Artigo de Revisao
Review Article
Articulo de Revision

DOENCA RESPIRATORIA AGUDA NA CRIANCA: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

ACUTE RESPIRATORY DISEASE IN THE CHILD: AN INTEGRATIVE REVIEW

ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA EN EL NINO: UNA REVISION
INTEGRADORA

Maira Domingues Bernardes Silva’
Mdrcia Barbosa de Paiva™

Leila Rangel da Silva™

Maria Aparecida de Luca Nascimento'

RESUMO: Este estudo teve por objetivo mapear as produgdes cientificas nacionais e internacionais sobre a doenga
respiratéria aguda na crianga. A revisdo ocorreu em julho de 2010, nas bases de dados LILACS, SciELO e MEDLINE,
a partir da relacdo entre os descritores doencas respiratérias e criangca. Foram selecionadas 53 publicagdes na
integra, no periodo de 1988 a 2009, segundo critérios de inclusdo/exclusdo. Diante das lacunas encontradas, sugeri-
mos a realizacdo de estudos com énfase no aspecto sociocultural e enfoque no cuidado, bem como uma abordagem
qualitativa, pois foi constatado que grande parte dos estudos analisados encontra-se no nivel de evidéncia 4, devido
a sua natureza descritiva (estudos nao experimentais). Além disso, torna-se imprescindivel que essas producoes
estejam publicadas na integra, para estabelecer adequadamente a divulgacdo do conhecimento.

Palavras-chave: Enfermagem; doencas respiratérias; crianca; mortalidade infantil.

ABSTRACT: This study aimed to map Brazilian and international scientific papers on acute respiratory disease in
children. The review was carried out in July 2010 in the LILACS, SciELO and MEDLINE databases through the relation
between the descriptors respiratory tract diseases and child. Fifty-three full papers published from 1988 to 2009 were
selected according to inclusion/exclusion criteria. Considering the gaps found, we suggest studies be conducted with
an emphasis on sociocultural aspects and a focus on care, as well as a qualitative approach, because a large portion
of the studies analyzed were found to be at Level of Evidence 4, due to their descriptive (non-experimental) design.
It is also vital that these works be published in full text form, to assure proper dissemination of the knowledge.
Keywords: Nursing; respiratory tract diseases; child; infant mortality.

RESUMEN: Este estudio objetivé mapear las producciones cientificas nacionales e internacionales acerca de la
enfermedad respiratoria aguda en el nifio. La revision se llevé a cabo en julio de 2010, en las bases de datos LILACS,
SciELO y MEDLINE, a partir de la relacion entre los descriptores enfermedades respiratorias y nifio. Fueron
seleccionadas 53 publicaciones en su totalidad, en el periodo de 1988 hasta 2009, segtn criterios de inclusiéon/
exclusion. Delante de las lagunas encontradas, sugerimos el desarrollo de estudios con énfasis en el aspecto sociocultural
y enfoque en el cuidado, asi como un abordaje cualitativo, pues se constaté que una gran parte de los estudios
analizados se encuentra en el nivel de evidencia 4, debido a su naturaleza descriptiva (estudios no experimentales).
Ademas, se torna imprescindible que esas producciones sean publicadas en su totalidad, para establecer de modo
adecuado la divulgacion del conocimiento.

Palabras clave: Enfermeria; enfermedades respiratorias; nifo; mortalidad infantil.

INTRODUCAO

Desde 1960, as afecg()es respiratérias agudas” tém No Brasil, as taxas de mortalidade infantil, apesar
sido um grave problema de sadde publica, pois estio  de ainda elevadas, tém apresentado redugdes importan-
entre as cinco principais causas de morte de criangas  tes nas Gltimas décadas. Das estratégias de atencio a
menores de 5 anos'. satide da crianga?, as redugdes observadas decorreram de
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intervengdes nos servigos de satide, mas, principalmen-
te, foram resultantes do controle das doengas diarreicas
a partir da ampla divulgacdo dos conhecimentos sobre a
terapia de reidratagio oral (TRO), implantada para
evitar a desidratacio e morte associada a diarreia. Tal
fato permitiu uma diminuigio consideravel no nime-
ro de 6bitos por essa causa’.

Como resultado, as doencas respiratérias agudas
(DRAs), que, no principio dos anos 1980, ocasionavam
menos mortes que as doengas diarreicas, passaram a ocu-
par o primeiro lugar como causa de mortalidade por do-
encas infecciosas na populacio infantil®.

