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Resumo

A primeira infancia é um periodo fundamental para o desenvolvimento fisico, cognitivo
e socio-emocional da crianca. Tendo em consideracao o aumento das atividades ladicas
e educativas num mundo cada vez mais digital, assim como a preocupacao crescente
entre os pais, educadores e profissionais de satide, torna-se relevante o estudo da
influéncia dos media na satide e desenvolvimento das criancas. Assim, o objetivo deste
estudo foi avaliar o uso de dispositivos digitais em idade pré-escolar, assim como as

suas implicacoes nos padroes de sono, obesidade, visao e comportamento.

Neste contexto, foi realizado um estudo observacional, descritivo, analitico e
transversal com 107 criancas com idades compreendidas entre os 6 meses e os 6 anos,
que ainda nao tinham iniciado o 1° ano de escolaridade. Foram recolhidos dados
sociodemograficos, dados sobre o uso de dispositivos digitais, padroes de sono, Indice

de Massa Corporal, queixas ou problemas visuais e alteracdes comportamentais.

Os resultados mostraram que a televisao (80,4%) e o telemovel (67,3%) foram os
dispositivos digitais mais utilizados pelas criancas e que 50,5% das criancas utiliza os
dispositivos digitais diariamente. O inicio do seu uso ocorreu predominantemente
entre os 12 e os 24 meses de idade (48,6%). Em dias tuteis, 43,0% das criancas
apresentou um tempo de exposicao de ecra entre 30 minutos a 60 minutos. Por outro
lado, aos fins-de-semana, 17,8% das criancas apresentou um tempo de exposicao de
ecra entre 3 a 5 horas. As circunstancias de utilizacao mais reportadas foram em 40,2%
como passatempo e em 29% como tempo de lazer em familia e durante as refeicoes.
Verificou-se que 34,6% das criancas estid exposta a dispositivos eletrénicos nos 60
minutos prévios a hora de adormecer, ndo havendo associacdo estatisticamente

significativa com um maior tempo para adormecerem.

Neste estudo, demonstrou-se que o tempo de exposicao de ecra aumenta com a idade,
tanto em dias tteis (coeficiente de Spearman=0,271; p=0,011), como aos fins-de-
semana (coeficiente de Spearman=0,345; p<0,001). Verificou-se ainda, que as criancas
que mais utilizam dispositivos digitais durante a semana, também os utilizam com
maior frequéncia aos fins-de-semana (coeficiente de Spearman=0,644; p<0,001).
Além disso, concluiu-se que 72,2% das criancas com idade inferior a 2 anos apresenta
um tempo de exposicao de ecra excessivo face a idade, a semelhanca de 53,9% das

criancas com idade superior ou igual a 2 anos.
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Verificou-se ainda que o tempo de exposicio de ecra nao mostrou associacao
estatisticamente significativa com os problemas visuais, o Indice de Massa Corporal, o

comportamento ou os padroes de sono.

Em suma, constatou-se que as criancas tém acesso a dispositivos digitais de forma
precoce e que o tempo de ecra recomendado facilmente é excedido, principalmente aos
fins-de-semana. E importante sensibilizar os cuidadores e profissionais de satide no
que diz respeito a esta tematica e promover diferentes atividades lidicas e educativas

alternativas ao uso de dispositivos digitais.

Palavras-chave

Dispositivosdigitais;idadepré-escolar;obesidade;sono;visao;comportamento.
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Abstract

Early childhood is a crucial period for the child's physical, cognitive, and socio-
emotional development. Considering the increase in recreational and educational
activities in an increasingly digital world, as well as the growing concern among
parents, educators, and health professionals, it becomes relevant to study the influence
of the media on children’s health and development. Thus, this study aimed to evaluate
the use of digital devices in preschool age, as well as its implications on sleep patterns,

obesity, vision, and behaviour.

