismo energético, vasoconstricao
periférica e contracdo muscular. A ativacdo do metabolismo enérgico resulta na
producao de calor enddgeno, a vasoconstricdo cutanea permite a acumulac¢ado de calor

metabdlico ao nivel central apresentando-se as extremidades frias e cianosadas, por sua
10
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vez, a contracdo muscular conduz a producao de calor através da piloerecao, tremores e

calafrios.

Nesta primeira fase as medidas de arrefecimento fisico e corporal, nomeadamente,
banho com agua tépida, compressas humedecidas com agua ou alcool, despir a crianca
e usar ventoinhas, segundo a norma referida, sdo desaconselhadas (contrariamente as
praticas correntes na altura da publicacdo da mesma), pois estas medidas aumentam o

desconforto, o consumo energético e por consequéncia o reaquecimento.

A fase de planalto ou estabilizacdo ocorre quando é alcancada a temperatura de 1,0°C a
4,0°C comparativamente com a temperatura basal individual, porém esta nunca podera

ser superior a 5,0°C.

Na fase de arrefecimento, sdo ativados mecanismos de termdlise tendo como principal
funcdo dissipar calor corporal para o ambiente, proporcionando assim a descida da
temperatura. Os mecanismos utilizados sdo a vasodilatacdo cutanea, o rubor cutaneo, a
taquipneia e a sudorese. Nesta fase especialmente e na fase de planalto, segundo a
Orientagdo 004/2018 da DGS, é aconselhado o uso de medidas de arrefecimento fisico,
desde que proporcionem conforto, particularmente o banho de agua tépida, remocao

de roupa e adequagao da temperatura ambiente.

A orientagdo que vimos a seguir, menciona que os antipiréticos interferem com o ciclo
da febre como mecanismo de defesa, pelo facto de diminuirem o pico da temperatura
maxima, acelerarem a descida da temperatura e encurtarem as fases de planalto e de

defervescéncia. (DGS, 2018b, p.13)

A Norma 014/2018 salienta que mais importante do que os valores de temperatura
corporal atingida sdo os “sinais de alerta” que a crianca demonstra. Segundo o folheto

informativo para pais e cuidadores da DGS, os sinais de alerta sao:

“Sonoléncia excessiva ou incapacidade em adormecer; face/olhar de sofrimento;
irritabilidade e/ou gemido mantido; choro inconsolavel; ndo tolerar o colo; dor
perturbadora; convulsdo; aparecimento de manchas na pele nas primeiras 24 a

48 horas de febre; respiracdo rapida com cansaco; voémitos repetidos entre as
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refeicOes; recusa alimentar completa superior a 12 horas; sede insaciavel; labios
ou unhas roxas e/ou tremores intensos e prolongados na subida da temperatura;
dificuldade em mobilizar um membro ou alteragdo na marcha; urina turva e/ou
com mau cheiro; febre com duracdo superior a 5 dias completos. Na presenca de
um ou mais destes sinais de alerta, a crianca deve recorrer a um servico de

saude.” (DGS, 2018c. p.1)

Ainda segundo o mesmo folheto, deve ser fornecida agua ou leite, adaptar o vestuario
consoante as sensacdes térmicas sentidas pela crianca. Quando esta demonstra estar
confortavel ndo existe a necessidade de baixar a temperatura corporal, mas sim, de vigiar
os “sinais de alerta” referidos no paragrafo anterior. Contudo, na crianca desconfortavel
(e sé nesta) é indicada a administracdao de antipirético, porém é extremamente
desaconselhado executar técnicas de arrefecimento tais como: banho, compressas

huimidas e ventoinhas para reduzir a temperatura.

O tratamento da febre, de acordo com a Norma 014/2018 da DGS “...ndo tem como
objetivo obter a normalizacdo da temperatura corporal, mas somente minimizar o
desconforto da crianga” e acrescenta que “a administracdo rotineira de dois antipiréticos
diferentes, de forma alternante, ndo traz beneficios acrescidos aos doentes” (DGS,

2018a. p. 17).

O tratamento deve ser regido pela gestdo de vestudrio mediante o conforto da crianga,
sdo desaconselhadas medidas de arrefecimento fisico na fase da subida térmica, é
aconselhado o uso preferencial de monoterapia, o paracetamol ( antipirético com agao
analgésica para alivio da dor).A dosagem do farmaco anteriormente referido é prescrita
de acordo com o peso da crianga, a sua administracao de oito em oito ou de seis em seis
horas, podendo mesmo chegar a ser executada de quatro em quatro horas, nao
excedendo um maximo de 90mg/kg/dia, por via oral. Caso a crianc¢a tenha alergia ao
farmaco, ndo exista resposta ao paracetamol, ou a febre reapareca antes do tempo
minimo de quatro horas para a préxima toma, esta indicado o uso de ibuprofeno. O
ibuprofeno deverd ser administrado quando a crianga possuir alergia ao paracetamol,

febre com desconforto antes da ultima administracdo de paracetamol no minimo de
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guatros horas, ndo é indicado administracdo em criancas com idades inferiores a seis

meses e com varicela.

Contudo a DGS refere segundo o folheto informativo para pais e cuidadores, que a

procura de ajuda médica se existir devera ser:
“a) Se idade inferior a 3 meses de idade (de idade corrigida se nasceu prematura);
b) Se idade inferior a 6 meses com temperatura axilar = 39,02C ou retal > 40,02C;
c) Se tiver temperaturas axilares superiores a 40,0°C ou retais superiores a 41,0°C;
d) Na presenca de um ou mais “sinais de alerta” (ver ponto 4);
e) Se tem uma doenca crénica grave;

f) Se tem febre ha 5 ou mais dias, ou se a febre reaparecer apds 2 a 3 dias de

temperaturas normais” (DGS, 2018c. p.2).

2. Desenho do Estudo

O desenho do estudo tem como objetivo servir de guia orientador do processo
investigativo. Para delinear este estudo elaborou-se uma questao de investigacao e

respetivos objetivos.