Em 2010, ocorreram 1.450.653 internagdes por
doencas do aparelho respiratério no Brasil, com um
impacto importante na faixa etdria pediatrica, sendo
internadas 664.203 criancas menores de 14 anos, o
que representou 46% do valor total dessas internagées
no Sistema Unico de Satdde (SUS) nesse ano base*.

De 2000 a 2006, essas doencas ocuparam a quarta
posicAo como causa de morte em criangas, e em 2005
representaram a primeira causa de internacoes hospi-
talares no SUS’. Indiscutivelmente, esses dados mos-
tram o forte impacto das doengas respiratérias na sat-
de da crianga, contribuindo para o alto indice de
morbidade e mortalidade em menores de 5 anos. Em-
bora até o século XX a mortalidade por infeccoes respi-
ratorias agudas (IRAs) tenha diminuido, milhares de
criangas continuam morrendo por essas causas!'.

Nesse contexto, as metas da Organizagio Mun-
dial da Satide (OMS) apresentadas 2 Organizacdo das
Nacoes Unidas (ONU) para 2015, denominadas me-
tas para o milénio, representam um grande desafio
para o mundo e, consequentemente, para as politicas
nacionais e pesquisas em satde no Brasil.

De acordo com Relatério Nacional de Acom-
panhamento dos Objetivos de Desenvolvimento do
Milénio, em 2005, as infecgdes do aparelho respira-
torio foram a terceira causa de 6bito mais frequente
no Brasil, o que requer a intensificagdo dos esforgos

para modificar essa situagao®.

Entre os oito objetivos do milénio’, destaca-se
a reducdo em 2/3 da mortalidade na infincia, em es-
pecial dos menores de 5 anos, entre 1990 e 2015, e,
para que essa meta seja atingida, sio necessarios in-
vestimentos na area de pesquisa e reformulagio das
politicas publicas voltadas para essa questiao no pafs.

Diante do crescente nimero de problemas res-
piratérios na infAncia, como apontado na literatura,
observa-se a importancia do desenvolvimento de
pesquisas nessa drea com a finalidade de contribuir
para a diminuigdo da mortalidade infantil.

Sendo assim, a realizacdo de um estudo que bus-
ca a identificacdo das produgdes cientificas torna-se
necessaria para dar visibilidade ao que ja foi produzi-
do e publicado sobre essa temética, apresentando suas
caracteristicas e apontando a existéncia de lacunas.

Silva MDB, Paiva MB, Silva LR, Nascimento MAL

O objeto deste estudo sdo as producdes cientifi-
cas sobre a doenga respiratdria aguda infantil. Consi-
dera-se fundamental para o direcionamento do estu-
do a seguinte questio norteadora: “O que refletem as
produgdes cientificas sobre doenga respiratéria agu-
da na crianga?”.

Diante disso, os objetivos foram mapear as pro-
ducdes cientificas sobre a doenga respiratéria aguda
na crianca, segundo algumas varidveis predetermi-
nadas, e analisi-las a luz da literatura vigente.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo exploratério com abordagem
quantitativa e utilizacio do método de revisio
integrativa®’.

Para obter as producoes cientificas, a busca bi-
bliografica foi efetuada na base de dados da Bibliote-
ca Virtual de Saidde (BVS): Literatura Latino-Ame-
ricana e do Caribe em Ciéncias da Saidde (LILACS),
Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Litera-
tura Internacional em Ciéncias da Satde (MEDLINE).
Ela foi realizada a partir da relagio entre os descritores
doencas respiratérias e crianga. O intervalo temporal
ndo foi predeterminado com o objetivo de descobrir
quando se iniciou a veiculag¢do da produgio cientifi-
ca sobre essa teméatica na base de dados.

Foram delimitados os critérios de incluséo e
exclusido das produgdes cientificas, em concordancia
com a questio norteadora do estudo e considerando
os resultados de interesse®. Os critérios de inclusio
foram: produgdes cientificas sobre a temética de do-
enga respiratdria em criangas como patologia primé-
ria; com resumos disponiveis na base de dados; com
acesso on-line aos artigos, dissertacdes e teses na inte-
gra e escritos em portugués, inglés e espanhol. Os
critérios de exclusio foram: estudos que versavam
sobre as afecgdes respiratdrias secunddrias a outras
doencas de base. A escolha de estudos on-line, na in-
tegra, é justificada pela maior facilidade de acesso por
todos os profissionais da satde e, também, os profis-
sionais externos a drea da saide. Através da leitura
dos titulos e resumos foi feita a selecio das produgdes
cientificas.