In this context, an observational, descriptive, analytical, and cross-sectional study was
carried out with 107 children aged between 6 months and 6 years, who had not yet
started the 1st year of schooling. Sociodemographic data, data on the use of digital
devices, sleep patterns, Body Mass Index, complaints or visual problems, and

behavioural changes were collected.

The results showed that television (80.4%) and mobile phones (67.3%) were the digital
devices most used by children and that 50.5% of children use digital devices daily. The
beginning of its use occurred predominantly between 12 and 24 months of age (48.6%).
On weekdays, 43.0% of the children had screen exposure time between 30 minutes and
60 minutes. On the other hand, on weekends, 17.8% of children had screen exposure
time between 3 and 5 hours. The most reported circumstances of use were in 40.2% as
a hobby and in 29% as leisure time with the family and during meals. It was found that
34.6% of children are exposed to electronic devices in the 60 minutes before falling

asleep, with no statistically significant association with a longer time to fall asleep.

In this study, it was demonstrated that screen exposure time increases with age, both
on weekdays (Spearman’s coefficient=0,271; p=0,011), and weekends (Spearman’s
coefficient=0,345; p<0,001). It was also found that children who use digital devices the
most during the week also use them more frequently on weekends (Spearman’s
coefficient=0,644; p<0,001). In addition, it was concluded that 72.2% of children aged
less than two years old had excessive screen exposure time, similar to 53.9% of children

aged two years or older.

It was also found that screen exposure time showed no statistically significant

association with visual problems, Body Mass Index, behaviour, or sleep patterns.
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In short, it was found that children have access to digital devices at an early age and
that the recommended screen time is easily exceeded, especially at the weekends. It is
important to raise awareness amount caregivers and health professionals regarding this

issue and to promote different recreational and educational activities as alternatives to

the use of digital devices.

Keywords

Digitaldevices;preschoolage;obesity;sleep;vision;behaviour.
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1. Introducao

A primeira infancia é definida como o periodo de vida que decorre desde o nascimento até
aos 6 anos de idade. E uma fase de desenvolvimento cerebral notavel, que representa uma
janela de oportunidades crucial para o desenvolvimento infantil saudavel e aprendizagem
a longo prazo. Durante este periodo sao desenvolvidas capacidades fisicas, cognitivas,

socio-emocionais e comunicacionais, que influenciarao o sucesso futuro [1].

Nos tltimos anos, com o desenvolvimento tecnoldgico, temos assistido a mudanca de
comportamento das criangas, uma vez que, as geracoes mais novas crescem numa era
digital, sendo cada vez maior o seu interesse pelas novas tecnologias [2]. De acordo com o
relatorio “Situacao Mundial da Infancia 2017: as criancas no mundo digital” um terco dos

utilizadores da Internet em todo o mundo sao criancgas [3].

Devido ao avanco tecnologico, os padroes de utilizacdo dos dispositivos eletronicos
sofreram algumas alteracGes ao longo do tempo. O seu uso tradicional inclui atividades
como ver televisao e ouvir radio, que tem sido complementado por atividades interativas e

sociais, através dos tablets e telemdveis, sendo estes considerados os novos media [4].

Em Portugal, de acordo com o estudo realizado por Rodrigues D., as criancas portuguesas
com idades compreendidas entre os 3 e 0s 5 anos, passam em média 154 minutos por dia

em frente a ecras [5].

Existe bastante discussao e incerteza quanto aos riscos e beneficios do uso dos dispositivos
digitais pelas criancas. Por um lado, podera providenciar o contacto com novas ideias e
informacdo. As aplicacoes interativas podem estimular a aprendizagem, contribuindo para
uma melhor literacia e podem ainda ser uma boa ferramenta de comunicagdo com
familiares ou amigos a distancia [6,7]. E importante salientar que estes beneficios sdo

maiores quando existe supervisao parental.