Questdo de investigacdo: os cuidados que os pais prestam as criangas com febre estdo

em concordancia com as indicagGes da DGS, expressas na Norma 014/2018?
Definiu-se um objetivo geral e trés especificos:

v' Objetivo Geral: comparar o conhecimento e as atitudes de pais a crianca com
febre com o Programa Assistencial Integrado da Febre de Curta Duragdo em Idade

Pediatrica.

v' Objetivos Especificos: (i) identificar o conhecimento dos pais em relacdo ao

tratamento da febre na crianca; (ii) identificar as principais medidas utilizadas
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pelos pais no tratamento da febre na crianca; (iii) divulgar aos participantes as

medidas preconizadas no referido documento da DGS.

A colheita de dados foi realizada com a utilizagido de um questionario de
autopreenchimento elaborado pela Investigadora. Este inclui nove questdes prévias de
caraterizacdo sociodemografica dos participantes, seguidas nove questdes sobre os
conhecimentos e atitudes parentais face a crianca com febre trata-se de questdes
fechadas com multiplas opcGes de resposta, oferecendo espaco aos participantes para
escreverem outras opcdes. Previamente foi efetuado um pré—teste com onze pais, de
forma a aferir a clareza das questdes, sendo considerado pelos mesmos de facil
entendimento e ndo houve sugestdes de melhoria (Apéndice 1). Para a divulgacdo dos
conteldos da Norma que tem vindo a ser seguida, elaborou-se um panfleto com as
principais indicacbes (Apéndice 2) e foi oferecido aos participantes no final do

preenchimento do questionario.

Como critério de inclusdo definiu-se a participacdo de pais de criangas com idades
compreendidas entre os dois e os 10 anos e, como critério de exclusdo, pais que ndo

compreendam Portugués escrito e/ou falado.

Apresenta-se um estudo de paradigma quantitativo, observacional de corte transversal.
O acesso aos pais foi realizado em locais publicos por eles frequentados. Primeiramente
foi realizada uma analise geografica da regidao do grande Porto, através do Google Maps,
sendo possivel identificar quatro shoppings de grande dimensao, depois foi executado
um sorteio manual na presenca da Investigadora e da Orientadora, porém os sorteados
concederam parecer negativo ficando assim sé com um shopping com parecer positivo.
Para tal optou-se por um shopping na area citadina e outro shopping na area rural,
situando-se este na drea de residéncia da Investigadora. Contudo o shopping do Marco
de Canavezes encerrou temporariamente e a recolha de dados foi executada nas ruas.
Apesar de inicialmente se pretender uma amostra aleatdria, considera-se uma amostra

nao probabilistica de conveniéncia.

A recolha da informacao foi efetuada nos dias de folga da Investigadora pois estava a

realizar um ensino clinico em simultaneo. Fez se identificar através da bata escolar e
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respetivo cartdo de identificacdo, sendo que a colheita ocorreu entre os meses de janeiro

a fevereiro de 2024.
O procedimento da aplicacdo do questionadrio para a recolha de dados foi o seguinte:

e Convidam-se os pais, explicando a motivacdo do estudo;

e Esclarece-se alguma duvida que possa existir e informa-se que poderao desistir
de participar, bastando para tal enviar email a Investigadora, referindo o cddigo
do questiondrio que se encontrava em cada panfleto no canto superior direito;

e Disponibiliza-se uma esferografica e uma placa de suporte com o Questionario e
o Consentimento Informado para facilitar o preenchimento;

e Agradece-se a participacdo e entrega-se o folheto elaborado com informacao
baseada no PAIl da Febre de curta duracdo em idade pediatrica. A investigadora

respondeu a questdes que foram colocadas pelos pais.

O questionario foi codificado e solicitou-se aos pais que ndo o assinassem garantindo
assim o anonimato. Os dados recolhidos foram inseridos numa base de dados
anonimizada sendo que, no final do estudo, os questionarios foram destruidos. Os dados
obtidos, foram submetidos a andlise estatistica conjunta e serdo utilizados para fins

cientificos, sendo garantido o anonimato e a confidencialidade.

A colheita de dados, nos shoppings e de acordo com os procedimentos explanados teve

inicio apds a autorizagdo da Comissdo de Etica da ESS—FP.
3. Resultados

A amostra ndo probabilistica é constituida por 201 pais, maioritariamente do sexo
feminino (75.9%), com idades compreendidas entre os 24 e os 52 anos (M=37,81;
DP=5,89). A recolha de dados foi realizada em locais rurais e citadinos, sendo Cinfdes,
Marco de Canavezes, Porto e Rio Tinto as regides mais nomeadas. Os restantes

elementos da caraterizagdo sociodemografica sao apresentados na Tabela 1.
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Tabela 1- Caracterizagdo sociodemografica da amostra em estudo

Variaveis n %
Mae 195 97
Parentesco Pai 6 3
1°Ciclo 4 2
29Ciclo 12 6
32Ciclo 34 16,9
Habilitagdes Literarias Ensino Secundario 54 26,9
Licenciatura 69 34,3
Mestrado 22 10,9
Doutoramento 6 3,0
Profissdes dos Pais Outras Profissdes 166 82,6
Relacionadas com a area de saude 29 14,4
Eamiliares da Area Sadd Sim 123 61,2
amiliares da Area Saude NZo 76 3738
Dois filhos 103 51,2
Numero de filhos Um filho 73 36,3
Trés ou mais filhos 25 12,4
, . :lizad Sim 134 66,4
Estrate.glas utiliza .as com N3o responderam Nao 61 30,3
mais que um filho
6 3,0
L Citadino 123 61,2
Zona de Residéncia Rural 78 38,8

Legenda: n— Numero de participantes; %— Percentagem de participantes.

Pela andlise da Tabela 1 podemos concluir que os participantes sdo maioritariamente
Licenciados (34,3%), seguidos dos que concluiram em Ensino Secundario (26,9%).
Relativamente a profissdo que os pais exercem, constata-se que a maioria ndo apresenta
ligagdo com areas da saude (82,6%) nem familiares préximos que sejam profissionais de

saude (61,2%).

