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RESUMO

LIMA, T, B; USO DA PRATICA BASEADA EM EVIDENCIAS POR
FISIOTERAPEUTAS DO ESTADO DO CEARA, 2018, 52 fls, Trabalho de Conclusdo de
Curso (Bacharelado em Fisioterapia), Faculdade Vale do Salgado, Ic6-CE, 2018.

Introducdo: A PBE é definida como a utilizacdo de dados cientificos atuais onde os melhores
resultados serdo utilizados na tomada de decisGes clinicas.Com base em estudos sobre a PBE,
percebe-se a importancia dos profissionais buscarem atualizacdo de forma continua para
melhores resultados em sua pratica clinica e, dessa forma, melhorar o uso do embasamento
cientifico para que se tenha maior confiabilidade e precisdo nos seus atendimentos, sendo assim
0 uso da PBE indispensavel por estes profissionais. Objetivo: Avaliar o uso da PBE por
fisioterapeutas do estado do Ceard. Metodologia: Trata-se de um estudo do tipo descritivo
transversal com abordagem quantitativa, realizado por meio de redes sociais com
fisioterapeutas vinculados ao CREFITO-6. Para coleta de dados foi utilizado o questionario
sobre facilidades e habilidades no desenvolvimento do conhecimento em Fisioterapia e link de
acesso online criado atraves do Google Forms. Resultados: Participaram da pesquisa 49
profissionais, restando na amostra 44 participantes maior predominancia do sexo feminino com
idade entre 30 e 39 anos, tinham de 5 e 10 anos de formados, especializagdo em Terapia
Intensiva, Traumato-Ortopedia e Respiratoria, trabalhavam em média 31 a 40 horas semanais,
possuem outra fonte de renda além da fisioterapia. Tinham conhecimento sobre a PBE, estavam
confiantes em sua capacidade de encontrar e analisar criticamente artigos cientificos sobre suas
guestdes clinicas. Concluséo: Diante dos resultados apresentados, conseguimos concluir que
os fisioterapeutas cearenses usam a PBE em sua pratica clinica, conhecem seus principios e
concordam que a PBE melhora a qualidade do atendimento aos pacientes. A principal barreira
considerada pelos profissionais para o uso da literatura cientifica foi o tempo insuficiente
justificado pelas horas excessivas de trabalho. Pelo fato de termos uma amostra apenas de 44
participantes esse é um dos fatores limitantes do nosso estudo sendo necessario estudos com
uma maior propor¢do de participantes visto o nimero de fisioterapeutas vinculados ao
CREFFITO-6.

Palavras-chave: Pratica Clinica Baseada em Evidéncias. Fisioterapia. Medicina Baseada em
Evidéncias



ABSTRACT

LIMA, T, B; USE OF EVIDENCE-BASED PRACTICE BY PHYSIOTHERAPISTS
FROM THE STATE OF CEARA, 2018, 52 fls, graduation work (Bachelor of
Physiotherapy), Faculdade Vale do Salgado, Ic6-CE, 2018.

Introduction: The EPB is defined as the use of current scientific data where the best results
will be used in clinical decisions making. Based on studies about EPB it is perceived the
importance of professionals to seek continuous updating for better results in their clinical
practice and thus, to improve the use of the scientific base so as to have greater reliability and
precision in their attendance thus being the use of the EPB indispensable by these professionals.
Obijective: Evaluating the use of EPB by Physioterapists in the state of Ceara. Methodology:
This is a descriptive cross-sectional study with a quantitative approach, carried out through
social networks with physiotherapists linked to Crefito-6. For data collection we used the
guestionnaire about facilities and skills in the development of knowledge in physiotherapy and
online access link created through Google Forms. Results: A total of 49 professionals
participated in the study, with 44 participants being predominantly female with aged between
30 and 39 years old. They had 5 and 10 years of training, specialized in Intensive Care,
Traumatology and Orthopedics and Respiratory Therapy, working on average 31 to 40 hours a
week, have another source of income besides physical therapy. They were knowledge about
EBP, confident of their ability to find and critically analyze scientific papers on their clinical
issues. Conclusion: Given the results presented we conclude that the physiotherapists Ceara
use the EPB in their clinical practice, know their principles and agree that the EPB improves
the quality of care to patients. The main barrier considered by professionals for the use of
scientific literature was the insufficient time justified by the excessive hours of work. Because
we have asample of only 44 participants, this is one of the limiting factors of our study, and
studies with a higher proportion of participants were necessary, considering the number of
physiotherapists linked to Creffito-6.

Keywords: Evidence-Based Practice. Physical Therapy Specialty. Evidence-Based Medicine
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1 INTRODUCAO

A Fisioterapia € definida como uma ciéncia da salde que estuda, previne e trata
alteracBes cinético-funcionais que ocorrem em 0rgdos e sistemas do ser humano e teve sua
regulamentacdo profissional em 13 de outubro de 1969 pelo Decreto Lei n° 938 (COFFITO,
2018). A partir dai, surgiu a necessidade da busca por novas técnicas que precisem do
embasamento cientifico a fim de aprimorar e ampliar a base de conhecimento técnico para
atuacdo do profissional sendo o uso da Fisioterapia baseada em evidéncias extremamente
necessaria para ampliagdo e o amadurecimento da profissdo, melhorando a eficacia dos
atendimentos, promovendo o bem-estar dos pacientes, reduzindo assim gatos no tratamento
(SHIWA etal.,, 2011).

Com o0s novos meios de comunicacdo devido 0 acesso a internet, as informacdes
tornaram-se mais acessiveis. Assim, a producdo cientifica aumentou surgindo entdo duvidas
nos profissionais sobre a melhor escolha de tratamento a serem utilizados em seus
atendimentos, levando-os a procura de informaces para se avaliar, prevenir e diagnosticar
condi¢Bes clinicas em seus pacientes. Estas podem ser encontradas atraves de uma variedade
de suportes de informaces que incluem sites, periodicos, revistas e livros impressos ou
eletrdnicos, provenientes de congressos e cursos de nivel superior (VERSIANI et al., 2013).

Em estudos realizados nos Ultimos anos, percebe-se aumento consideravel na procura
de somar resultados cientificos a pratica clinica, bem como um aumento visivel dos cursos em
poés graduacdo e a quantidade de doutores em Fisioterapia. Teve-se um avanco relevante no
numero de pesquisadores em Fisioterapia doutores, onde em 1998 haviam 57 e em 2008 esse
nimero cresceu para 573, 0 que levou a um crescimento notavel na producdo cientifica. Na
tentativa de combinar as vivéncias individuais do ambiente clinico com as novas evidéncias
disponiveis através de investigacdes cientificas, surge a Pratica Baseada em Evidéncias (PBE).
Portanto, as experiéncias e habilidades do profissional ndo sdo substituidas por evidéncias e sim
devem ser agregadas a estas pois ele é capaz de avaliar e decidir qual protocolo de tratamento
sera mais adequado ao seu paciente (QUEIROZ, SANTOS, 2013).

Um marco importante para pesquisa em Fisioterapia foi a criacdo da base de dados
PEDro (Physiotherapy Evidence Dadabase). A PEDro € uma base de dados com estudos de
revisbes sistematica, pesquisas metodoldgicas, clinico aleatdrios e diretrizes para a pratica
clinica em Fisioterapia, foi criada com o objetivo de proporcionar maiores evidéncias em

eficacia nos atendimentos para fisioterapeutas e outros profissionais, promovendo buscas que
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possibilite esses profissionais avaliar suas técnicas e estratégias de atendimentos (PEDro,
2018).

A PBE é definida como a utilizacdo de dados cientificos atuais onde os melhores
resultados serdo utilizados na tomada de decisdes clinicas (SHIWA et al., 2017). Porém, as
evidéncias sdo mutaveis, ou seja, podem sofrer alteracdes ao longo do tempo com o surgime nto
de estudos de maior relevancia na classe, ressaltando assim a importancia da atualizacdo do
profissional para se ter maior confianca e eficAcia em suas praticas (QUEIROZ, SANTOS,
2013; VERSIANI et al., 2013).