Por outro lado, o abuso ou uso indevido dos dispositivos digitais por criangas em idade
pré-escolar levanta algumas preocupacoes entre os pais, educadores e profissionais de
saude. Algumas dessas preocupacoes incluem o possivel impacto na alimentacao, sono e
comportamento. O facto de haver um aumento do tempo de exposicao a contetidos nao
educacionais leva a que haja menos tempo para a leitura e aprendizagem, o que causa um
impacto negativo no desenvolvimento das criancas [8], principalmente a nivel cognitivo e

da linguagem [9].

O uso excessivo dos dispositivos digitais pode condicionar também um maior risco de
obesidade [7,10,11], devido ao aumento do sedentarismo, a praticas alimentares pouco

saudaveis influenciadas pela publicidade de alimentos ricos em calorias e pobres em
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nutrientes e ainda pelo aumento do comportamento de “snacking” durante a utilizacao de
dispositivos eletronicos [12]. Também pode alterar os padrdes de sono, refletindo-se pelo
aumento da resisténcia na hora de dormir [13], pelo atraso do inicio do sono, pesadelos
[14], pela diminuicdo do ntimero de horas de sono por noite [15,16,17] e na diminuicao na
qualidade do sono, provocada pela exposicao a luz azul dos ecras e pela diminuicao dos
niveis de melatonina [7]. Além disso, pode levar a alteracao de comportamento [18,19,20],
com agressividade e desatencao [9], e a exposicao a contetidos inadequados ou inseguros

[6].

O grande desafio dos pais e educadores das novas geracoes ¢ estimular o uso saudavel dos
dispositivos digitais, evitando simultaneamente, os potenciais riscos que advém do abuso
ou uso indevido dos mesmos. Neste ambito, a Academia Americana de Pediatria (AAP), a
Organizacao Mundial de Saide (OMS) e a Direcao Geral da Satde (DGS) elaboraram
guidelines e recomendacoes sobre o Tempo de Exposicdo de Ecra (TEE) em criancas
[21,22,23]. De acordo com essas entidades, a utilizacao de dispositivos digitais antes dos 2
anos de idade é desaconselhada, uma vez que, nesta faixa etaria, as criancas necessitam de
interagir com o meio envolvente e ainda nao desenvolveram maturidade que lhes permita
distinguir a fantasia dos media da vida real. No entanto, dos 18 meses aos 2 anos de idade,
caso os pais desejem iniciar a introducao aos dispositivos digitais, a AAP recomenda que a
crianca utilize os dispositivos acompanhada por um adulto, devendo este ser responsavel
pela escolha de programas de qualidade. A AAP defende que existem mais potenciais
efeitos negativos do uso dos media do que efeitos positivos, até aos 2 anos de idade [13].
Por sua vez, dos 2 aos 5 anos de idade, a AAP e a OMS recomendam que o TEE seja
limitado a apenas uma hora por dia, devendo-se optar por atividades interativas e

educacionais, ajustadas a idade da crianca, sob supervisdo parental.

Assim, € crucial estabelecer regras e limites na utilizacao de dispositivos digitais, de forma

a promover um estilo de vida saudavel.

1.1. Objetivos do estudo

Este estudo tem como objetivo avaliar o uso de dispositivos digitais em idade pré-escolar e

as suas implicagoes nos padrées de sono, obesidade, visao e comportamento.
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2. Materiais e métodos

2.1. Tipo de estudo

O presente estudo apresenta um carater observacional, descritivo, analitico e transversal.

2.2, Populacao

Neste estudo foi usada uma amostra de conveniéncia constituida por um grupo de
criancas em idade pré-escolar (dos 6 meses até aos 6 anos) que recorreram a Consulta
Externa de Pediatria do Centro Hospitalar Universitario Cova da Beira (CHUCB), entre

outubro de 2022 e janeiro de 2023, inclusive.

2.3. Método de recolha de dados

Os dados foram recolhidos através de um questionério individual, preenchido pelos
progenitores das criancas, que foram informados dos objetivos do estudo e todos
assinaram o consentimento livre e informado.