As causas da febre identificadas pelos participantes e sinais de alarme na subida térmica,

sao aludidas na Tabela 2.
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Tabela 2— Causas e sinais de alarme na subida na crianga com febre

Variaveis n %
Infecao 190 94,5
Vacinac¢ao 111 55,2
Doenga autoimune 98 48,8
Causa da febre na opiniao Ap. dentes 69 34,3
dos pais Emocional 1 0,5
Falta de apetite 108 53,7
Sono excessivo 93 46,3
Respiragao rapida 90 44,8
Sinais de alarme Irritabilidade 86 42,8
na subida da Dor/Dif. em movimentar os membros 71 35,3
temperatura Gemido 66 32,8
Choro inconsolavel 65 32,3
Ap. de manchas 51 25,4
Dor pescoco ¢/ redugdo da mobilidade 49 24,4

Outros 17 8,5

Legenda: n— nimero de participantes; Ap— Aparecimento; Dif— Dificuldade; c/— com

De acordo com os dados apresentados na Tabela 2, verificamos que a principal causa do
aparecimento da febre, segundo os participantes, é a infecdo (94,5%) e de seguida a
vacinagao (55,2%). Os principais sinais de alarme identificados pelos pais na subida
térmica sdo a falta de apetite (53,7%), seguido do sono excessivo (46,3%) e respiracao
rapida (44,8%) sendo de notar que a dor/dificuldade em movimentar os membros
(35,3%), aparecimento de manchas (25,4%) e dor pescogo com redugao da mobilidade
(24,4%) sao sinais pouco considerados como sendo de alerta apesar de necessitarem de
uma especial aten¢ao quando surgem, pois, podem ser indicativo de uma patologia

grave.

A questdo colocada aos participantes da amostra relativamente ao local de avalia¢ao da

temperatura corporal e respetivos valores de referéncia sdo aludidos na Tabela 3.
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Tabela 3— Locais de avaliagdo da temperatura e valores de referéncia considerados pelos pais

Variaveis n %

Axilar (axila) 110 54,7

Varios locais 57 28,4

Locais de avaliagdo da Retal (anus) 15 7,5
febre Frontal (cabega) 14 7
Timpanica (ouvido) 4 2

Oral (boca) 1 0,5

>37,5°C 91 45,3

>38,0°C 71 35,3

Valores de referéncia na >37,0°C 28 13,9
avaliacdo da febre > 38,5°C > 2,5
>36,5°C > 2,5

>36,0°C 1 0,5

Legenda: n— Numero de participantes; >— Superior ou igual.

Ao analisar a Tabela 3 constata-se que o principal local de avaliacdo da temperatura
corporal é a axila (54,7%), sendo esta varidvel dependente da idade da crianca.
Relativamente aos valores de temperatura considerados pelos pais como febre na
crianca, 45,3% dos participantes consideram valores > 37,5°C e, 35,3% consideram

valores > 38,0°C dependendo do local de avaliagdo.

Relativamente as medidas adotadas, pelos pais face a crianga com febre segundo a
Norma 014/2018 da DGS, considerou-se serem adequadas na subida térmica, hidratar e
aconchegar a crianga e ndo adequadas retirar roupa, administrar medicagdo, dar banho
de agua tépida, dirigir-se as urgéncias. J& quando a crianga esta desconfortavel é
adequado administrar antipirético e ndo adequado utilizar compressas frias, dar banho
de 4gua morna e arrefecer o ambiente. Na descida térmica foram consideradas medidas
adequadas dar banho de agua tépida e hidratar a crianca e como medidas ndo
adequadas colocar roupa, continuar a administrar antipiréticos estando a crianga sem

febre e aconchegar a crianga.

As intervengdes executadas na subida térmica, na crianga desconfortavel e na descida

térmica sdo apresentadas no Grafico 1.
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Grafico 1- Intervengdes utilizadas na crianga com febre

76.1%
50.2%
38.8%
34.3% 34.3%
22.4% 26.9%
. (0]
i | | 15.4%
1.5% | I
Sub Térmica Desconforto Desc Térmica

B Adequadas ™M N3o Adequadas ™ Ambas

Legenda: Sub — Subida; Desc —Descida.

Da observacdo do grafico verifica-se que maioritariamente os participantes utilizam
medidas ndo adequadas ou medidas adequadas em conjunto com medidas ndo
adequada na subida térmica (22,4%/76,1%), quando o desconforto da crianca é visivel
(34,3%/38,8%) e na descida térmica (15,4%/50,2%). Analisando as medidas adequadas
de acordo com o preconizado pela norma seguida, € na descida térmica que mais
participantes utilizam medidas adequadas (34,3%), seguido da crianca desconfortavel

(26,9%). Destaca-se o baixo recurso a medidas adequadas na subida térmica (1,5%).

Relativamente a medicagdo utilizada pelos pais no tratamento da febre na crianga os

dados sdao apresentados no Grafico 2.

Gréfico 2— Utilizacdo de medicagao antipirética

2.5% 0.5%

54.2%

B Nenhuma ™ paracetamol ™ Ibuprofeno ™ Paracetamol e Ibuprofeno ® Outros
Relativamente ao Grafico 2, constata-se que maioritariamente os participantes recorrem
ao uso de paracetamol e ibuprofeno alternados (54,2%), embora uma percentagem
importante faz uso de monoterapia (42,7%), seja com paracetamol (32,3%) ou

ibuprofeno (10,4%).
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Os pais possuem uma atencao e preocupacado redobrada em relagdo a febre na crianca
levando-os a recorrer a servicos de saude, os dados apresentados no Grafico 3 serdo
relativos ao tempo que os pais demoram a recorrer aos cuidados de saude apods

detetarem a febre na crianga.

Grafico 3— Tempo de detegdo da febre na para recorrer a servicos médicos

78,6%

12,4%
7,5%

[

Apds detetar Apos algumas horas Trés dias com febre Qutros

Os participantes recorrem a cuidados de saude quando crianca apresenta febre ha trés
dias (78,6%) porém ¢é de notar que cerca de 12,4% da amostra recorre a servicos de

saude apds algumas horas da detecao da febre na crianga.
4. Discussao

O objetivo principal deste estudo é comparar o conhecimento e as atitudes dos pais a
crianga com febre com a Norma da DGS (014/2018) intitulada PAI da febre de Curta

Duracdo em Idade Pediatrica.