Para extraco dos dados da literatura seleciona-
da, foi elaborada uma ficha de analise documental,
obtida a partir do modelo de um estudo®, para
caracteriz-las, composta pelas seguintes varidveis:
tipo de publicacio; titulo da publicagio; titulo do
periédico; autores do estudo; drea de conhecimento;
ano de publicagio, procedéncia da produgio, objeti-
vo ou questio da investigagio; sujeitos do estudo e/
ou fonte da investigacio; delineamento da pesquisa:
quantitativa (experimental, quase experimental ou
nio experimental); qualitativa; e ndo pesquisa (revi-
sdo de literatura; reflexdo tedrica/pratica; relato de
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experiéncia); aspecto da pesquisa (clinico-epide-
mioldgica; sociocultural); enfoque (preventivo; cura-
tivo; cuidado; diagndstico; morbidade e mortalida-
de); nivel de evidéncia e conclusdes.

A obtencio dos dados ocorreu no més de julho de
2010. Foram encontrados 1.171 estudos, sendo 209 pu-
blicados na LILACS, 14 na SciELO e 948 na MEDLINE.

Entre os 1.171 estudos encontrados foi realizada a
primeira selecdo através da leitura dos titulos e resumos
disponiveis na base de dados e, posteriormente, a partir
dessa leitura, foram captados apenas os itens na integra,
totalizando 155 estudos. Fez-se, entdo, a leitura das 155
publicagdes, das quais 60(38,70%) se encontram na
LILACS, 14(9,03%) na SciELO, 81(52,25%) na
MEDLINE, e, desse quantitativo, apenas 53 se adequa-
ram a todos os critérios de inclusio citados anterior-
mente. Vale destacar que oito publicacdes selecionadas
na SciELO também se encontravam na LILACS.

Para sintese dos dados foi realizada a anélise es-
tatistica apresentada na forma de frequéncia absoluta
e relativa. A anélise dos dados também foi feita com
base na metodologia da revisdo integrativa. Os estu-
dos foram divididos em subgrupos, de acordo com a
classificagio estabelecida na ficha documental, visan-
do a facilitacdo da analise. A categorizagio foi baseada
no tipo de incidéncia e caracteristicas da amostra.

Os estudos também foram divididos segundo o sis-
tema de classificacio de evidéncias focalizado pela prati-
ca baseada em evidéncias (PBE), caracterizado de forma
hierarquica, dependendo da abordagem metodoldgica
adotada®.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com relagéio a variavel procedéncia da produgio,
o estado brasileiro que publicou 0 maior ntimero de estu-
dos, das 53 publicacdes com acesso on-line, na integra,
relacionados as doengas respiratdrias na infAncia, foi Sdo
Paulo - 11(21%), seguido pelo Rio de Janeiro - 5(9%).
Essa expressividade, como polo de geracdo de conheci-
mento, remete & concentragio dos centros de pesquisa e
de pds-graduagio, ja que a maioria dos 485 programas e
cursos de pds-graduagio, em todas as subéreas de conhe-
cimento da drea da satide, encontra-se na Regido Sudes-
te'®, como mostraa Tabela 1.

E importante destacar que, entre todos os paises
que publicaram estudos on-line, na integra, sobre as
afeccdes respiratdrias na populacio infantil, o Brasil par-
ticipou com o maior ntimero (47,16%), engendrando a
ampliacio do conhecimento e a melhoria da assisténcia a
essas criangas.

Quanto ao tipo de publicacio, apenas 1(2%) tese de
doutorado, na fntegra, foi publicada sobre essa tematica,
sendo a maioria dos textos - 52(98%) - no formato de
artigo cientifico. Esse resultado deve motivar a publica-
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TABELA 1: Distribuicdo das publicagdes sobre doenca respira-
téria aguda na crianga por area de procedéncia, 1988-2009.

Procedéncia da publicagdo f %
Arabia - Khobar Saudi 1 1,89
Brasil - Bahia 1 1,89
Brasil - Ceara 2 3,77
Brasil - Mato Grosso 3 5,66
Brasil - Minas Gerais 1 1,89
Brasil - Para 1 1,89
Brasil - Parana 1 1,89
Brasil - Rio de Janeiro 5 9,43
Brasil - S3o Paulo 11 20,75
Chile - ndo consta a regiao 1 1,89
Chile - Padre Las Casas e Temuco 1 1,89
Chile - Puchuncavi 1 1,89
Chile - Santiago 1 1,89
China - ndo consta a regido 1 1,89
China - Hong Kong 1 1,89
China - Taiwan 1 1,89
Cuba - Camaguey 1 1,89
Cuba - Ciego de Avila 1 1,89
Cuba - Havana 4 7,55
EUA - Michigan 1 1,89
EUA - New York 1 1,89
EUA - Uta 1 1,89
Grécia - Macedénia 1 1,89
Itélia - ndo consta a regido 1 1,89
México - Cardenas 1 1,89
México - Juarez 1 1,89
Poldnia - Opole 1 1,89
Russia - ndo consta a regido 1 1,89
Siria 1 1,89
Slovakia - Martin 1 1,89
Suica - Berna 1 1,89
Turquia - Edirne 2 3,77
Total 53 100,00