O questionario (Apéndice I) usado para recolha dos dados encontra-se organizado em 3
areas: dados sociodemograficos; uso de dispositivos digitais; padroes de sono, obesidade,
visdo e comportamento. Foi ainda incluido o Questionario de Héabitos de Sono das

Criancas validado em portugués (CSHQ-PT) para aplicacao em criancas dos 2 aos 10 anos.

2.3.1. Dados sociodemograficos

A primeira area diz respeito a caracterizacdo sociodemografica da criancga para recolha de
informacoes pessoais como sexo, idade, peso e estatura, frequéncia na creche/infantério e
numero médio de tempo na creche/infantario. Permitiu ainda a caracterizacao
sociodemografica dos pais da crianca onde foram consideradas as variaveis: idade,

situacdo profissional e nivel de escolaridade.

2.3.2. Uso de dispositivos digitais

A segunda area ocupa-se do uso de dispositivos digitais. As variaveis consideradas foram:
a idade de inicio do uso de dispositivos digitais, dispositivos digitais de uso habitual,
existéncia de dispositivos digitais proprios da crianca, circunstancias e local do uso de
dispositivos digitais, atividades preferidas da crianca na utilizacdo dos dispositivos
digitais, frequéncia de uso de dispositivos digitais, TEE em dia de semana, TEE aos fins-
de-semana, uso dos dispositivos digitais com/sem acompanhamento de adulto, uso dos
dispositivos digitais sob mediacao parental, dispositivos digitais presentes e utilizados no
quarto da crianca, uso de dispositivos digitais na hora prévia a hora de deitar e a

necessidade de recurso a dispositivos digitais para a crian¢a adormecer.
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2.3.3. Padroes de sono, obesidade, visao e comportamento

A terceira area ocupa-se dos padroes de sono, obesidade, visao e comportamento.

No que diz respeito a visao, foram estudadas as seguintes variaveis: existéncia de queixas
visuais no ultimo més, existéncia de problema visual e utilizacao de 6culos ou seguimento
no oftalmologista.

Relativamente a alteracdes do comportamento, foram consideradas variaveis como:
sentimento de tristeza ou ansiedade, existéncia de birras, dificuldade em cumprir ordens,
sentimento de impaciéncia, agitacao ou agressividade e distracdo ou desatenciao apos o
uso de dispositivos digitais.

Relativamente a obesidade, os parametros biométricos, como peso e estatura, para
posterior calculo do IMC, foram recolhidos na primeira area do questionario e
confirmados através do processo clinico da crianga, registado no programa informatico
SClinico.

A nivel dos padroes e qualidade do sono, para criancas com idade inferior a dois anos
foram consideradas as variaveis: dormida em quarto proprio, dormida em berco/cama
propria e uso de dispositivos digitais na hora prévia a hora de deitar. Para criancas com
idade igual ou superior a dois anos, foi aplicado o Questionario de Habitos de Sono das
Criancas (Anexo I), versao validada para criancas dos 2 aos 10 anos de idade e adaptada
para portugués do Children’s Sleep Habits Questionnaire [29]. Este questionario
contempla um conjunto de perguntas divididas em 5 grupos, sendo eles: a hora de deitar,
o comportamento durante o sono, o acordar durante a noite, o acordar de manha e a
sonoléncia diurna. As respostas variam de “nunca” a “7 vezes por semana”.

Este grupo inclui ainda uma questao com o objetivo de identificar os principais beneficios

e vantagens do uso de dispositivos digitais para a crianca, reportados pelos pais.

2.4. Critérios de exclusao
Foram excluidas do estudo as criancas cujo representante legal nao deu o seu
consentimento para a participacao no estudo e todas as criancas que ja tinham iniciado o

primeiro ano do primeiro ciclo de escolaridade.

2.5. Analise Estatistica

Foi construida uma base de dados com as observacoes recolhidas através do questionario
para anilise e interpretacdo das mesmas. Para esse efeito, foi utilizado o software
estatistico SPSS® (Statistical Package for the Social Sciences) versao 28.0.