Com base em estudos sobre a PBE, percebe-se aimportancia dos profissionais buscarem
atualizacdo de forma continua para melhores resultados em sua pratica clinica e, dessa forma,
melhorar 0 uso do embasamento cientifico para que se tenha maior confiabilidade e precisdo
nos seus atendimentos, sendo assim o uso da PBE indispensével por estes profissionais. Desta
forma, este trabalho avaliou o uso da PBE por fisioterapeutas do estado do Ceard, visando

identificar a adesdo destes e as principais barreiras ao uso de PBE.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Avaliar o uso da Pratica Baseada em Evidéncias por fisioterapeutas do estado do Ceara.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Tracar o perfil profissional de fisioterapeutas cearenses;
e Descrever em qual especialidade os fisioterapeutas cearenses mais utilizam a PBE;

o Identificar as principais barreiras para uso da PBE pelos fisioterapeutas cearenses.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 PRATICA BASEADA EM EVIDENCIA

A Pratica Baseada em Evidéncias € definida como a utilizacdo clara, criteriosa e
consciente das melhores pesquisas no empoderamento dos profissionais para as decisfes
clinicas e tratamento de individuos (SILVA, COSTA, COSTA, 2015). Os precursores do
desenvolvimento da PBE foram Suzanne Fletcher, John Hopkins e Robert Fletcher, em 1960
que tiveram como objetivo avaliar em artigos ndo somente as evidéncias das ciéncias
biomédicas, mas a sua aplicacdo clinica. Em 1967, orientado por David Sackett, foi criado o
primeiro curso de epidemiologia clinica. O Journal of American Medical Association (JAMA),
criou em 1981, um conjunto de artigos onde estes foram acrescentados em 1990, ao curso de
medicina da Universidade de McMaster no Canada através de definicoes da “Medicina
Cientifica” de Gordon Guyatt com o objetivo de ministrar medicina a beira do leito. Mas tarde,
David Sackett aprimorou essas definicbes com critérios para uma avaliacdo critica em artigos
cientificos. E em 1991 surgiu a designagdao “Medicina Baseada em Evidéncias” por Gordon
Guyatt. Assim, surgiram novas pesquisas de idéias sobre o assunto (SURE, DAHM, 2011).

A PBE envolve a integracdo dos melhores resultados da pesquisa clinica de alta
gualidade, o conhecimento e experiéncias clinicas do profissional e a preferéncias do paciente.
Sendo a pesquisa clinica de alta qualidade formada por estudos realizados em paciente e que
tenham uma precisdo em seus resultados. Ja a experiéncia e o conhecimento do profissional se
formam através da pratica clinica, com as experiéncias vivenciadas na profissdo e avaliacdo da
sua pratica para que se formem aspectos de diagndstico em um tempo curto, vantagem e
desvantagem individuais da pratica proposta levando em conta a vontade do paciente,
considerando seus valores e principios. A vontade do paciente, suas necessidades e principios
devem ser respeitadas e inseridos sempre que possivel na tomada de decisdo clinica (SILVA,
2017; HEBERT etal., 2011).

A percepcdo da PBE apareceu através da necessidade de conceitos sobre informacdes
de qualidade para prevencdo, diagnéstico, tratamento e prognéstico a partir de informacgGes
vélidas tendo como principais dificuldades publicacbes atuais em livros, informacgdes
fidedignas por especialistas e a falta de pratica eficaz nos cursos de educagdo continua (SILVA
et al., 2016).

Entretanto, varidveis como a falta de uma avaliagdo critica em evidéncias pelo

profissional, o idioma de publicacdo, a falta de acesso na integra de pesquisas, a politica, a
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cultura, a economia, equipamentos, competéncia na habilidade do fisioterapeuta e situacdes de
trabalho podem limitar a utilizacdo da PBE (SHIWA et al., 2017).

Para aplicar a PBE o profissional deve ter a capacidade de construir uma indagacdo
clinica, fazer conducdo da pesquisa cientifica nas bases de dados, classificar criteriosamente a
eficcia dos resultados em estudo e utilizar as evidéncias para as decisdes clinicas. Uma
dificuldade em alguma dessas fases pode ser uma barreira para a PBE, construcdo do
conhecimento, evolucdo e habilidades do profissional. (SILVA etal., 2016).

Para que se tenha acesso as pesquisas clinicas de alta qualidade, o profissional precisa
ter a capacidade de avaliar a hierarquia de evidéncias que ela possui. Dessa forma, para
pesquisas que busquem resultados de intervengdes, o0s estudos que possuem maiores evidéncias
sdo as revisdes sistematicas de ensaios clinicos randomizados, ja para busca de resultados sobre
salde como avaliacdo de diagndstico e prognésticos, o que difere das respostas para
intervencdes, as revisdes sistematicas de estudos de coorte sdo as que tem maior nivel de
evidéncias e para realizacdes de pesquisas sobre testes clinicos, &s andlises sistematicas de

estudos transversais, possuem o maior nivel de hierarquia (SARAGIOTTO, 2014).

3.2 FISIOTERAPIA

De acordo com o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO)
(2018), a Fisioterapia € definida como uma ciéncia da salde que estuda, previne e trata
alteracdes cinético-funcionais que ocorrem em 0Orgaos e sistemas do ser humano. O profissional
fisioterapeuta pode atuar na saude coletiva, consultdrios, hospitais, clinicas, ambulatorios,
centros de reabilitacdo, indUstria de equipamentos e na educacdo. As especialidades
reconhecidas sdo a fisioterapia aquatica, cardiovascular, dermatofuncional, acupuntura,
esportiva, neurofuncional, respiratdria, oncologia, osteopatia, quiropraxia, terapia intensiva,
traumato-ortopédica, salde da mulher, gerontologia e do trabalhado.

A Fisioterapia teve seus primeiros passos na antiguidade nos anos 4000a. C a 395d. C,
onde se utilizava de agentes fisicos para eliminar doencas da populacdo. Na China, em meio ao
ano de 2698 a. C, se descrevem as primeiras sinteses de cinesioterapia através da gindstica
curativa. Nesse mesmo periodo, na india, utilizava-se como recurso para evitar obstrucdo de
Orgdos exercicios respiratdrios. Quatro grandes acontecimentos marcam a historia da
Fisioterapia no interesse pela reabilitacdo: as duas guerras mundiais, o0 acelerado processo de
urbanizacdo, industrializacdo e o aumento nos acidentes de trabalho (DE VASCONCELOS et
al., 2013).
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No Brasil, a histéria da profissdo na Fisioterapia foi marcada pelo grande numero de
portadores de poliomielite, dos ex-combatentes com sequelas da Segunda Guerra Mundial e o
aumento das mutilagbes em acidentes de trabalho. A Associacdo Brasileira Beneficente de
Reabilitacdo (ABBR) criou no pais a escola de Reabilitacdo do Rio de Janeiro que em 1956 foi
a primeira instituicdo do Brasil a ter o curso de graduacdo em Fisioterapia com carater regular.
Com a luta de alguns profissionais pelo reconhecimento legal da profissdo e com o surgimento
do parecer 388/63 realizado no Conselho Federal de Educacdo por uma comissdo de peritos,
foi aprovado pelo Ministério da Educacdo e Cultura (MEC) em 10 de dezembro de 1963,
ficando reconhecidos os cursos de fisioterapia, definido que este teria duracdo de trés anos,
onde o profissional seria chamado de técnico em Fisioterapia (CAVALCANTE et al., 2011).

Contudo, aFisioterapia teve sua regulamentacdo profissional em 13 de outubro de 1969
pelo Decreto Lei n° 938 legitimando-se como profissdo exercida por um profissional de nivel
superior, diplomado por cursos e escolas reconhecidos, tendo como atividade privativa a
execucdo de técnicas e métodos fisioterapéuticos que tenham objetivo de restaurar, desenvolver
e conservar a capacidade fisica do paciente (COFFITO, 2018).