Os pais identificaram a infecdo e a vacinagdo como as principais causas da febre na
crianga (94,5%). Segundo a Norma 014/2018 da DGS, uma das causas da febre na crianga
é aiinfecdo e o documento salienta que a administracdo das vacinas independentemente
da sua tipologia (“mortas” ou “vivas”) podem originar febre. Assim, é possivel afirmar
gue a maioria dos participantes possuem algum conhecimento acerca das possiveis

causas da febre na crianca.
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A maioria dos participantes identificam a falta de apetite, o sono excessivo e a respiracao
rapida como sendo sinais de alarme na subida da temperatura, porém dor/dificuldade
em movimentar os membros, aparecimento de manchas e dor no pescoco com reducao
da mobilidade sdo sinais menos referidos. Contudo sdo sinais importantes e, ao serem
menos referidos, constituem um desafio para os profissionais de saude na divulgacao
das indicacdes da DGS aos pais alertando para a sua importancia, uma vez que na
presenca de um ou mais destes sinais de alerta é recomendado recorrer a cuidados de
saude (DGS, 2018c). Silva em 2015 identificou alguns sintomas semelhantes aos da
presente amostra que levaram os pais a recorrer ao servi¢o de urgéncia, sinais/sintomas
nomeadamente: dificuldade respiratéria e o mau estar geral para além de outros. (Silva,

C. 2015)

Relativamente aos locais de avaliacdo da temperatura, importa ter em conta que a idade
da crianca é um fator que pesa na decisdo. O local de avaliagdo da temperatura, indicado
por pouco mais de metade dos inquiridos foi a nivel axilar (54,7%), o que esta de alguma
forma em sintonia com a Norma 014/2018. A avaliagdo retal foi menos referida (7,5%)
contudo, segundo a Norma em apreciacao, a avaliacdo executada no anus é mais precisa
uma vez que corresponde a temperatura central do corpo. Todavia, a temperatura
timpanica também é fidvel, mais rdpida e pode ser avaliada em criangas a partir dos 6

meses (Ferreira et al., 2022).

Neste estudo, os pais consideram valores de referéncia de febre quando as criangas
apresentam temperaturas >37,5°C (45,3%) e 238,0°C (35,3%). Silva, C. em 2015,
encontrou resultados semelhantes no seu estudo sobre o conhecimento e atitudes dos
pais perante a crianga com febre em contexto de servigo de urgéncia, pois a maioria dos
inquiridos consideravam valores de febre entre 37°C—37,5°C. A Norma 014/2018
considera febre a subida de pelo menos 1°C acima da média diaria habitual.
Desconhecendo-se esse valor, estdo definidos valores considerados aceitdveis de acordo
com o local de medicdo. Seis anos apds a publicagdo da norma referida estas

particularidades nao foram referidas pelos participantes.

Um dos objetivos definidos para este projeto foi identificar o conhecimento dos pais em

relacdo ao tratamento da febre na crianca e as principais medidas utilizadas, para tal
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idealizaram-se vdrias questfes acerca das estratégias utilizadas na subida, quando a

crianca se apresenta desconfortavel e na descida térmica.

Constatamos que apenas 1,5% dos pais executam medidas adequadas na subida térmica.
Contrariamente, 76,1% efetuam simultaneamente medidas adequadas e ndo
adequadas. Quando a crianca apresenta desconforto, 26,9% das medidas
implementadas sdo consideradas adequadas contra 34,3% que sdo inadequadas. Na
descida térmica 34,3% dos participantes executam medidas adequadas e 50,2% efetuam
simultaneamente medidas adequadas e ndo adequadas. Os nossos dados indicam que
0s pais parecem ndo conhecer as orientacdes emanadas pela DGS através da Norma

014/2018.

A administracdo de medicacdo quando as criancas apresentam febre, nomeadamente
antipiréticos, € uma pratica corrente dos pais. Na amostra em estudo, 54,2% dos pais
administravam paracetamol e ibuprofeno alternados e apenas 32,3% recorriam ao uso
exclusivo de paracetamol, sendo esta a indicagdo da norma. Crocetti et al, em 2001,
realizou um estudo acerca das atitudes dos pais em relacdo ao tratamento da febre na
crianca tendo constatado que 27% dos cuidadores alternavam a administracdo de
paracetamol e ibuprofeno, 14% administravam paracetamol e 44% ibuprofeno.
Comparativamente com os dados obtidos no presente estudo parece existir um aumento
de conhecimento dado que cerca de 32,3% fazem uso exclusivo de paracetamol, apenas
10,4% de ibuprofeno, contudo 54,2% administram paracetamol e ibuprofeno alternados.
Concluindo assim que a maioria dos pais parecem administrar paracetamol e ibuprofeno
alternados nao executando o preconizado pela presente norma apesar de existir um

aumento na administracao exclusiva de paracetamol e redugao no uso de ibuprofeno

Os participantes foram interrogados acerca do tempo que demoram a recorrer ao servigo
de urgéncia ou a obter cuidados de saude quando a crianga apresenta febre. Cerca de
78,6% recorre quando a crianga apresenta febre ha trés dias e 12,4% passado algumas
horas. Comparativamente com Silva, passados nove anos parece existir um aumento
relativamente a procura de ajuda de profissionais de saude pois, 45,1% da sua amostra
recorre a servigos de urgéncia apds trés dias, porém parece existir uma diminuicao pois
cerca de 15,2% dos participantes procuram ajuda diferenciada nas primeiras horas.
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Porém é de ter em atencdo que estes resultados estdo por exemplo, dependentes dos

sinais/sintomas que as crianc¢as apresentem.

No final deste estudo subscrevemos a conclusdo de Afonso et al., (2018, p.1), no seu

estudo com criancgas dos 29 dias aos 36 meses, ao referir que:

“Percecdes e atitudes erradas em relac3o a febre persistem nos dias de hoje. E
fundamental reforcar os conhecimentos dos pais/cuidadores em relagdo a
abordagem e tratamento da febre, de forma a diminuir a ansiedade e melhorar a

IH

prestacao de cuidados a crianca febri
Conclusao

O presente estudo propds-se comparar o conhecimento e as atitudes dos pais a crianga
com febre com o PAl da febre de curta duracdo na crianca, identificar os seus
conhecimentos e medidas utilizadas no tratamento da febre a crianca e divulgar aos

participantes as medidas preconizadas pela DGS.