Foi feita uma analise descritiva dos dados, com o calculo da média e desvio padrao nas
variaveis quantitativas e contabilizacdo da frequéncia em cada categoria, nas variaveis

qualitativas.
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Para investigar a existéncia de relaces entre variaveis e tentar explicar os motivos por tras
de certos padroes nos dados, utilizou-se o coeficiente de correlacao de Spearman.

Este coeficiente é um tipo de medida de associacdo entre duas variaveis quantitativas e/ou
ordinais e/ou nominais. Diferentemente do coeficiente de correlacio de Pearson, nao
assume que os dados seguem uma distribuicao normal, e é mais robusto a outliers (valores
fora da curva de tendéncia). Tal como o coeficiente de correlacdo de Pearson, o coeficiente
de correlacdo de Spearman varia entre -1 e 1. Uma associacao é considerada forte, se o
valor absoluto da associagao for entre 0,7 e 1; se o valor absoluto for entre 0,3 e 0,7 a
associacdo é considerada moderada e uma associacao com valor absoluto entre 0,3 e 0, é
considerada fraca [30,31].

Foi considerada uma significancia de 5% (ou seja, a hipotese nula — as variaveis sao

independentes entre si — é rejeitada se p<0,05).

2.6. Consideracoes éticas e legais

Esta investigacdo obteve parecer favoravel da Comissdo de Etica do CHUCB, através do
processo n° 40/2022 (Anexo II).

Os investigadores ndo tém conflitos de interesse a declarar.
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3. Resultados

3.1. Dados Sociodemograficos

Foram incluidas 107 criancas, 40 (37,4%) do sexo feminino e 67 (62,6%) do sexo
masculino, com uma média de idades de 3,4 anos, com um desvio-padrao de 1,5, uma
idade minima de 7 meses e uma idade maxima de 6 anos.

A idade dos pais variou entre os 21 e os 57 anos (média=37,2; desvio-padrao=5,9). Quanto
ao nivel de escolaridade, 50,5% concluiram o ensino superior, 35,5% o ensino secundario,
11,2% o 3° ciclo e 2,8% o 1° ciclo. Em relacao a situacao profissional, 16,8% encontravam-

se desempregados (Tabela 1).

Frequéncia Frequéncia

LIS absoluta relativa
. Feminino 40 37,4%
Sexo da crianca -
Masculino 67 62,6%
. <2 anos 18 16,8%
Idade da crianca
2-6 anos 89 83,2%
20-29 anos 9 8,4%
Idade do cuidador o
principal 30-39 anos 61 57,0%
>40 anos 37 34,6%
1° ciclo 3 2,8%
Escolaridade do 3 ciclo 12 11,2%
cuidador principal Ensino Secundério 38 35,5%
Ensino Superior 54 50,5%
Situacio profissional Empregado 89 83,2%
do cuidador principal Desempregado 18 16,8%

De todas as criancas incluidas no estudo, 100 criancas frequentam a
creche/infantario/pré-escola. Das 7 criancas que ndo frequentam, 4 ficam com os pais e 3
ficam com os avoés. A Figura 1 apresenta o numero de horas que, em média, as criangas
passam na creche/infantario/pré-escola. VerificAmos que 57,0% das criancas passa cerca

de 6-8h na creche/infantario/pré-escola.
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M 4h-6h
[ ch-6h
O=th
Nio frequenta
Bcreche/ i
infantario/pré-escola

Figura 1. Namero de horas que, em média, as criangas passam na creche/infantario/pré-escola.

3.2. Estudo de utilizacao dos dispositivos digitais

Quanto a idade de inicio de utilizacao dos dispositivos digitais, evidenciada na Figura 2,
48,6% das criancas tiveram o primeiro contacto com os media entre os 1 e 2 anos, 21,5%
entre os 6 meses e 0 1 ano, a mesma percentagem (21,5%) entre os 3 e 5 anos, 2,8% antes

dos 6 meses e 6 criancgas (5,6%) ainda nao tiveram contacto com dispositivos digitais.