O principio da PBE esta cada vez mais interligado com a atuacdo do fisioterapeuta e
estes devem procurar ficar vigilantes quanto as atualizacbes nas pesquisas e oferta de
tratamentos com base em achados cientificos atuais, para realizar durante suas praticas clinicas
as bases da PBE (SARAGIOTTO, 2014).

A PEDro (Physiotherapy Evidence Database) é uma base de dados com evidéncias da
Fisioterapia, gratuita com mais de 38.000 trabalhos com principios da pratica clinica em
Fisioterapia, revisdes sistematicas, ensaios randomizados e guidelines o que proporciona
facilidades para a implementagdo da préatica baseada em evidéncias na fisioterapia com um
aumento na quantidade crescente em artigos e acesso de busca. A base de dados fornece link
com 0 acesso para o texto completo, sempre que for capaz. Todos os trabalhos sdo avaliados na
PEDro pela qualidade de forma independente, para guiar o usuario sobre informagdes
necessarias na atuacdo clinica. Em janeiro de 2018, havia na PEDro, 38.639 estudos de
diretrizes para a pratica clinica e revisbes sistematicas. Entre eles, tinha-se 30.476 eram ensaios
clinicos, 7.526 revisdes e 637 diretrizes. O grafico 1. llustra o nimero acumulado em revisdes,
estudos clinicos e diretrizes disponiveis em cada ano, mostrando o que o ndmero de estudos

clinicos esta dobrando-se a cada trés anos e meio (PEDro, 2018).



Gréfico 1. NUmeros de artigos acumulados em revisdes, estudos clinicos e diretrizes em cada ano.
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Fonte: PEDro. Disponivel em <<https://www.pedro.org.au/portuguese/downloads/pedro-statistics/>>Acesso em

19/02/2018

O banco de dados PEDro possui revisdes, diretrizes e estudos clinicos para todas as

especialidades da fisioterapia. O grafico 2, mostra a quantidade desses estudos acessiveis por

cada especialidade da Fisioterapia. As areas que possuem o maior ndmero de estudos sdo a

Fisioterapia cardiorrespiratoria e masculo esquelética (PEDro, 2018).

Gréfico 2. Estudos acessiweis por cada &rea da fisioterapia
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4 METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo do tipo descritivo transversal com abordagem quantitativa. O
estudo descritivo é caracterizado por observar, registrar, analisar e ordenar os dados sem
interferir nos resultados, objetivando a descricdo de caracteristicas de uma determinada
populacdo, englobando técnicas especificas na coleta de dados destacando entrevista,
formulario, questionério, teste e a observagdo (PRODANOV, FREITAS, 2013). Transversal e
descritivo pois 0 estudo buscara seus objetivos em um determinado periodo de tempo com a
populacdo-alvo, determinacdo dos dados da coleta e critérios para classificacdo, relatando
situacdes ou fenbmeno, analisando os integrantes da acuracia ou amostra, tendo como beneficio
baixo custo e raramente ocorre perda de dados (HOCHMAN et al., 2005).

4.2 LOCAL DE ESTUDO

O estudo foi realizado no Estado do Ceard que faz parte da jurisdicio do Conselho
Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da Sexta Regido (CREFITO-6). O CREFITO-
6 é localizado na Av. Rogaciano Leite, n°432, Bairro: Salinas, Cidade: Fortaleza — CE.

4.3 POPULACAO E AMOSTRA

A populacdo foi composta por fisioterapeutas do Estado do Ceara vinculados ao

CREFITO-6, que possui atualmente 6.784 fisioterapeutas.

4.3.1 Critérios de Inclusao

Foram incluidos no estudo fisioterapeutas com registro ativo no CREFITO-6 e que

estivessem em exercicio profissional.

4.3.2 Critérios de Exclusédo

Foram excluidos os individuos que ndo deram seu consentimento por meio do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e que ndo completaram a resolucdo do

questionario de avaliacao.
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4.4 INSTRUMENTO E PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

Os profissionais foram recrutados durante os meses de julho a outubro de 2018 através
de redes sociais (Facebook, Instagram, WhatsApp), de maneira voluntaria eram convidados a
acessar o link da pesquisa (APENDICE A), que puderam respondé-lo no local e horério que
Ines foi conveniente. Para a coleta de dados, foi utilizado o Questionario sobre facilidades e
habilidades no desenvolvimento do conhecimento em Fisioterapia (ANEXO A), criado por
Jette et al. (2013), que teve sua adaptacdo transcultural para o portugués por Queiroz e Santos
em 2013. O mesmo possui 47 perguntas objetivas e subjetivas, divididas em trés dominios que
contemplam dados sociodemograficos, o campo de trabalho e campo de conhecimento em
Fisioterapia. A criacdo, 0 acesso e os esclarecimentos de como respondé-lo foi realizado através

do Google Forms, que possibilita criacdo de questionarios online.

4.5 ANALISE ESTATISTICA DOS DADOS

Os dados foram tabulados no software Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versdao 23.0. Os resultados estdo apresentados em frequéncia e porcentagem,

apresentados em gréaficos e tabelas.

4.6 ASPECTOS ETICOS E LEGAIS

O projeto foi previamente enviado ao Comité de Etica do Centro Universitario Dr. Le&o
Sampaio (UNILEAO) e seguiu a normativa contida na resolucdo 466/2016. Todos o0s
participantes assinalaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (ANEXO B)
e 0 Termo Pds-Consentimento (ANEXO C), anexado ao link para responder a pesquisa.

A pesquisa ndo trazia nenhum tipo de desconforto e apresentava um risco minimo que
era o0 vazamento de informagdes, mas que foi reduzido mediante arquivo dos dados em local
confidencial e de acesso somente da pesquisadora. Como beneficio do estudo foi possivel
avaliar e possibilitar aimplementacdo do uso da pratica baseada em evidéncias por profissionais

de fisioterapeutas cearenses.



5 RESULTADOS

O estudo foi realizado com 49 profissionais de Fisioterapia do estado do Ceara
vinculados ao CREFITO-6, recrutados de forma voluntaria através das redes sociais. Do total
de participantes, 2 foram excluidos por ndo estarem em exercicio da profissdo e 3 por ndo

responderem completamente ao questionario de avaliagdo, restando assim, na amostra final 44

participantes.

Os dados sociodemograficos dos participantes da pesquisa encontram-se na Tabela 1.

Observamos maior predominancia do sexo feminino (68,2%) e 0 maior nimero de participantes

tinha idade entre 30-39 anos (50%).

Tabela 1. Dados sociodemograficos dos participantes da pesquisa

N =44 %
Sexo
Feminino 30 68,2%
Masculino 14 31,8%
Idade
20-29 19 43,2%
30-39 22 50,0%
49-49 3 6,8%
Tempo de conclusdo da graduacgédo
<5 14 31,8%
5-10 20 45,5%
11-15 8 18,2%
>16 2 4,5%
Tipo de instituicdo na qual se graduou
Publica 2 4,5%
Privada 42 95,5%
Especialidade profissional ou académica
Sim 34 77,3%
Néo 10 22,7%
Maior grau de formacdo concluido
Graduacéo 10 22,7%
Especializagdo lato sensu 23 52,3%
Mestrado 8 18,2%
Doutorado 3 6,8%

Abreviagdes: N = nimero de participantes

A maior parte dos Fisioterapeutas (45,5%) tinham entre 5 e 10 anos de formados,
concluiram sua graduacdo em instituicbes privadas (95,5%) e 73,3% graduaram-se no estado

do Ceara. 77,3% possui especializacdo académica ou profissional reconhecida pelo COFFITO,
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elas Terapia Intensiva (31,8%), Traumato-Ortopedia (15,9%), Respiratoria (11,4%).

Conforme descritas no Grafico 3.

Grafico 3. EspecializacBes dos Fisioterapeutas Cearenses
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Os dados referentes ao maior grau de instrucdo dos participantes encontram-se no

Grafico 4. Encontrou-se que apenas 3 fisioterapeutas, que representa 6,8% do total, possuiam

doutorado e 18,2% possuiam mestrado. Entretanto, quando questionados se pretendiam

progredir com um grau avangado no futuro 68,2% responderam que sim.