A realizacdo deste questionario foi uma concretizacdo pessoal e uma aprendizagem,
porém identificou—se como uma limita¢do deste estudo, apesar de ter sido sujeito a pré-
teste e ndo terem sido sugeridas alteragdes, durante a andlise dos dados, a Investigadora
percebeu que existiam questdes que poderiam ser melhoradas, nomeadamente o uso

da palavra “aconchego”, pois pode ser interpretado com duplo sentido.

Como sugestdo para a pratica, a Investigadora sugere que sejam executados ensinos de
educacdo para a Saude, podendo ser disponibilizados panfletos atualizados sobre a febre
na crianga, a fim de aumentar a literacia em Saude dos pais. Os dados analisados
mostram que a maioria dos participantes utilizam medidas n3ao adequadas no
tratamento na crianca com febre sendo provavel que o conteddo desta norma nao seja

do seu conhecimento.

Os dados deste PG foram associados aos de outra colega e foi efetuada a anadlise conjunta

dos dados. Este trabalho foi submetido e aceite para apresentacdo em formato de
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comunica¢do oral na Illl Convengdo da Ordem dos Enfermeiros (OE) a realizar em

novembro de 2024, no Centro Pastoral Paulo VI em Fatima.
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Apéndices
Apéndice 1- Panfleto;
Locais de Avaliacao Febre de Curta
> Axilar (axila) >37,69C Duracao na Crianca

» Oral (boca) 237,6°C
> Retal (a4nus) >382C

» Timpdnica (ouvidos) 237,8°C

A elaboragdo deste panfleto teve por base a Norma da DGS:

“PROCESSO ASSISTENCIAL INTEGRADO DA FEBRE DE CURTA DURACAO EM
IDADE PEDIATRICA”, 2018

LINK: https://www.dgs.pt/ficheiro s-de-upload-2013/norma-n-0142018-de-
03082018-folheto-pdf.aspx

Escola Superior de Salde da Universidade Fernando Pessoa

Investigadora: Diana Cardoso (41795@ufp.edu.pt) A febre nao é uma doenca
A R mas sim um sinal de doenca
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1- A Febre na Crianga '/

» Considers-s2 febre quando a temperstura corporal normal
da criangz & superior 3 12C do habitual, tando em conta o mesmo
Jocal de avaliagdo 5

» E um sinzl e ndc uma doenca. E uma defesa do organismo em
resposta a uma infeg3o.

» Existem 3 fases a considerar na febre:

Gran W
/ \\
/ \
7 \
/ \
/ N\
& A\
/
/
— S— Jr
v — v Horay
Fase ) Fase 2+ Manate/Estabiluscho P
o comih o Arrefecimento
E 80 0a febre (meda
» Semsacho de frio; entre 13 49C wperior 80
narmvw) > Semacho de calor,

» Tremoresfeaadnios,

> ores,
> Pele marmoreads;
> Rubor da pele,

» Palder,
> Aumento de

respracho

Aumento da temperatura

» Adequar vestuirio & 2 roupa da cama de forma a n3o sobreaquecer,
mas sim manter o conforto da crianga;
» Hidratar com agua/leits;
> Respsitar 0 apetite;

Crianca confortavel- n3o & preciso baixar 2 temperatura forgosamente, mas
vigiar os “sinais de alerta".

Crianca desconfortdvel- deve tomar um antipirético {que & também um
analggsico, aliviz a dor); mas ndo deve fazer arrefecimento fisico (banho,
compressas, ventoinhas) para babar a temperaturzs, uma vez, que 20 fazé-
lo promove o reaquecimento do organismo fazer Paracetamol
preferencialmente de 5/8 horas ou 6/6 horas {intervalo minimo de & horas).

2- Sinais de Alerta

» Irritabilidade; gemido; » Vomitos repetidos entre
» Sonoléndia/incapacidade refeicdes;
de adormecer; » Recusa alimentar completa
» Convuls3o; superior a 12 horas;
» Manchas na pele nas » Dorjchoro incontrolavel;
primeiras 24-48 horas de » Alteragioda
febre; mobilidade/incapaz de
» Respirac3o rapida/ caminhar
dificuldade em respirar; » Urina turva/com cheiro.
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Apéndice 2 — Questionario

QUESTIONARIO CUIDADOS A CRIANGA COM FEBRE:
CONHECIMENTOS E ATITUDES DOS PAIS

/Exmo(a) Srfa):
Este questiondrio tem como objetivo identificar o modo como os pais atuam no tratamento da crianca com
febre de curta duragdo. Este estudo insere-se no dmbito do Projeto de Graduagdo da Licendatura de Enfermagem. Os
dados, apds serem tratados conjuntamente serdo alvo de divulgagdo dentifica.
As respostas obtidas sdo andnimas pelo que ndo assine, nem escreva nenhum dado de
identificagdo ao longo deste questiondrio.
Solicito a participagdo do pai ou da mae de criangas com kdades compreendidas entre os 2 € 05 10
anos de idade. Para responder s perguntas basta colocar uma cruz(X) na(s) alinea(s) que na sua opinido estiver(em)

\correta[sl. ]

I Dados dos pais

1. Graude Parentesco:

Mie pai EI

2. Idade:

3- Habllitaghes literdrias:
18cclofdtano) ] 2icklo6sano) [] Fodlo (9fano) [~ EnsinoSecundirio [
Licenciatura I:] Mestrado D Doutoramento D Qutro:

4 Profissio:

5. Tem familiares proximos que sio profissionais de saide?
Sim D Nio I:I Se sim, qual ograu de parentesco:

6~ Zona de Residéncia:

7- Numerode filhos:

tfino[ ] 2finos[] 23 fios[”]

8- Idade da(s) criancals):