B < meses

M 5-12 meses

B 1-2 anos

[ 3-5 ancs
Ndao utiliza

[dispositivos
digitais

Figura 2. Idade de inicio de utiliza¢ao dos dispositivos digitais.

Em relacdo aos dispositivos digitais mais utilizados pelas criangas e tendo em conta que
cada crianca pode utilizar mais do que um dispositivo, a televisao é o mais utilizado, sendo
utilizado por 86 criancas (80,4%); seguida do telemovel, utilizado por 72 criangas
(67,3%); e o tablet, utilizado por 43 criangas (40,2%). A distribuicao da amostra encontra-

se representada na Figura 3.
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80,4%

Computador Consolas de Tablet Telemovel Televisdao  Nao utiliza
videojogos dispositivos
digitais

Figura 3. Dispositivos digitais mais utilizados pelas criancas.

No que diz respeito as circunstancias de utilizacdo, cujos resultados sao apresentados na
Figura 4, verificou-se que 43 criancas (40,2%) utilizam os dispositivos digitais como
passatempo, 31 criangas (29,0%) como tempo de lazer em familia e durante as refeicoes,
26 pais (24,3%) reportam como tentativa de acalmar a crianca, 24 criangas (22,4%)

durante as viagens e 5 criancas (4,7%) como recurso para adormecer.

40,2%

29,0% 29,0%

Acalmar Adormecer Passatempo Refeicio Tempode Viagens Nao utiliza
lazer em dispositivos
familia digitais

Figura 4. Circunstancias de utilizacao dos dispositivos digitais.

Relativamente aos locais de utilizacao, verificou-se que o uso dos dispositivos digitais é
predominantemente doméstico (90 criancas - 84,1%), seguindo-se o uso no carro (16
criancas — 15,0%) e em restaurantes (15 criancas — 14,0%). A distribuicao dos locais de

utilizagao pode visualizar-se na Figura 5.
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84,1%
15,0% 9
5,07 10,3% 14,0% 6o
1,9% 2,8% 3,00
Café Carro Casa Casa de Creche/ Restaurante N3o utiliza
familiares Infantério dispositivos
/amigos digitais

Figura 5. Locais de utilizacao dos dispositivos digitais.

No que concerne as atividades preferidas das criancas, evidenciadas na Figura 6, ver
filmes e desenhos animados é a atividade favorita para 79 criancas (73,8%). Jogar jogos
educacionais ou de entretenimento também é uma das atividades que as criancas mais

gostam (46 criancas — 43,0%). Doze criancas (11,2%) e respetivas familias utilizam os

dispositivos digitais como meio de comunicagao com familiares e amigos a distancia.
73,8%

Jogos Ler Meio de Ouvir  Ver filmes/ Ver fotos Nao utiliza
educacionais/ histérias comunicacio musica  desenhos evideos dispositivos
entretenimento com familiares animados digitais

Figura 6. Atividades preferidas das criancas durante o uso dos dispositivos digitais.

Constatamos que 27 criancas (25,2%) possuem dispositivos digitais préprios. Para além
disso, verificimos que 12 criancas (11,2%) tém dispositivos digitais no quarto e destas, 10
criancas tém uma televisdo e 2 criancas um tablet. Reportamos ainda que 34,6% das
criancas utiliza os dispositivos digitais na hora prévia a hora de adormecer e que 3,7%
adormece com recurso a dispositivos digitais.

Relativamente a frequéncia de utilizacao, 50,5% das criancas utiliza dispositivos digitais
diariamente, 13,1% das criancas utiliza-os exclusivamente durante o fins-de-semana e
0,9% utiliza exclusivamente durante a semana.