Gréfico 4. Grau de instrucdo dos Fisioterapeutas Cearenses
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Os dados referentes ao campo de trabalho estdo apresentados na Tabela 2. A média de

horas trabalhada por semana pelos participantes foi de 31 a40 horas semanais (43,2%), atendem

por dia menos de cinco pacientes (34,1%) e 27,3% atendem apenas um paciente por vez, com

duracdo em média de 41 a 60 minutos (45,5%) para cada atendimento e 56,8% dos participantes

relataram que em seu local de trabalho ha menos que cinco fisioterapeutas

Tabela 2. Dados referentes ao campo de trabalho

N=44 %
Média de horas trabalhadas por semana
<20h 8 18,2%
20-30h 6 13,6%
31-40h 19 43,2%
>41h 11 25,0%
Média de pacientes atendidos por dia
<5 15 34,1%
6-10 12 27,3%
11- 15 7 15,9%
> 16 5 11,4%
Na&o trato pacientes 5 11,4%
Numero de pacientes atendidos ao mesmo tempo
1 12 27,3%
2 4 9,1%
3 3 6,8%
>4 2 4,5%
Nenhum 23 52,3%
Média de duracdo do atendimento (em minutos)
<30 3 6,8%
30-40 19 43,2%
41-60 20 45,5%
>60 2 4,5%
<30 3 6,8%
Média de fisioterapeutas no local de trabalho
<5 25 56,8%
6-10 5 11,4%
11-15 6 13,6%
>16 8 18,2%

Abreviagdes: N = nimero de participantes

Quanto amédia salarial, aproximadamente 56,8% dos fisioterapeutas recebem referente

aum més de trabalho renda mensal média de R$ 1.001,00 a 5.000,00. 31,8% afirmam receber

mais que R$ 5.000,00 de renda mensal e somente 9,1% afirmam receber entre R$ 500,00 e

1.000,00. Cerca de 81,8% ndo atende em plano de saide. Em relacdo a satisfagdo com a

profissdo 47,7% dos fisioterapeutas disseram estar satisfeitos, 29,5% muito satisfeitos, 11,4%

responderam estar neutros quanto a satisfacdo com a profissdo e 11,3% poucos satisfeitos.
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A maior parte dos profissionais (70,5%) ndo possui outra renda independente da
fisioterapia. Dentre o0s que possuem outra fonte de renda (29,5%) estes recebem das seguintes
fontes: docéncia (22,7%), bolsista do Governo Federal (CNPq) como Pesquisador (2,3%),
consultor (2,3%) e personal trainer de idosos (2,3%).

Quando questionados sobre o local onde os atendimentos séo realizados, a maioria
respondeu que os atendimentos acontecem em unidade hospitalar (22,7%), cuidados
domiciliares (20,5%) ou que sdo proprietarios de clinica privada (18,2%). Em relacdo a area de
atuacdo, a maioria dos participantes atende de trés a cinco areas distintas, 52,3% atendem
pacientes com patologias ortopédicas, 50,0% neurolégicos, 40,9% respiratorios (Grafico 5).

Graéfico 5. Area de atuagdo dos fisioterapeutas
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No campo de conhecimento, 90,9 % dos fisioterapeutas afirmaram participar uma vez
por ano de cursos de educagdo continuada e além disso, 86,4% disseram participar de
congressos cientificos. A maioria dos profissionais (63,6%) afirmou ler em média de 2 a 3
artigos/més e 47,7% dos participantes disseram usar quase sempre os resultados encontrados
em artigos cientificos na pratica clinica. Cerca de 54,5% afirmaram utilizar os bancos de dados
LILACS, SciELO e PEDro em pesquisas relevantes e 68,2% tem acesso as bases de dados na
internet tanto em casa como no local de trabalho, ja 22,7% disseram conseguir acessar as bases
de dados somente em casa. A maior parte (65,9%) dos participantes disseram ndo ter acesso as
revistas cientificas impressas (Gréafico 6).

Gréfico 6. Busca de conhecimento continuada dos Fisioterapeutas Cearenses
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Quando questionados sobre o incentivo para uso dos resultados atuais de investigacdes
das pesquisas cientificas nos seus locais de trabalho, 40,9% dos participantes mostraram-se
neutro. 27,3% concordaram ter recebido treinamento com estratégias para busca de literatura
online relevante. 50% dos profissionais disseram ser confiantes na capacidade de analisar
criticamente artigos cientificos e 47,7% declararam estar confiantes em sua capacidade de

encontrar artigos cientificos sobre suas questdes clinicas.
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Aproximadamente 93,2% dos profissionais afirmam ter conhecimento sobre Prética
Baseada em Evidéncias e 36,4% destes asseguram que aprenderam as bases da PBE como parte
de sua preparacdo académica. Alm disso, 56,8% concordaram totalmente que a PBE é
necessaria para a pratica da fisioterapia, porém somente 38,6% concordaram totalmente com o
fato de utilizarem a PBE em suas praticas clinicas. Enquanto isso, 50,0% concordam totalmente
que a PBE melhora a qualidade do atendimento fisioterapéutico ao paciente. 34,1 % dos
participantes discordam, 27,3% ficaram neutros e 15,9% concordaram que falta fortes

evidéncias cientificas para a maioria das investigacdes que usam com seus pacientes (Grafico
Grafico 7. Conhecimento sobre a PBE dos Fisioterapeutas Cearenses
120
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Legenda: 1= Aprendias bases da PBE, como parte daminha preparagdo académica, 2= Aplicar aPBE é necesséria
para a pratica da fisioterapia, 3= Uso a PBE em minha prética clinica, 4= PBE melhora a qualidade do
atendimento ao paciente, 5= PBE n&o leva em conta as limitacdes da pratica clinica, 6= Falta fortes
evidéncias cientificas para a maioria das investigacdes que eu uso com meus pacientes, 7= PBE néo leva
em conta as preferéncias do paciente, 8= PBE ajuda-me a tomar decisdes tratamento dos pacientes, 9=
Incorporacdo da PBE coloca uma responsabilidade demasiada sobre o fisioterapeuta, 10= Ganho
financeiro ird aumentar ao incorporar a PBE, 11= Interessado em aprender ou aprimorar as habilidades

para PBE, 12= Preciso aumentar o uso de evidéncias cientificas em minha pratica.
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Cerca de 15 (34,1%) dos participantes afirmaram que a PBE ndo leva em conta as
limitacdes da pratica clinica, enquanto 14 (31,8%) discordaram que a PBE ndo leva em conta
as preferéncias do paciente. Contudo a maioria 23 (52,3%) concordaram que a PBE ajuda a
tomar decisbes no que diz respeito ao tratamento dos pacientes. Quanto a incorporacdo da PBE
colocar uma responsabilidade demasiada sobre o fisioterapeuta 16 (36,4%) dos participantes
concordaram e 14 (31,8%) fisioterapeutas discordaram que seu ganho financeiro ird aumentar
ao incorporar a PBE (Grafico 7).

A maioria dos profissionais (45,5%) marcou estar totalmente de acordo pelo fato de
estarem interessados em aprender ou aprimorar suas habilidades para o uso da PBE, 24 (54,5%)
confirmaram que precisam aumentar o uso de evidéncias cientificas em suas préticas clinicas
(Gréfico 7).

Quando questionados sobre as barreiras para 0 uso da literatura cientifica na préatica
clinica, a barreira considerada mais importante pelos fisioterapeutas foi o tempo insuficiente.
Como segunda barreira esteve a falta de habilidade em pesquisar artigos, e a falta de fonte de

informacGes foi considerada como a terceira barreira mais importante (Gréafico 8).