9. Caso tenha mais que 1 filho, realizou sempre as mesmas estratégias para controlo da febre?

Ndo [] sim ]

Outras:

Il Febre na crianga
Assinale com uma cruz(X) afs) alineals} que na sua opinido estiver(em ) correta(s),
10- Na sua opinido, quals as razbes para ocorrer febre na crianga?
infecio [ ] Doenga autoimune (doenga dosistema imunitéro) [

Vadinagio D Aparecimento dos dentes DOutros

Obrigada pela participagio ©
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QUESTIONARIO CUIDADOS A CRIANGA COM FEBRE:

CONHECIMENTOS EATITUDES DOS PAIS
11- Nasua opinido, quais os sinais de alarme na subida da temperatura na crianga?

irritabilidade [ ] Choro inconsoldvel [
Gemido D Respiragdo rapida/dificuldade em respirar D
sono excessivo]__| Dor/Dificukiade em movimentar os membros [ |

Aparecimento de manchas D Dor no pescogo com redugdo mob ilidade D

Falta de apetite D Outros:
12- Como avalia a temperatura na crianga?
Avilar (axila) [] Frontalicabesa) [ ]  Oral (boca) [ | Retal {dnus) [ ] Timpinica (ouvido) [ |
13- Considera-se febre na SUA crianga a partir de qual dos seguintes valores?
230°c [] 23880 [] 237mc [ ]
2375°c[] 2380 | 2385 [ ]
14- Quals das seguintes medidas aplica quando a febre estd a subir?
Retira Roupa D Administra a medicagio D
D4 banho de dgua tépida (moma)D Dirige-se Urgéncias/ Pediatra/ Centro de Satde D
Hidrata a crianga {com Nquidos) [ | Aconchega a crianga [ |
15- Quais das seguintes medidas aplica quando a febre esta a descer?
Coloca roupa E] Continua aadministrar medicagdo mesmo sem febre E]

D3 banho de dgua tépida (moma)D Aconchega a crianga D

Hidrata a crianga (com liquidos) D Outro:
16- Quais das seguintes medidas utiliza quando a crianga estd desconfortivel?

Administra antipirético D Utiliza compressas para baixar a temperatura |:|

D4 banho de dgua moma [ ] Arrefece 0 ambiente [ |

17- Que tipo de medicagdo usa no tratamento da febre na crianga?

$6 Paracetamol {Ben-u-ron) D $6 Ibuprofeno (Brufen) D
Paracetamol + lbuprofeno D Outros:
(intercalado 4 em 4 horas)

18- Apés quanto tempo de detetar febre na crianga recorre ds urgéncias/servigos médicos?
Apds detetar febre D Apbs 3 dias com febre D
Apds algumas horas I:] Outro;

Obrigada pela participagio @
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Anexos

Anexo 1- Consentimento Informado

DECLARACAQO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

“CuipaD0s A CRIANGA COM FEBRE: CONHECIMENTOS E ATITUDES DOS PAIS™

Eu, abaixo-assinado, (nome completo do participante no estudo)

compreendi a explicago que me fol fornecida acerca da participacio na investigacao que se
tenciona realizar, bem como do estudo em gue serei incluido. Foi-me dada oportunidade de
farer as perguntas que julguei necessarias, e de todas obtive resposta satisfatdria.

Tomei conhecimento de que a informagdo ou explicagao que me foi prestada versou os
objetivos & os métodos. Além disso, foi-me afirmado que tenho o direito de recusar a todo o
tempo a minha participacio no estudo, sem que isso possa ter como efeito gualquer prejuizo
pessoal. Apds o preenchimento do questionano, caso queira desistir basta enviar email para
o endereco da investigadora com o cidigo. Estes elementos estio disponibilizados no panfleto
que |he & entreque apds preencher o questiondrio.

Foi-me ainda assegurado que o8 registos em suporte papel e/ou digital serao confidenciais e
utilizados dnica e exclusivamente para o estudo em causa, sendo guardados em local seguro
durante a pesquisa e destruidos apds a sua conclusio.

Por iss0, consinto em participar no estudo em causa.

Data: 1 120

Assinatura do participante no projeto:

O Investigador responsavel:

Nome: Diana Filipa Pereira Cardoso

Assinatura: e, o WP Vi
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Anexo 2 — Autorizacio da Comissdo de Etica da ESS-UFP
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Exma Sennon Prokessor Dovlors,

A Comissio de Etca aprecou 2 resubmiss®o do props de nvestigacho apresantado por Diana Filga
Perera Cardoso. inflsiado “Cuidsdos & Crtanga com Febee: conhecimentos o attades dos pais”, o mslzlr
no dmbko da dcerciatera em Erfermagem
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Anexo 3 — Autoriza¢ao dos Shoppings

AT, 1E0S Furdsie Femanda Pamsrs, o - Paciics 28 frssassio
Rl CAET
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Pedido de Autorizagao
15 marsigane
EHana Filiga Parsia Cardase <817 S ufpadupe 1 o depembre de M09 e 2505

Pawac rasnen. CaindCesoafE Sonai i O0m, LT SO nne gD e b rme oo, rrdodDiad e ara bedashopping oom
G Monn Basine smatosnsiioip sdu, ple

Exmaoda) Erja), administradona) do shopping|nome|:

Mo Ambilo da Licercialura o8 Erdarmagenn decsrnily um Prapela de Iessligacho indlulade SCuidsdos &
Granga com febre: conhecimenio @ atifudes dos pas” o, wenha por este meka, solciar aulonzagda para a
aplcap®s de um gueshanino, 205 pais da cAangas com dades compreendidas anire os 2-10 ancs. de
dads, que Feguerdam o Shopping. Posledcrmanie ser-dhesa snairegus um panllsto conlendo as
indicapias da Dimcio-Geral da Sadde sobne esia madania.

A Equiipa e recolha da dados & constiluide por mim a por maks 4ok coleges a soficile & possbilcada da
sty prasame no Shopping ... em dias a soriear da forma alealina, at alingrmos o preenchimemio de &0
RIS,

LSolidin lambdm a Wi* colaboragdo ra cedéncia de uma mesa ou algum suporie para o presnchIMETa @
elocaiia doe questordrios e panllalos,

Esle Projein de Imeeshigagho ¢ orientado pela Prod D Manuela &maral @ 1ol aprovadn pelay Comisssa o
Efica da Espola Superior de Sadde-Famando Passoa.