Em dias tteis, 43,0% das criancas apresentou um TEE entre 30 minutos a 60 minutos. Por
outro lado, aos fins-de-semana, 30,8% das criancas apresentou um TEE entre 30 minutos

a1 hora, 26,2% entre 1 a 2 horas, 17,8% entre 3 a 5 horas (Tabela 2).
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Tabela 2. TEE diario em dias teis e aos fins-de-semana.

Dias tuteis Fins-de-semana
< 30 minutos 14,0% 16,8%
30 minutos - 60 minutos 43,0% 30,8%
1- 2 horas 21,5% 26,2%
3 - 5 horas 2,8% 17,8%
> 5 horas 0,0% 1,9%
linzci)t:itslhza dispositivos 18,7% 6.5%

De acordo com a AAP, a OMS e a DGS [21,22,23], a utilizacao de dispositivos digitais antes
dos 2 anos de idade é desaconselhada. Para criancas com idade igual ou superior a 2 anos,
essas entidades recomendam que o TEE seja limitado a apenas uma hora por dia. Deste
modo, para criancas com idade inferior a 2 anos, consideramos qualquer tempo de
utilizacdo inadequado face a idade. Por outro lado, para criancas com idade igual ou
superior a 2 anos, considerdimos um tempo de utilizacdo superior a 60 minutos,
inadequado face a idade. Assim, verificAmos que 72,2% das criancas com idade inferior a 2
anos apresentaram um TEE inadequado face a idade e que 53,9% das criancas com idade

igual ou superior a 2 anos apresentaram um TEE inadequado face a idade (Tabela 3).

Tabela 3. Adequabilidade do TEE face a idade.

‘ <2 anos >/= 2 anos
TEE adequado a idade 27,8% 46,1%
TEE inadequado a idade 72,2% 53,9%
Total 100% 100%

Foi possivel inferir uma associagdo positiva fraca (coeficiente de Spearman=0,271;
p=0,011) entre o TEE em dias uteis e a idade das criangas, bem como uma associagao
positiva moderada (coeficiente de Spearman=0,345; p<0,001) entre o TEE aos fins-de-
semana e a idade das criancas, o que determina um aumento do TEE, tanto em dias uteis
como aos fins-de-semana, dos mais novos para os mais velhos (Tabela 4).

Através do coeficiente de Spearman verificou-se que nao existe associacao
estatisticamente significativa entre as variaveis sociodemograficas (sexo da crianca, idade,

escolaridade e situacao profissional dos pais) e o TEE em dias tteis e aos fins-de-semana

(Tabela 4).
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Tabela 4. Tabela de associacio entre o TEE e dados sociodemograficos.

TEE Dias uteis TEE Fins-de-semana

Coeficiente Coeficiente
de p-value de p-value

Spearman Spearman
Sexo da crianca -0,035 0,748 -0,076 0,453
Idade da crianca 0,271 0,011 0,345 <0,001
Idade do cuidador
principal 0,015 0,892 0,078 0,439
Es_colgrldade do cuidador 0,112 0,300 0,055 0,588
principal
Situacao profissional do 0.0 0.6 0.0 0.601
cuidador principal 049 055 ,053 ’

VerificAimos uma associacao positiva moderada entre o TEE em dias uteis e o TEE aos
fins-de-semana (coeficiente de Spearman=0,644; p<0,001), ou seja, quanto maior o TEE

em dias tteis, maior é o TEE aos fins-de-semana (Tabela 5).

Tabela 5. Tabela de associacdo entre o TEE em dias tteis e aos fins-de-semana.
TEE Fins-de-semana

Coeficiente
de
Spearman

0,644 <0,001

TEE Dias tteis

Quanto a mediacao parental ou utilizacdo de forma auténoma, 48,6% das criancas utiliza
os dispositivos digitais maioritariamente acompanhada por um adulto, 36,4% apresenta
um padrdo de utilizacdo misto, ou seja, umas vezes utiliza sozinha, outras vezes
acompanhada por um adulto e 9,3% utiliza maioritariamente de forma aut6noma.
Observamos também que 68,2% dos pais impdem limites ao tempo de utilizacao, 1,9% das
criancas gerem-no de forma auténoma e em 24,3% dos participantes existe um acordo
entre a crianca e o adulto sobre o tempo de utilizacao.