Gréfico 8. Trés principais barreiras para o usoda literatura cientifica em ordem de importancia (1% 2%e
32 barreira).
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Legenda: 1= Tempo insuficiente, 2= Falta de fonte de informagfes, 3= Falta de habilidades em pesquisar, 4=Fraca
capacidade de apreciar criticamente a literatura cientifica, 5= Falta de generalizacdo dos achados na
literatura cientifica para a minha populagédo de pacientes, 6= Incapacidade de aplicar os resultados das
investigacOes cientificas para pacientes com caracteristicas Gnicas, 7= Falta de compreensdo da analise

estatisticas, 8= Falta de apoio coletivo entre meus amigos de trabalho, 9= Falta de interesse
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6 DISCUSSAO

Nossa pesquisa avaliou o uso da Pratica Baseadas em Evidéncias por Fisioterapeutas
Cearenses. Eles informaram possuir conhecimento sobre a PBE e estarem confiantes em sua
capacidade de encontrar e analisar criticamente artigos cientificos sobre suas questdes clinicas,
fazem leitura em média de 2 a 3 artigos por més e participam pelos menos uma vez ao ano de
cursos em educacdo continuada e congressos cientificos. Confirmaram utilizar a PBE em sua
pratica clinica visto que a consideram como necessaria para a pratica da fisioterapia e que
implementar o uso da PBE melhora a qualidade do atendimento ao paciente. Os achados do
nosso estudo foram semelhantes aos encontrados por Silva et al. (2015), Queiroz, Santos (2003)
e Jette et al. (2003) onde os fisioterapeutas conheciam a PBE, consideravam seu uso importante
na préatica clinica e que os achados de pesquisas relevantes ajudam atomar decisbes com seus
pacientes, além disso, os participantes dessas pesquisas também afirmaram que a qualidade do
atendimento melhora quando a literatura cientifica é utilizada como base.

A maior parte dos profissionais que participaram do nosso estudo possuem faixa etaria
de 30 a 39 anos e uma predominancia do sexo feminino, a maioria possui como maior grau de
instrucdo especializacdo lato sensu, ficando em menor porcentagem doutorado e mestrado
respectivamente. Esses dados sdo semelhantes a populagdo dos resultados encontrados por Jeet
et al. (2003) que, em seu estudo com 484 fisioterapeutas nos Estados Unidos que eram membros
da American Physical Therapy Association (APTA) 71% da amostra eram mulheres, 31,4%
com idade de 30 & 39 anos e o menor grau alcangado foi doutorado (42,6%) e mestrado (1,7%).
Em contrapartida, a maioria dos profissionais do nosso estudo pretende progredir com um grau
avancado. As areas com maior especializagdo foram Terapia Intensiva, Trauma-Ortopedia e
Respiratdria e entre os fisioterapeutas que tinham doutorado possuiam especializacdo em
fisioterapia respiratoria. Segundo abase de dados em fisioterapia baseada em evidéncias PEDro
(2018), a fisioterapia cardiorrespiratoria possui uma media de 6.000 a 8.000 artigos cientificos
entres estudos clinicos, revisbes sistematicas e diretrizes.

Os participantes disseram trabalhar em média de 31 a 41 horas semanais, atender menos
de cinco pacientes por dia. O local onde trabalham possui menos de cinco fisioterapeutas e
recebem uma renda mensal de R$ 1.001,00 & 5.000,00, a maioria esta satisfeito com a profissao
porem 29,5% possuem outra ocupacdo independente da fisioterapia. Segundo o COFFITO
(2018), pela Lei n° 8.856/1994 os profissionais de Fisioterapia ficaram sujeito a prestacéo
maxima de 30 horas semanais de trabalho o que ndo corrobora com as horas trabalhada pelos

inquiridos neste estudo. O piso salarial de acordo com o Sindicato dos Fisioterapeutas e
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Terapeutas Ocupacionais do Estado do Ceard (SINFITO-CE, 2018) pela convengdo coletiva do
trabalho de 2017/2018 € de R$ 2.387,00. Existe ainda um Projeto de Lei 988 criado em 2015
aguardando votacdo em camara, no qual adiciona um dispositivo a Lei n° 8.856, onde estabelece
que o piso salarial minimo para a categoria seja de R$4.650,00. Os resultados da média salarial
em nosso estudo estdo de acordo com o piso sindical estabelecido pelo SINFITO-CE entretanto
0s participantes possuem um excessivo aumento na jornada de trabalho e outra ocupacdo além
da fisioterapia.

Grande parte dos fisioterapeutas discordaram que falta fortes evidéncias cientificas para
a maioria das investigacdes que usa com seus pacientes e isso deve ser enfatizado pelo fato de
que a fisioterapia teve um grande avango em acesso a pesquisa contribuindo assim para o
aumento da producdo cientifica na classe com a criagdo em 1999 da base de dados PEDro por
um grupo de fisioterapeutas australianos do Centro de Fisioterapia Baseada em Evidéncias da
Universidade de Sydney, que contem estudos de intervencGes eficaz em fisioterapia, com
acesso gratuito para profissionais e estudantes, utilizada por fisioterapeutas em mais de 80
paises para facilitar o uso da melhor evidéncia na pratica (SHIWA etal., 2011)

Boa parte dos participantes consideram que a PBE ndo leva em contas as limitagdes da
pratica clinica o que pode levar aos profissionais do estudo realizar seus atendimentos pelas
condicBes encontradas na pratica. Em contrapartida a maioria concordam que a PBE leva em
conta as preferéncias do paciente pois ajuda a tomar decisdes no tratamento dos pacientes o que
demonstra que os profissionais que participaram do estudo conheciam os principios utilizados
para se fazer PBE que sdo: saber formular uma indagacdo clinica, realizar buscar em bancos de
dados, avaliar criticamente as evidéncias e aplicar os resultados na pratica de acordo com as
escolhas dos pacientes (SILVA, COSTA, COSTA, 2015).

A principal barreira encontrada pelos participantes para o uso de literatura cientifica na
pratica clinica foi o tempo insuficiente e isso pode ser justificado pelo aumento da jornada de
trabalho semanal dos participantes e, além disso, maior parte revelou possuir outra ocupagédo
independente da fisioterapia. Uma revisdo sistematica realizada por Silva et al. (2015),
observou que a maior barreira ao uso da PBE entre os fisioterapeutas foi o tempo limitado a
parte de 31,2 % para 93,9% dos participantes. Em estudo realizado por Queiroz, Santos, (2013)
com fisioterapeutas de Florianopolis, o tempo insuficiente foi também considerado a principal
barreira a0 uso da PBE. Em resultado encontrado por Vélez et al. (2015) como 1.064
fisioterapeutas colombianos uma boa parte dos profissionais afirmou que para utiliza a PBE em
seu local de trabalho necessitava de um tempo maior para fazer pesquisa e em seguida analisar,

utilizar e incorporar a PBE na prética clinica. O autor ainda intensifica o fato de que uma grande
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porcentagem dos participantes trabalha em media de 31 horas semanais ou mais o que coincide
com os resultados em nosso estudo, tornando-se uma barreira a PBE. O tempo restrito para
leitura é fundamental na avaliacdo e adequacdo dos resultados de investigacdo (QUEIROZ,
SOUZA, 2013).

A segunda barreira considerada pelos fisioterapeutas foi a falta de habilidades em
pesquisas cientificas e outros consideram como terceira a falta de fonte de informacGes. A
maioria (54,5%) dos participantes no estudo usam os bancos de dados LILACS, SciELO e
PEDro em pesquisas cientificas relevante. Porém os participantes disseram estar interessados
em aprender ou aprimorar suas habilidades para o uso da PBE e aumentar uso de evidéncias
cientificas em suas praticas clinicas. Segundo Silva, Costa, Costa, (2015), o Brasil tem uma
gama de acesso a base de dados entretanto, para utiliza-las de maneira adequada, € fundamental
uma capacitacdo que propicie aos fisioterapeutas habilidades com estratégias especificas para
busca da PBE enfatizando as bases de dados que é o segundo principio para aplicar a PBE. E
ao compreender 0s passos da PBE, o fisioterapeuta torna-se capaz de realizar atendimento com

maior eficacia, consequentemente reduzindo custos no que diz respeito a saude.
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7 CONCLUSAO

Diante dos resultados apresentados, conseguimos concluir que os fisioterapeutas
cearenses usam a PBE em sua préatica clinica, conhecem seus principios e concordam que a
PBE melhora a qualidade do atendimento aos pacientes. A principal barreira considerada pelos
profissionais para o uso da literatura cientifica foi o tempo insuficiente justificado pelas horas
excessivas de trabalho. Pelo fato de termos uma amostra apenas de 44 participantes esse € um
dos fatores limitantes do nosso estudo sendo necessario estudos com uma maior propor¢édo de

participantes visto o nimero de fisioterapeutas vinculados ao CREFFITO-6.
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APENDICE A - MODELO DE CONVITE DIVULGADO EM REDES SOCIAIS

FVS

Crescendo com Vocé!