¢do de dissertacdes e teses nas bases de dados LILACS e
MEDLINE, especialmente as mais antigas, que, prova-
velmente, nfo esto digitadas pelo fato de os autores nfo
terem tido a facilidade e o acesso aos meios eletrdnicos
atuais para a digitacdo dos trabalhos.

Segundo a variavel ano de publicacio, constatou-
se uma grande alternancia em nivel quantitativo. No
entanto, é imperioso destacar que essa oscilagio numéri-
canfo indica uma diminui¢io no interesse pela producio
cientffica sobre essa tem4tica.

Vale registrar que a primeira publicacio com acesso
on-line, na integra, data de 1988, quatro anos apds a publica-
cAo das agbes basicas de assisténcia integral 2 satde da crian-
cadoMinistério da Satide (1984) e também na mesma déca-
daem que as IRAs passaram a ocupar o primeiro lugar como
causa de mortalidade por doengas infecciosas na infancia’.

No tocante 2 4rea de conhecimento, verificou-se
que 27(51%) estudos realizados e publicados na assistén-
cia 2 satide da crianga com doenga respiratéria encon-
tram-se somente na 4rea da medicina, resultado que pode
ser explicado pelos grupos de pesquisa que contam com
maiores incentivos financeiros voltados para a producéo
de conhecimento, principalmente no aspecto clinico-
epidemioldgico, como expde Tabela 2.
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TABELA 2: Distribuicao da quantidade de publicagdes sobre
doenca respiratéria aguda na crianga por area de conhecimento,
1988-2009.

Area de conhecimento

Biologia e Antropologia

Bioquimica e Imunologia

Ciéncias Biolégicas

Enfermagem

Enfermagem e Fisioterapia
Enfermagem e Medicina

Farmacia

Fisioterapia

Geografia e Medicina

Medicina

Medicina e Epidemiologia
Medicina e Microbiologia

Medicina e Nutricao

Microbiologia, Imunologia, Matematica
Nao consta

Nutri¢do, Epidemiologia e Medicina
Quimica, Geografia e Epidemiologia
Total

(O Nyl S SN NN O SR RSN S NN NN -3

Sﬁim—li—ligiiiiibiii -

100

Os outros 18(34%) estio divididos em diversas dreas,
desde a enfermagem, que participa com o segundo maior
quantitativo — 4(8%) - de estudos publicados sobre essa
tematica, a nutrico, a fisioterapia e a farmAcia, que se
encontram dentro das ciéncias da satde, até as ciéncias
humanas e sociais, como geografia, antropologia e
epidemiologia, as ciéncias exatas, como fisica, matemati-
ca e quimica e, por fim, as ciéncias biomédicas, como a
biologia, bioquimica, microbiologia e imunologia. Toda-
via, esse dado foi comprometido, pois em 8(15%) textos
nfo constava a categoria profissional.

E imperioso sublinhar que a parceria entre os pro-
fissionais de satide e de outras 4reas externas a satde é
muito valiosa, com troca de experiéncia e colaboracio
para a melhora da qualidade da assisténcia a crianca com
doencas respiratdrias.

Ao analisarmos os delineamentos das pesquisas nos
53(100%) estudos, a maioria optou pelo desenho quantita-
tivo — 47(89%), tanto com estudos nfo experimentais —
44(83%) - como quase experimentais - 3(6%), no entanto,
nfo foi encontrado nenhum estudo experimental, 0 que nos
chamou a atengio, visto que os resultados desses estudos
permitem a validagio da pratica clinica e sio os que melhor
respondem ao teste das hipdteses de causa e efeito!!.

Silva MDB, Paiva MB, Silva LR, Nascimento MAL

O alarmante foi ter encontrado apenas 1(2%) estu-
do de abordagem qualitativa no qual foi utilizada a
etnografia. Os outros estudos publicados com menor quan-
titativo utilizaram a revisio de literatura — 4(7%) e ape-
nas 1(2%) publicacio tinha metodologia de revisio sis-
tematica.