Em ansm & esle pedido segue o comprovaiveo da aprovacdc do projsta pala Comissdo de Elica, o
CRETONGND @ 0 panflain.

Agradeco a alengho gue possa dspensar-me. Fioo a aguardar a W resposta, que desde (&, agradego.

Estow disponivel para responder a alguma questiic gue considens pertinente,
Facabs os maua malhanes cumprirenias
Diana Filpa Pernim Caroso

Porio, 01 de desemtirs de 2023

hifpmairesil gaagle coeyml o LTk BT IR vireep R chealBoare fhidethessd-a 3D ETO TSN S emplarrsgo TIFEDOTRITET |3, AT
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AT, 1835 Furrdadio Femanda Passcs Cones - Pedida Se frorizssio
8 ANEFEGE
oy uasstionisia da fabins do PG Duna Cardoan Versda Fine 1(1) (2} pdf
e

- ;u::l.u Varaia Final () (3} [2].pdl

1 S48 CASKIHIIT0

DOED Ana <anp dorcsd kjepame oms fi i capambm e A1 w1211
Parac 41 TO5E uipedu b " <4 1785 Twilp adu pir

G BOCHS oprg sjnans, mehpfiklspisme, mme, 51U Monica & peandm <Monice, SLVS Dk ppieres come= FRETTAS Nono
<nutnreiasfklopama.com-

Qld, Ciana

Spu @ dina, responsivel de Marketing do shopping. Ligue-me duranie a tarde para peroeber se i
podemes ajudar, O meu condacha seque na assinadura de smail,

Obrigada,

. Ana BORG
S Mprkming Ofimr
KLEPERRE Mok, <21 IR

Fracwlia Ferpw Rgererds 0" 3 - AP Mo Tirko -
Pearugal

e Al e e

Fromi: Diara Flpa Paraina Cardogo <4179 50 oot ot =

Sendt; 1 s depamtre de 2005 2304

To: EPM Portugil EC Piaroyusd Wasodivhe g i, N i Tk s ne, oo
Subjct Fedt Paddo de Aulonzagao

A This amad & o an astamal sandar, Do nol dick nks oF open aiacPamenis on ks you iohanifed 1ha sander
v o thia condent & sala.

Hanghe onboeds|

O maasage ol lirlas Be e ok son confuenislb el dabla & lirenios aschedv da o Seslinabaice.
L groupe KLEFIERRE déxling toute responsabikid on oas dakdention, oa G kommadon o o Tal sicaion,

hHrmareail gaeagle: rres'rsslh 8 U TR e ST T T R dberaend Lo rf sallsarre fhidksfhenaden ST F AT P TO TN srpleare g TTFRTADITRITET | T
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The contents of this e-mail and all the altachments are confidential and 1o the exclusive attention of the intended
recipianis.
KLEPIERRE group cannat be considered responsible for any type of content changes.

Diana Filipa Pereira Cardoso <41725@uip.edu.pt> 10 de dezambro da 2023 as 19:51
Para; DORC Ana <anadoroi@klepierres, coms

Ola, Exma Sra Anal

Apds contactar a Exma Sra Ana, gostania de pedir avlorizagio para execular a recolha dos dados nos dias 14 de
Dezambro e 21 de Dezembro todo o dia, ou seja. da parte da manha & da parte da tarde nos dois dias até completar as
B0 amosiras recolhidas,

Caso ndo consiga o nimers idal de amostras gostaria de pergumlar e sera possivel ir um lerceiro dia para completar
este numearo?
[t aeuliada)
[t oculada)

DOROD Ana <ana.doroi@klepiemsecom> 13 de dezembro da 2023 &s 14:57
Para: Diana Filipa Pereira Cardoso <41795@ufp.edu.pt=

Cla, Diana

Coma he disse anteriormente, apenas posso aulorizar 3 sua presenca por um periodo de 2hidia, que podera ser nos
dias 14 & 21 do dezembro,

Pralende avangar mesma assim?

Dbrigada,
. Ana DORO
. SC Marketing Officer

KLEPIERRE Mo, +351 HID0AGZ4

Pracsta Parque Massanta n® 35 - 4435-182 Rio Tina -
Portugal

wewrw, kg isrma, com

[Citagda acukiadal

Diana Filipa Pereira Cardeseo <41735@ufp.edupt= 13 de dezembro de 2023 as 15:41
Para: DORD Ana <anadorof@klepierracoms=

&, Exma Sr Ana,
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212124, 1505 Furdegano Farmando Pessos Comedo - Pedido o8 ADrzacss

Pretendo sim avangar contudo @ pedir-lhe 3& caso ed naa Cconsiga as amostras todas nestes dols dias s& em janeina
paderia ir mais um dia para recolher o que falta pois eu estava a contar ir cerca de 4h'dia mas como Nac serd possival
irai g6 estas duas horas.

Amanhd terel que me dingir aos Senhores(as) segurangas? Tem horario ?

Cumprimentos,

Diana Cardaso,

[Citagsn aouhada]

DORO Ana <anadorod@klepiame com:= 13 de dezembro da 2023 &s 1546
Para; Diana Filipa Pereira Cardoao <41 795@ufpedu,pt>

Diana,

Caso ndo seja possivel, agendamaos outro dia. Amanhd pode vir entre & 11h e as20h, Cuando chegar liga-me, ok?

(it acultads)

DORO Ana <ana,doroglk|eplems coms 13 e dezembro de 2023 &5 1554
Para: Diana Filipa Perelra Cardoso <41 795@ufp.edu.pt=

Diana,

Pode ficar das 11h As 15h no Pisoe 0, junto ao Bakao de Informagies.