“RAPEUTAS CEARENSES,
] -ril':lmr”ji\1.-'. DA

ratica base: m evidéncia

DISPONIVEL ND LINK ABAIXO

Prezado Sr(a)

Estamos realizando uma pesquisasobre o USO DA PRATICA BASEADA
EM EVIDENCIAS POR FISIOTERAPEUTAS DO ESTADO DO CEARA que
tem por objetivo avaliar a implementacdo da Praticas Baseada em Evidéncias por
fisioterapeutas cearenses. O questionario é confidencial e contém perguntas
objetivas e subjetivas, divididas em trés dominios que contemplam dados
sociodemogréficos, campo de trabalho e conhecimento em fisioterapia.

Desta forma, convidamo-los a fazer parte da nossa pesquisa. O
preenchimento do questionario tem duragdo de aproximadamente 15 minutos e todas
as informacdes coletadas serdo utilizadas exclusivamente para fins cientificos.

Desde ja agradeco sua colaboragao!

- Abaixo segue o link do questionario

https://goo.gl/forms/7NXNGQVZBXXjezzsl
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ANEXO A - QUESTIONARIO SOBRE FACILIDADES E HABILIDADES NO
DESENVOLVIMENTO DO CONHECIMENTO EM FISIOTERAPIA

Link para acesso: <https//goo.gl/forms/7TNXNGQVZBXXjezzsl >

Dados sociodemograficos:

Cidade onde atua | |

1. Sexo
0] Feminino [ Masculino
2. ldade
0] 20- 29 ] 30-39 [J 40-49 0 >50
3. Ha quanto tempo vocé concluiu a graduagdo?
O<s [ 5-10 0J11-15 >16
4. Vocé se graduou em uma instituicao:
L] Piblica  [Privada
Qual estado? | |
5. Vocé temalguma especialidade profissional ou académica reconhecida pelo COFFITO?
L1 Sim 0] Néo

Se sim, selecione a (as) especialidade(s)

[ Fisioterapia aquatica
U] Cardiovascular

0J Dermatofuncional
0] Acupuntura

[ Esportiva

U Neurofuncional

U] Respiratoria

O Oncologia

[ Osteopatia

U Quiropraxia

O] Terapia Intensiva

U] Satde da mulher

O] Gerontologia

U Fisioterapia do trabalho

L Traumato-ortopedia


https://goo.gl/forms/7NXNGQVZBXXjezzs1

6.

10.

11.

12.
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Qual é o seu mais alto grau de formacdo concluido?
[ Graduacio

[ Especializagio latu sensu

[] Mestrado

LI Doutorado

(] Pés-doutorado

[J Outros

Se vocé ndo possui um grau avancado, vocé pretende prosseguir um no futuro?
LIsim [ N4o [J Nao sei U Jatenho grau avancado

Campo de trabalho:

Em média, gquantas horas por semana voceé trabalha?

<20h [20-30h [ 31- 40h L>41h

Em média, quantos pacientes vocé atende por dia?

<5 [ 6-10 [ 11- 15 O > 16 [J Néo trato pacientes
Quantos fisioterapeutas estdo no seu local de trabalho?

O< 5 [ 6-10 0 11- 15 O > 16

Marque o local onde vocé faz a maioria dos atendimentos aos pacientes
[J Unidade Hospitalar

L Clinica privada (proprietario)

U Clinica privada (contrato)

[ Posto de sadde

U] Cuidados domiciliares

[ Sistema escolar

0 Universidade

L] Consultério

L] Outros

Marque as areas que descrevem 0s pacientes que vocé atende.

[] Taumato-ortopédica
L] Neuroldgica

U Cardiovascular

[J Reumatdlogica

[ Respiratoria

L1 Neonatal/ prediatrica
U Gerontologia



42

[ Satide da mulher
[J Dermatofuncional
] Esportiva
[ Saude do trabalhador
1 Oncoldgica
(] Terapia Intensiva
13. Quantos pacientes em média vocé atende ao mesmo tempo?

1 02 3 >4 [ Nenhum
14. Quanto dura em média um atendimento?
[J <30 min T 30-40 min 0 41-60min 0O > 60 min

15. Quanto vocé ganha em por atendimento?
[JR$ 5,00-10,00 [JR$11,00-30,00 [JR$35,00-50,00 [ >R$50,00
16. Quanto o plano de satde paga por atendimento?
[R$ 5,00 - 10,00 [IR$11,00 - 30,00 [ R$ 35,00 -50,00 0 >R$ 50,00 O
Na&o atendo plano de satde
17. Seu salério referente a um més de trabalho corresponde ha:
[J< R$ 500,00
[J R$500,00 — 1.000,00
[J R$ 1.001,00 -5.000,00
L1 >R$ 5.000,00
18. Qual grau de satisfacdo com a profissdo de fisioterapia?
LI Muito satisfeito [ Satisfeito [ Neutro [ Pouco satisfeito L1 N#o satisfeito
19. Vocé possui graduacdo em outra area?
LISim LIN&o

Em caso afirmativo qual? | |

20. Vocé tem outro trabalho/ renda independente da fisioterapia?
LISim LIN&o
Em caso afirmativo qual? | |

Campo de conhecimento em fisioterapia:

21. Vocé participa ao menos uma vez por ano de curso de educagéo continuada?
U Sim U N&o

22. Vocé pertence a alguma sociedade ou associagdo profissional de fisioterapeutas?
LISim LN&o

Em caso afirmativo qual? | |

23. Vocé costuma participar de congresso cientifico?



24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.
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[1Sim [IN&o

Em média, gquantos artigos relacionados a préatica clinica vocé Ié em um més?

[ Nenhum 0 2-5 O 6-10 [ 11-15 O >16

Uso artigos cientificos que leio e os resultados dessas investigagdes em minha pratica
clinica.

[1Sempre [1Quase sempre [ As vezes [IRaramente [J Nunca

Uso LILACS, SciELO, PEDro ou outros bancos de dados para pesquisa de literatura
relevantes para a pratica clinica.

[1Sempre [1Quase sempre [J As vezes [JRaramente [J] Nunca

Tenho acesso a pesquisas atuais através de revistas cientificas, na sua forma impressa.
01 Sim L] N3o

Onde vocé tem condi¢des de acessar internet e bases de dados?

[J No meu local de trabalho

[J Em minha casa

L1 No meu local de trabalho e em minha casa

L1 Outros

Meu local de trabalho incentiva o uso dos resultados de investigacfes atuais (recentes)
na pratica clinica.

U Discordo totalmente [ Discordo L] Neutro L Concordo totalmente L1 Concordo
totalmente

Tenho recebido treinamento formal em estratégias de busca para encontrar literatura
online relevante a minha prética clinica.

[ Discordo totalmente [ Discordo L] Neutro [ Concordo [J Concordo totalmente
Eu recebi treinamento formal em avaliagdo critica de artigos cientificos como parte da
minha preparacdo académica.

U Discordo totalmente [ Discordo L] Neutro L1 Concordo L1 Concordo totalmente
Estou confiante na minha capacidade de andlise critica de artigos cientificos.

[ Discordo totalmente [ Discordo [J Neutro [J Concordo [J Concordo totalmente
Estou confiante na minha capacidade de encontrar artigos cientificos relevantes para
minhas questdes clinicas

U Discordo totalmente [ Discordo L] Neutro LJ Concordo U Concordo totalmente
Classifique suas 3 maiores barreiras para o uso da literatura cientifica (artigos impressos
e online) na sua pratica clinica (Classifique em 1,2 e 3, considere a 12 mais importante)

U Tempo insuficiente
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[] Falta de fonte de informagGes

[ Falta de habilidades em pesquisar

U Fraca capacidade de apreciar criticamente a literatura cientifica

[] Falta de generalizagio dos achados na literatura cientifica para a minha populacdo de

pacientes

[] Incapacidade de aplicar os resultados das investigacdes cientificas para pacientes

com caracteristicas Unicas.