Contudo, esse resultado, de apenas um estudo com
reviso sistemética, pode ser esclarecido pela responsabili-
dade da colaboragio cochrane (organizagio com centros co-
laboradores em diferentes pafses) em elaborar e disseminar
as revisoes sistematicas que retratam a eficicia de interven-
¢oes na area da satide, e, geralmente, os estudos incluidos
nessas revisoes tém o desenho de pesquisa experimental'.

Com relagio ao desenho de pesquisa qualitativa,
pesquisadores utilizam-na quando existe uma lacuna no
conhecimento, ou quando pouco é sabido a respeito de
determinado fendmeno, experiéncia ou conceito®. Di-
ante disso, destaca-se a importAncia da construgio de
estudos com o desenho qualitativo.

Ao analisar a metodologia aplicada por essas publi-
cacdes, verificamos que 8(15,09%) estudos ndo seguem o
caminhar metodolégico de um artigo cientifico, o que
dificulta o entendimento do objeto de estudo, dos objeti-
vos, sujeitos ou fonte de investigacio, desenho de estudo,
etapas da analise dos dados e resultados, dificultando o
repasse das informacdes e dos novos conhecimentos en-
contrados nas pesquisas.

Dos 47 estudos com abordagem quantitativa,
31(65,95%) trabalharam com seres humanos e, destes
tltimos, apenas 10(32,25%) mencionaram os preceitos
éticos da pesquisa envolvendo seres humanos, com o re-
gistro da aprovagio do comité de ética em pesquisa no
manuscrito. Dos 21(67,75%) estudos que nao esclarece-
ram o aspecto ético, todos provém de outros paises.

Considerando a distribuigio dos estudos pela abor-
dagem metodoldgica, e de acordo com o sistema de classi-
ficagio de evidéncias, focalizado pela pratica baseada em
evidéncias (PBE), utilizado em estudos de revisio
integrativa, foi constatado que grande parte dos estudos
desta investigacio encontram-se no nivel 4(84,90%),
devido a sua natureza descritiva (estudos nfo experimen-
tais). Considera-se que tais estudos nio apresentam for-
tes evidéncias para aplicagio clinica. Vale ressaltar que
nenhum estudo foi classificado no nivel 2 ou nivel 5,
como mostra a Tabela 3.

TABELA 3: Distribuicdo das publicagdes sobre doenca respiratéria aguda na crianga segundo
sistema de classificacdo de evidéncias, 1988-2009.

Nivel de evidéncia n %
Nivel 1 - Meta-analise de multiplos estudos clinicos controlados e randomizados 1 1,9
Nivel 2 - Obtidas em estudos individuais com delineamento experimental - -
Nivel 3 - Estudos quase-experimentais 3 57
Nivel 4 - Estudos descritivos (ndo experimentais) ou com abordagem qualitativa 45 84,9
Nivel 5 - Relatos de caso ou relato de experiéncia - -
Nivel 6 - Baseadas em opinides de especialistas 4 75
Total 53100,0
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Segundo a varidvel aspecto da produgéo, 98% séo
estudos de aspectos clinico-epidemioldgicos e apenas 2%,
correspondem a um estudo com aspecto sociocultural,
que foi a natureza de estudo da tese de doutorado.

Tomando por base esses dados, devemos desta-
car a importancia da elaboracio de mais pesquisas
socioculturais, visto que o conhecimento popular estd
presente na maioria das familias, o que aponta a ne-
cessidade dos profissionais de satide o considerarem

no planejamento de suas agdes'*.

No que concerne aos enfoques das producdes, é
possivel notar que os maiores enfoques desses estu-
dos estdo na morbimortalidade (45%) e prevencio
(36%), seguidos pelo enfoque no diagnéstico (13%) e
na cura (4%) e, por Gltimo, com apenas um estudo
(2%), o enfoque no cuidado.

Foi verificado que 19(35,84%) estudos versa-
ram sobre a influéncia diretamente proporcional dos
poluentes atmosféricos na incidéncia de doenga res-
piratéria aguda para essa faixa etéria da populagio,
apontando a necessidade de medidas preventivas
mais eficazes e o controle da polui¢io ambiental'> '8,
o que faz merecer atengio especial por parte das au-
toridades na drea da satde.

Alguns estudos abordaram a correlacio entre o
tabagismo materno e/ou familiar e a doenca respira-
téria infantil, mostrando a importancia da orienta-
¢ao e educagio dos familiares quanto aos efeitos de-
letérios que o tabaco traz as criangas'*?..