[Citagdao acubada)

Diana Filipa Perelra Cardose <41795@ufp.edupt= 13 de dezembro de 2023 a5 16:06
Para: DORD Ana =anaderoi@klepierre.com:=

Exma SrAna,
Agradepo imenso amanhd estarel na hora combinado e no local,
Corm oz melhores cumprimentos,

Diana Cardoso.
[Citagido acubkada)
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2002024, 16:28 Fundacgiao Fermando Pessoca Correio - Pedido de Autorizacio

{on) VG
m |FERMANDO PES50A Diana Filipa Pereira Cardoso <41 T85@ufp.edu, pt>

Pedido de Autorizagao

10 mansagens

Diana Filipa Pereira Cardoso <41 795 Eufp edu_pt= 2 de feveralro de 2024 &s 12:02
Para: dali@ishoppingcidededoponio.com
Cc: Marla Bastos <mabastosi@ufp.adu.pt=

Exmaia) Sria), administrador(a) do Shopping Cidade do Porio:

No dmbite da Licenciatura de Enfarmagem desamvalv vm Projsto de Investigagéo inttulado “Cuidades 3 Crisnga com fabre: conhacimants & atitudas dos pais” a. vanho por aste maio,
solicitar sutorizagio para & aplcagéo de um quastiondrio, a0s pais da criangas com idedes compreendidas entre os 2-10 anos da iade, qua frequantam o Shopping. .. Posteriomanta
sarlhes-a entregua um panfleto contendo as indicagbes da Diregao-Geral da Sadde sobra esta matéria.

A Equipa de recolha de dedos & constibuida por mim & por mais dois colegas e solicio a possiblidade de estar prasente no Shopping ... em diss a sorear de forma sleatdna, &té
slingirmas o praenchimanto da 60 quastionarios.

Solicito também a Wia colaboragdo na cedéncia da wuma masa ou algum supone para o preenchimento & colocagio dos questionanios e panflatos.
Esta Projeta da Invastigacio & orentado pala Prof Dra Manuela Amaral @ fol aproveso pela Coordenagéo da Escola Superior de Sadde-Farmando Passoa.
Em anexo a este padido segue o comprovativo da aprovecéo do projeto pela coordenacdo, o questanario @ o panflato,

Agradego a slengso que possa dispensar-ma. Flco a eguardar 8 W resposta, que desde [4, agredeco. Estou disponivel para responder & alguma questéo que considere perinente.
Recaba os meus melhores cumprimentos:

Diana Filipe Persira Cardoso

3 anaxos

+ Questionirio da febre do PG Diana Cardoso Versao Final 1 1) (2).pdf
SEEK

E Autorizagio da Coordenacio da UFP (1)gpdf
102K

4 Panfleto Verso Final (2) (3) 2} (3) (1)-pdf
800K

Marta Félix <marla telixfinevea, pl=
Para: Diana Filipa Pereia Cardoss <41795@ulp.edu.pl>, dal@shoppingeidasedeparo.com
Ce: Maria Basios <mabasios@ulp.edu.pl>, Femanda Antunes <larnanda.antunes@@nevoa.pl=

Beon tarde Cara Dhana,

Agradecems desde ji o seu coniagio quee mereceu o nossa methor atenga,

Estansos dispoaivers para vos receber ¢ colaborar com a vosss sgo, no entamto gostaria de fakas consgo pessoalimants.
Acha possivel agendanmes uma reunide no Shopping Cidade do Porta?

Fice a aguardor n sag resposia,

Orrigada.
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Diana Filipa Perelra Cardoso <41 7958 ufp.edupt= T de feverairo de 2024 &s 16:53
Para: Marta Félx <marta. felaiinevoa pt=

Exma Sra Marta Félix. Diretora do Shopping Cidade do Porto,
Boa tarde.
Agradego,desda [a. pela resposta ao mew pedido.

Estarai disponivel para uma reunido no Shopping Cidade do Porto, contudo neste momanto astou & realizar um ensing clinico no qual tenho um hordrio a8 cumprir, assim sendo @ caso
vossa excaléncia consentir eugiro algumas datas para a realizar:

- 1 de favarairo de 2024;

- 12 de feversiro da 2024;

- 13 de feversiro da 2024;

- 16 de feversiro da 2024,

Flco & eguardar resposta.

Com og melhores cumprimentos,
Diana Cardoso.

[CTlag R0 DU kana)

Marta Félix <marta fel xfnevea. pt= 7 de feveraiio de 2024 &3 16:57
Para: Diana Fillpa Perewra Cardoss <41 795 @ ulp.edu.pt=
Cc: Femanda Antunes <fernanda.antunes@nevoa pt=

Ban iards Carn Dhana,
Canforme passs canversa telefGaica, ficn combinads reunido pars as 14h30 o Shopping Crdsde da Porta no dia 9 de Fevereira,

Otbrignda ¢ and sexta-fiira

ICHzcS2 ocukadal

Marta Félix <marta.felix@nevoa.pt> 9 de fevereiro de 2024 as 14:53
Para: Diana Filipa Pereira Cardoso <41795@ufp.edu.pt>
Cc: Maria Bastos <mabastos@ufp.edu.pt=, Fernanda Antunes <fernanda.antunes@nevoa.pt>

Boa tarde Cara Diana Cardoso,
Quero agradecer-lhe antes de mais a sua visita ao Shopping Cidade do Porto ¢ referir-lhe que se soubesse que vinha de tao longe teriamos feito uma reunido online.

No entanto, informo que ficamos muito satisfeitos de a receber no Centro Comercial nos seguintes dias:

- 16, 19 e 22 de fevereiro das 1 2h as 19h.

https://mail.google.com/mail/u/1/?ik=977f3030c2&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r-5681943184589366780&simpl=msg-a:r443060227470127...  4/6

20/12/24, 16:28 Fundacéo Fernando Pessoa Correio - Pedido de Autorizacéo
Serdo providenciadas | mesa e 2 cadeiras no Piso 0 para que os nossos visitantes estejam confortiveis enquanto preenchem o questiondrio.
Aproveito para informar o contacto da nossa Central de Vigildncia (Telf. 226001772) para informar os vigilantes assim que chegar.

Obrigada e wm bom fim de semana!

Com as meus melhores cumprimentos,
MARTA FELIX

Diretora de Centro Comercial MIRA MAIA SHOPPING
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