L] Falta de compreensdo da analise estatisticas

[] Falta de apoio coletivo entre meus amigos de trabalho

[ Falta de interesse

Beneficios e limitagcdes percebido na Pratica Baseada em Evidéncia (PBE)
35. Vocé tem conhecimento sobre a Prética Baseada na Evidéncia?

0 Sim [ N&o

Se a resposta for sim responda as questfes abaixo.
36. Eu aprendi as bases da PBE, como parte da minha preparacdo académica

[ Discordo totalmente [ Discordo [J Neutro [J Concordo [J Concordo totalmente
37. Aplicar a PBE é necessaria para a pratica da fisioterapia

U Discordo totalmente U Discordo U Neutro LI Concordo L1 Concordo totalmente
38. Eu uso a PBE em sua prética clinica diaria

U Discordo totalmente LI Discordo U Neutro 1 Concordo L1 Concordo totalmente
39. A PBE melhora a qualidade do atendimento ao paciente

U Discordo totalmente [ Discordo [ Neutro L1 Concordo L] Concordo totalmente
40. A PBE ndo leva em conta as limitages da pratica clinica.

U Discordo totalmente [ Discordo L] Neutro L1 Concordo L] Concordo totalmente
41. Estdo faltando fortes evidéncias cientificas para a maioria das investigacbes que eu uso

com meus pacientes

U Discordo totalmente LI Discordo U Neutro 1 Concordo L1 Concordo totalmente
42. A PBE ndo leva em conta as preferéncias do paciente.

U Discordo totalmente [ Discordo L] Neutro LJ Concordo LI Concordo totalmente
43. A PBE ajuda-me a ajuda a tomar decisdes sobre o tratamento dos pacientes.

U Discordo totalmente [ Discordo [ Neutro LJ Concordo U Concordo totalmente
44. A incorporacdo da PBE coloca uma responsabilidade demasiada sobre o fisioterape uta.

[ Discordo totalmente [ Discordo LI Neutro L1 Concordo L1 Concordo totalmente

45. Meu ganho financeiro ira aumentar ao incorporar a PBE na minha prética clinica
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[] Discordo totalmente [ Discordo [ Neutro [ Concordo L1 Concordo totalmente
46. Estou interessado em aprender ou aprimorar as habilidades necessarias para incorporar

PBE em minha pratica.

[] Discordo totalmente [ Discordo L1 Neutro [ Concordo L1 Concordo totalmente
47. Eu preciso aumentar o uso de evidéncias cientificas em minha pratica diaria

[] Discordo totalmente [ Discordo [ Neutro [J Concordo [] Concordo totalmente
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ANEXO B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

FVS

Crescendo com Vocé!

Prezado Sr.(a),

A Sra. Ana Carolina Lustosa Saraiva, CPF 025.221.323-85, docente da Faculdade Vale
do Salgado (FVS), esta realizando a pesquisa intitulada Uso da Pratica em Evidéncias por
Fisioterapeutas do Estado do Ceard que tem como objetivo geral avaliar a utilizacdo de
Praticas Baseada em Evidéncias por fisioterapeutas do estado do Ceara. NGs buscamos ainda,
tracar o perfil profissional de fisioterapeutas cearenses; descrever em qual especialidade os
fisioterapeutas cearenses mais utilizam a PBE, identificar as principais barreiras para uso da
PBE pelos fisioterapeutas cearenses. Para isso, estamos desenvolvendo um estudo que consta
das seguintes etapas: pedido de autorizacdo para realizar da pesquisa ao Comité de Etica em
Pesquisa, convite de maneira voluntaria através de redes sociais (Facebook, Instagram,
WhatsApp) para acessar o link da pesquisa, assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e o Termo de Consentimento pés-esclarecido que serd enviado através das redes
sociais anexado junto ao questionario da pesquisa.

Por essa razdo, convidamo-los a participar dessa pesquisa. Sua participacdo consistira
em responder um questionario online via correio eletronico. O instrumento utilizado n&o
causara nenhum constrangimento aos sujeitos do estudo.

Para a coleta dos dados, utilizaremos o instrumento Questionario sobre facilidades e
habilidades no desenvolvimento do conhecimento em Fisioterapia. O acesso serd através da
ferramenta Google Forms, cujo de link para acesso sera enviado via redes sociais (Facebook,
Instagram, WhatsApp). A pesquisa nao traz nenhum tipo de desconforto e apresenta um risco
minimo que seria 0 vazamento de informacfes, mas que sera reduzido mediante arquivo dos
dados em local confidencial e de acesso somente da pesquisadora.

Os beneficios esperados com este estudo sdo no sentido de avaliar e possibilitar a
difusdo do uso da pratica baseada em evidéncias por profissionais de fisioterapeutas cearenses.

Toda informacdo que o(a) Sr.(a) nos fornecer seré utilizada somente para esta pesquisa.
As respostas, dados pessoais, serdo confidenciais e seu nome ndo aparecerao em questionarios,

fitas gravadas, fichas de avaliacdo, etc., inclusive quando os resultados forem apresentados.
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A sua participacdo em qualquer tipo de pesquisa é voluntaria. Caso aceite participar,
ndo recebera nenhuma compensacao financeira. Também ndo sofrerd qualquer prejuizo se ndo
aceitar ou se desistir apdés ter iniciado o questionario.

Se tiver alguma duvida a respeito dos objetivos da pesquisa e/ou dos métodos utilizados
na mesma o senhor pode procurar Ana Carolina Lustosa, na Faculdade Vale do Salgado- FVS,
Rua Monsenhor Frota, 609, Centro, ICO-CE, CEP 63.430-000, no telefone (88) 3561-2760, nos

seguintes horéarios 7:00 as 22:00.

Se desejar obter informacGes sobre os seus direitos e 0s aspectos éticos envolvidos na
pesquisa poderéa consultar o Comité de Etica em Pesquisa — CEP do Centro Universitario Dr.
Lefo Sampaio— UNILEAO, localizado na Avenida Lefo Sampaio Km 03 — Lagoa Seca,
telefone (88) 2101-1033, Juazeiro do Norte — CE, CEP: 63.180.000.

Caso esteja de acordo em participar da pesquisa, deve preencher e assinar o Termo de

Consentimento P6s-Esclarecido que se segue, recebendo uma cépia do mesmo.

Local e data

Assinatura do Pesquisador

Assinatura do participante

ou Representante legal

Impressdo dactiloscopica
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ANEXO C-TERMO DE CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

IFVS

Crescendo com Vocé!

Pelo presente instrumento  que atende as exigéncias  legais, eu
, portador (a) do

Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) numero , declaro que, ap06s

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

Ciente dos servigos e procedimentos aos quais serei submetido e ndo restando quaisquer
duvidas a respeito do lido e explicado, firmo meu CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO em participar voluntariamente da pesquisa “USO DA PRATICA EM
EVIDENCIAS POR FISIOTERAPEUTAS DO ESTADO DO CEARA”, assinando 0
presente documento em duas vias de igual teor e valor

Ico-Ceara., de de

Assinatura do participante

ou Representante legal

Impressdo dactiloscopica

Assinatura do Pesquisador



ANEXO D - DECLARACAO DE ANUENCIA

IFVS

rescendo com Vocé!