Quanto aos trabalhos que tiveram o enfoque
diagnéstico, foram abordadas as melhores condutas
diagnésticas para diferentes doencas respiratdrias e
também a importincia da identificagdo precoce do
diagnéstico para implementagéo réapida do tratamen-
to e diminuigio do uso de antibiéticos inadequados
aos pacientes pedidtricos?*?.

No que tange ao enfoque preventivo nos estu-
dos selecionados, observamos que os autores deram
grande atencio as informagdes atualizadas sobre a
vacina contra influenza e afirmaram que estudos de-
vem ser sempre elaborados para justificar essa medi-
da preventiva universal®>7,

Quanto ao cuidado, apenas um estudo optou por
esse enfoque, que foi a categoria profissional da en-
fermagem, o que pode ser explicado por ser a esséncia
dessa profissdo, todavia percebemos uma grande la-
cuna nesse enfoque, apontando a necessidade de rea-
lizagdo de novos estudos na busca de maiores conhe-
cimentos acerca do cuidado a essas criangas®.

Com relagio ao enfoque curativo, constatou-se
que, apesar da metade das publicagdes serem da 4rea
da medicina, apenas 2(4%) estudos contemplaram o
enfoque curativo, um?’ aborda a indicagdo da
imunoterapia precoce na crianca com doengas alér-
gicas das vias respiratérias e o outro® versa sobre o
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uso inadequado de antibi6ticos nas diversas fases do
tratamento das doencas respiratdrias na infancia.

As questdes de morbimortalidade revelaram as
principais doengas respiratérias que acometem a po-
pulagio pedidtrica, a etiologia e sua prevaléncia, o
quadro clinico e as principais complica¢des, o quadro
epidemioldgico (idade, sexo e a sazonalidade climati-
ca), os indicadores ambientais, econdmicos e sociais
e as consequéncias dessas doengas para as criangas
quando estiverem na fase adulta (como ansiedade).

Constatamos que o periddico que publicou o
maior nimero de artigos relacionados 2 doenca res-
piratdria na crianga foi a Revista de Satide Puablica —
8(15%). Os outros periédicos que participaram com
publicacdes foram: Pediatria (Sao Paulo), Cadernos
de Sadde Publica, Environmental Health Perspectives,
Anrchives of Pediatrics and Adolescent Medicine, Asian
Pacific Jowrnal of Allergy and Immunology, Eastern
Mediterranean Health Journal, Journal of Physiology and
Pharmacology, Jornal de Pediatria (Rio de Janeiro),
Salud Publica de México, Acta Paulista de Enferma-
gem, American Jowrnal of Public Health, Archives of
Disease in Childhood, Archivo Médico de Camaguey,
Brazilian Journal of Medical and Biological Research, Ins-
tituto de Nutricion e Higiene de los Alimentos, Jornal
Brasileiro de Pneumologia, Journal of Investigational
Allergology and Clinical Immunology, Mediciego,
Neumologia Pedidtrica, Occupational and Environmental
Medicine, Public Health Reports, Revista Chilena de
Pediatria, Revista Cubana de Medicina General Integral,
Revista Cubana de Medicina Tropical, Revista Enferma-
gem UER], Revista Médica de Chile, Revista Panamericana
de Salud Publica, Revista Paulista de Pediatria, Revis-
ta Brasileira de Satde Materno Infantil, Revista Medi-
ca Electronica.

CONCLUSAO

Com o fito de sistematizar a assisténcia a sadde da
crianga com doenga respiratéria aguda, esta pesquisa
traz diversas contribuigdes dos diferentes enfoques abor-

dados pelos estudos publicados de 1988 a 2009.

Consideramos que as publicagdes examinados,
apesar de abordarem diferentes assuntos, pautados
pelo delineamento quantitativo, classificados no ni-
vel de evidéncia 4, devido aos estudos descritivos ndao
experimentais, cuja importancia é inquestionével,
apontam para a existéncia de lacunas quanto ao cui-
dado a essas criangas com doenga respiratéria. So-
bretudo quanto a estudos qualitativos que versem
sobre o cuidado familiar ou materno a essa popula-
¢do, visto que estdo intimamente ligados & melhora
clinica desses individuos e devem receber orienta-
¢Oes para um crescente conhecimento e melhora da
pratica que os permitam reconhecer os sinais de alar-
me dessas doencas. Outra lacuna que precisa ser pre-
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enchida se refere a estudos voltados aos aspectos
socioculturais do cuidado a essas criangas.