©(Crefito6-CE®

Conselho Regional de Fisioterapia e
Terapia Ocupacional da 6® Regldo Ceara

Eu, DR. Ricardo Lotif Aradjo, RG2007627648-6, CPFS44.572.203-10,
presidente, declaro ter lido o projeto intitulado USO DA PRATICA EM EVIDENCIAS
POR FISIOTERAPEUTAS DO ESTADO DO CEARA de responsabilidade do
pesquisadon(2)Ana Carolina Lustosa Saraiva CPF 02522132385 ¢ RG 200403407118 ¢
que uma vez apresentado a esta instituigho o parccer de nprovagho do CEP doCemro
Univessitirio Dr. Le@o Sampaio, mstorizaremos a realizagho deste projeto no Censelbo
Regional de Fisioterapina ¢ Terapia Ocupacionnl 6 (CREFITO-6), ONPJ
23.498.2%6.0001/76, tendo em vista conhecer ¢ fazer cumprir as Resolugles Eticas
Brasileiras, em especial a Resolugiio CNS 466/12, Declaramos ainda que esta instituicho
estd ciente de suas co-responsabilidades como insttuicdo co-participante do presente
projeto de pesguisa, ¢ de seu compromisse no resguardo da seguranga ¢ bem-estar dos
sujeitos de pesquisa nela recrutados, disponddo de infracstrutura necessiria para a garantia
de tal seguranga ¢ bem estar.

Jopratbcrns ©5/0693
. Local ¢ data

' g

Assinatura ¢ c_rp;i.mbf’- do(d) responsdvel institucional
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ANEXO E - TERMO DE FIEL DEPOSITARIO

IFVS

rescendo com Vocé!

TERMO DE FIEL DEPOSITARIO

Pelo presente instrumento que atende 4s exigéncias legais, o Senhor(a)DRA. Erika
Margues Nobre, CPF: 518.628.083-68, Dirctora secretiria, ficl depositirio dos enderecos de
e-muails dos profissionais ¢ da base de dados doCongselho Regional de Fisioterapia ¢ Terapin
Ocupacional 6 (CREFITO-6), CNPJ:23.498.256/0001-76em Fortaleza-Ceari, apos ter tomado
conhecimento do protocolo de pesquisa, vem na melhor forma de direito declarar que o
pesquisador (a) Ana Carolina Lustosa Saraiva,CPF: 025.221.323-85 cstd autorizado(a) a
realizar coleta de dados/materialnesta Institnigo para execnglio do projeta de peaquiss: “TISO
DA PRATICA BASEADA EM EVIDENCIAS POR FISIOTERAPEUTAS DO ESTADO
DO CEARA", s0b a responsabilidade da mesma, cujo objetivo geral € Avaliar o uso da Priticas
Bascadn em Evidéncias por fisioterapeutas do estado do Ceard Ressalto que estou ciente de
que sero garantidos os direitos, dentre outros assegurados pela resolugdo 466/12 do Conselho
Nacional de Satde:

1) Garantia da confidencialidade, do anonimato e da nfio utilizagiio das
informagdes em prejuizo dos outros.

2) Que ndo havera riscos para o sujeito de pesquisa.

3) Emprego dos dados somente para (ins previstos nesta pesquisa.

4) Retorno dos beneficios obtidos atraviés deste estudo para as

pessoas ¢ a comunidade onde o mesmo foi realizado,

Huja vista, 0 acesso deste pesquisador so arquive de dados dos participantes desta
Instituigio, o qual se encontra sob minha total responsabilidade, informo-lhe ainda, que a pesquisa
somente serit iniciada apés a aprovaglio do Comité de Etica em Pesguisa do Centro Universitario
Dr. Lello Sampaio, para garantir a todos os envolvidos os referencinis basicos da bioética, isto €,
autonomia, nilo maleficéncia, benevoléncia ¢ justiga

Fica claro que o fiel depositdrio pode a qualguer momento retirar sua AUTORIZACAO ¢
ciente de que todas as informagdes prestadas tomar-se-30 confidenciais ¢ guardadas por forga de
sigilo profissional

Sendo assim, o{s) pesquisador (es) acima citados, compromete(m)-se a garantir € preservar
as informagdes dos enderegos de e-mailse bose de dados dos Servigos ¢ do Arquivo desta
instituigdo, garantindo a confidencialidade dos profissionais. Concorda(m), igualmente que as
informagbes coletadas serdo utilizadas dnica ¢ exclusivamente para execugdo do projeto acima
descrito € que as informagdes somente poderilo ser divulgadas de forma anénima.

Fortaleza, 06 de junho de 2018.

@JQLUG’ "
3] EW[E‘AW
Diretoda - SI‘(MV 3

(ASSINATURA DO(s) PESQUISADOR(n) RESPONSAVEL)
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ANEXO F - PARECER CONSUBSTANCIADO DO COMITE DE ETICA EM

PESQUISA

IFVS

Crescendo com Vocé!

CENTRO UNI'-.-’EHSI'F;&HIGHDH. Q
LEAC SAMPAID - UNILEAD
Comrnmchz to Parscar 3T 0RE

VaZEmento de Informagliss, Mas que 58 reduzios medants arquive dos dados em lodal comlgencal 2 oe
BC=EE0 S0MENtE 43 pesquisadona.

Benaficios:
5 beneficdos esperados com este esidD 530 no sentido de avalar @ possibiliar & implementagao do uso
da prafica paseada em eviddncias por profissonals de fslolerapeutas earenses

Comentarios a Consldaragties sobre 3 Pasquisa:
Pesquisa relevante, bem fundamentads, abjetivos dars e conclsss mebodologla bam delineada

Conslderagnes sobne o8 TerMos 08 apressntasio corgatona:
Todos oS bemos TRam anexaios adequadamene.
Recomendagiies:

Sem recmendagdes.

Conciusdes ou Pandéncias & Lista de Inadequagiees:

Todas as recomendacies @ penéncas IsEdss no panscer antanior foram atendidas, 25EnNd0 0 Projst &m
SCOM0 oM 3 Res. 46612

Conslderaches Finaks a critério oo CEP:

Este parscasr fol elaborado Dasaade nos docurmentos abalxe relachonados:

TG DosameETD [ T = AL ]
] ] T P | OSOrTE Aot |
oo Projieto ROJETS 1110216 polf Ty
Cufros FIEL_DEPCSITARKD CREFITO. pdf O307R20E | ANA CARCLINA Araho
154247 | LISTOSA SARANA
CATOE AHIERCA_CREFT CopdT ] S D N R T
12326 | LUSTOSA SARANA
Pmjetn Detalhado /| PROJETO PEE.pa O307R20E | ANA CARCLINA Araho
Emchura 153634 | LUSTOSA SARAINA
 Irvestigador
oron PEE OI0OTR20E | ANA CARCLINA Aeho
rmnagrEms PgETaFRE 153510 | LUSTOSA SARAIA
TCLE/!Temosde |TCLE PEEpIT TFOLR2IANE | ANA CAROLINA ALSRD
Assentimemnin 13259 | LUSTOSA SARANA
Erdeiegn. Ay, e Lelics Leds Foers, wn
Bairro. PMenelfic CEP. B0n0-#m
UF: CE Nunkpa: JUAIERD DO RORTE
Tebwform: (B3 vO0-0088 Fiax! [BpEEnin-nis

E-mall! cezmscssmosciescsampEe adu br

gm0 ae (3
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CENTRO UNI‘IEHSWﬁHIG"DE.
LEAQ SAMPAIO - UNILEAD

Comfrumcla to Perscar TOTEE 0RG

Qg

JUstificatva de TCLE PEE pdf 1WOLRIME | AMA CAROUNA ACaiin

ALEENCS 73208 | LUSTOSA SARANA

Crgamento ORCAMENTC_PBE pdf 1HOL201E | AMA CARCLINA Aceiio
173240 | LUSTOSA SARANA

Folha de Rcsn FOLHA ROETO PEE pdf TTLZ01E | ANA CARDUNA ADBD
13038 [ LUSTOSA SARANA

Sthuacio dio Parecsr:

Aprowado

Mecesalta Apreciagao da DONEP:
a0

JUBZEIRD DO MORTE, 25 de Julho de 2013

Anginado por:
MARCIA DE 50USA FIGUEREDD TEQTONIO

[Coprdenadon)

Errdeten. Ay, Maa Lebos Leds P orers, 2

Twbaborm: [Eaprein-0di
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Fax: [B3[2ein-ndo
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