No tocante a prética baseada em evidéncias,
deparamo-nos com 84,90% das publicagcdes com ni-
vel de evidéncia 4, estudos descritivos ndo experi-
mentais, que nio apresentam fortes evidéncias para
aplicaco clinica. Assim, destacamos a importancia
no desenvolvimento de pesquisas com intervengdes
efetivas para subsidiar a pratica clinica e garantir uma
assisténcia qualificada.

Quanto as subdreas profissionais, percebemos
que a maioria dos estudos, sobre essa tematica, é rea-
lizada pela medicina, o que aumenta o conhecimento
desse setor da 4rea da satide, colaborando para a busca
de medidas estratégicas cada vez mais eficazes para a
assisténcia infantil a essas criancas, mas também des-
perta para a motivagio, impulsionando as outras
subdreas a produzirem conhecimentos sobre essa
tematica.

Sugerimos, também, que as dissertacdes e teses
sejam publicadas, principalmente as mais antigas, que,
provavelmente, ainda nio estdo digitadas ou
digitalizadas.

Como as publicagdes on-line caracterizam-se
pelo acesso rapido e eficaz, apresentando facilidade e
agilidade para o profissional de satide e, também, para
os demais profissionais, no repasse do conhecimen-
to, torna-se imprescindivel que essas producdes es-
tejam publicadas na integra, para que a divulgagio do
conhecimento seja estabelecida de modo adequado.

Torna-se necessario que a producéo cientifica
nacional e internacional sobre a doenga respiratéria
aguda na crianga seja ampliada, servindo de subsidio
para as politicas nacionais que objetivem diminuir as
taxas de mortalidade infantil, uma das metas a serem
alcancadas no novo milénio.

REFERENCIAS

1. Benguigui Y. Acute respiratory infections control in the
context of the IMCI strategy in the Americas. Rev Bras
Satide Matern Infant. 2003; 3(1):25-36.

2. Ministério da Satde (Br). Assisténcia integral a satde da
crianga: a¢des bésicas. Brasilia (DF): Ministério da Satde;
1984.

3. Benguigui Y. As infeccdes respiratérias agudas na infAncia
como problema de satde publica. Bol Pneumol Sanit. 2002;
10(1):13-22.

4. Ministério da Sadde (Br). Informacdes de satde
epidemiolégicas e morbidade. Indicadores de Morbidade
Hospitalar do SUS por Internagio. 2008. [citado em 28 set
2009] Disponivel em: http://www.datasus.gov.br.

5.Ministério da Sadde (Br). Informagdes de satde

epidemioldgicas e morbidade. Indicadores de Mortalidade
por Grupo de Causas. 2008. [citado em 28 set 2009] Disponi-

Silva MDB, Paiva MB, Silva LR, Nascimento MAL

vel em: http://www.datasus.gov.br.

6. Ministério do Planejamento, Or¢camento e Gestao (Br).
Objetivos de desenvolvimento do milénio: Relatério Nacio-
nal de Acompanhamento. 2007. [citado em 15 abr 2010]
Disponivel em: http://www.ipea.gov.br/sites/000/2/
download/TerceiroRelatorioNacional ODM.pdf.

7. Programa das Nagoes Unidas para o Desenvolvimento —
PNUD. O voluntariado e os objetivos do milénio. Rede Bra-
sil Voluntério. [citado em 15 abr 2010] Disponivel em: http:/
/www.objetivosdomilenio.org.br.

8. Souza MT, Silva MD, Carvalho R. Revisdo integrativa: o
que é e como fazer. Einstein. 2010; 8(1):102-6.

9. Aguiar ESS, Gomes IB, Fernandes MGM,, Silva AO. Repre-
sentacdes sociais do cuidar de idosos para cuidadores: revi-
sfo integrativa. Rev enferm UER]. 2011; 19:485-90.

10.Ministério da Educagio (Br). Relagio de cursos recomen-
dados e reconhecidos por regifo e por 4rea. [citado em 1°
dez 2010] Disponivel em: http://conteudoweb.capes.gov.br/
conteudoweb/ProjetoRelacaoCursosServlet.

11.Sousa VD, Driessnack M, Mendes IAC. An overview of
research designs relevant to nursing: Part 1: quantitative
research designs. Rev Latino-Am Enfermagem. 2007;

15:502-7.

12.Mendes KDS, Silveira RCCP, Galvao CM. Revisao
integrativa: método de pesquisa para a incorporagio de
evidéncias na satide e na enfermagem. Texto & Contexto
Enferm. 2008; 17:758-64.

13.Richards L, Morse JM. User’s guide to qualitative methods.
2% ed. Thousand Oaks: Sage Publications; 2007.

14.Souza MA, Melo MB, Jtnior RSS, Barbosa MA, Siqueira
KM, Martins CA, et al. Préticas populares adotadas nos
cuidados em saide da crianca. Rev enferm UER]. 2006;

14:512-7.

15.Moura M, Junger WL, Mendonga GAS, Leon AR Quali-
dade do ar e transtornos respiratérios agudos em criangas.
Rev Satde Publica. 2008; 42:1-8.

16.Cadena LH, Villarreal AB, Aguilar MR, Macias HM, Arroyo
PMLAC, Romieu I. Morbilidad infantil por causas
respiratorias y su relacién con la contaminacién atmosférica
en Ciudad Jugrez, Chihuahua, México. Salud Ptblica Méx.
2007;49(1):27-36.

17.Nascimento LFC, Pereira LAA, Braga ALF, Médolo MCC,
Junior JAC. Efeitos da polui¢io atmosférica na satde infan-
til em Sdo José dos Campos, SP Rev Satide Publica. 2006;
40:77-82.

18.Castro HA de, Cunha MF da, Mendonga GAS, Junger
WL, Cruz JC, Leon AP Efeitos da poluigio do ar na fungio
respiratéria de escolares, Rio de Janeiro, R]. Rev Satde Pa-
blica. 2009; 43:26-34.

19.Calado FE, Gomes BL, Cristina SS, Ambar TJ, Fernandes
CEE. Cigarro: efeitos e maleficios ao sistema respiratério
infantil. Pediatria (Sdo Paulo). 2009; 31(4):221-6.

20.Rivas ER, Barrios SC, Dorner AR Osério XS. Fuentes de
contaminacién intradomiciliaria y enfermedad respiratoria
en jardines infantiles y salas cunas de Temuco y Padre Las

Casas, Chile. Rev Med Chile. 2008; 136:767-74.

Rev. enferm. UERJ, Rio de Janeiro, 2012 abr/jun; 20(2):260-6. ¢ p.265



Doenca respiratéria aguda infantil: revisao integrativa

21.Gongalves RMVS, Valente ]G, Lemos MGES, Sichieri R.
Tabagismo no domicilio e doenca respiratdria em crian-
cas menores de cinco anos. Cad Sadde Pdblica. 20006;
22:579-86.

22.Byington CL, Castillo H, Gerber K, Daly JA, Brimley LA,
Adams S, et al. The effect of rapid respiratory viral diagnostic
testing on antibiotic use in a children’s hospital. Arch Pediatr
Adolesc Med. 2002; 156(12):1230-4.

23.Fuentes PY, Martinez MI, Sierra GG, Izquierdo PL, Lépez
PO, Valdés HM]J. Colonizacién farfngea por bacterias po-
tencialmente patégenas en nifios sanos de una escuela pri-
maria. Rev Cubana Med. 2009; 61:50-6.

24. Yolsal GE, Yazicioglu M, Ture M, Kurt I. Prevalence of asthma
among preschool children in Edirne, Turkey. Asian Pac ]
Allergy Immunol. 2007; 25(2-3):111-9.

25.Byington CL, Castillo H, Gerber K, Daly JA, Brimley LA,

p.266 ¢  Rev. enferm. UER], Rio de Janeiro, 2012 abr/jun; 20(2):260-6.

Artigo de Revisao
Review Article
Articulo de Revision

Adams S, et al. The effect of rapid respiratory viral diagnostic
testing on antibiotic use in a children’s hospital. Arch Pediatr
Adolesc Med. 2002; 156:1230-4.

26.Bricefio LEV, Figueroa MJ, Jofré L. Eficacia y seguridad de
la vacuna influenza en nifios: detris de la evidencia.
Neumol Pediatr. 2009; 4(1):24-8.

217. Bricks LE Resegue R, Rodrigues D. Vacinas contra Influenza
— atualizagfo. Pediatria (Sao Paulo). 1997; 19(2):114-27.

28.Monteiro FPM, Silva VM, Lopes MVO, Aratjo TL. Ativi-
dades de enfermagem para criangas com desobstrugo ine-
ficaz das vias aéreas. Rev enferm UER]. 2007; 15:508-14.

29.Reis AR Imunoterapia em pediatria. Indicar ou ndo indicar
e quando. Pediatria (Sdo Paulo). 1998; 20(2):106-11.

30.Gonzalez AA, Chavez RY. Abuso de antibidticos en las
enfermedades respiratorias agudas. Rev Med Electron. 2006;

28(1):1-6.