Os pais foram também questionados relativamente as vantagens dos dispositivos digitais.
A principal vantagem reconhecida por 68 pais (63,6%) € o entretenimento das criancas, 44
pais (41,1%) valorizam a aprendizagem de novos conteudos que os dispositivos digitais
permitem aos mais novos. Quinze pais (14,0%) consideram que os dispositivos digitais sao
bastante eficazes em manter as criancas ocupadas, 12 pais (11,2%) consideram a utilizagao
prematura face a idade da crianca e 2 pais (1,9%) consideram que nao existe vantagem na
utilizacao dos dispositivos digitais pelas criancas. A distribuicdo da amostra encontra-se

representada na Figura 7.
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63,6%

Ajudar na Aprender  Aprender Criatividade Entreteni- Manter Nao existe Utilizacdo

transicao novas novos mento ocupado  vantagem prematura
para a escola competéncias contetidos
priméria

Figura 7. Vantagens da utilizacdo dos dispositivos digitais, reportadas pelos pais.

3.3. Estudo das possiveis implicacoes a nivel dos padroes de
sono, obesidade, visao e comportamento

3.3.1. Visao

Em relacdo a visdo, 8 criancas apresentam queixas ou problemas visuais. Quatro criancas
reportaram queixas visuais no ultimo més e 5 criancas utilizam éculos ou tém seguimento
em consulta de oftalmologia. Sete criancas foram diagnosticadas com problemas visuais,
sendo que destas, 2 criancas foram diagnosticadas com miopia, 2 criancas com
astigmatismo, 1 crianca com estrabismo e 2 criancas cujos pais nao souberam identificar o
problema visual do filho.

Todas as criancas com queixas ou problemas visuais, incluindo erros de refracgao, utilizam
dispositivos digitais. Os problemas visuais das criancas encontram-se demonstrados na
Tabela 6.

Tabela 6. Problemas visuais das criancas.

Utilizacao de
Problemas Queixas ocqlos / Diagnéstico Diagnostico  Diagnostico 'Nao §abe
visuais visuais Seguimento de Miopia de de identificar
consulta P Astigmatismo Estrabismo diagnoéstico
Oftalmologia
NO
criancas 4 5 2 2 ! 2

Em relacdo ao diagnostico de problema visual e a sua associacdo com o TEE em dias uteis
e aos fins-de-semana, verificou-se através do coeficiente de Spearman, que nao existe

associagao estatisticamente significativa entre as variaveis (p=0,557 e p=0,373), Tabela 7.

Tabela 7. Tabela de associacdo entre o TEE e os problemas visuais das criancas.

TEE Dias tuteis ‘ TEE Fins-de-semana
Coeficiente Coeficiente
de p-value de p-value
Spearman Spearman
Diagnostico de problema -0.06 o -0.000 o
Visual > 4 :557 B 9 )373
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3.3.2. Comportamento

No que diz respeito ao comportamento das criancas apos a utilizacdo dos dispositivos
digitais, cujos resultados sdo apresentados na Figura 8, 16 criancas (15,0%) ficam mais
distraidas/desatentas, 15 criancas (14,0%) ficam mais agitadas/agressivas, o mesmo
numero de criancas fazem mais birras, 14 criancas (13,1%) ficam mais impacientes,
querendo tudo no imediato, 8 criancas (7,5%) ficam mais tristes/ansiosas e 6 criangas
(5,6%) mostram dificuldade em continuar a cumprir ordens.

Resposta
86,9% Wsim
80,4% 80,4% 79,4% 81,3% L IIECI
MNao utiliza
dispositivos digitais

88,8%

14,0% 14,0% 15,0% 13,1%

7,5%
5,6% 5,6% 5,6% 5,6% 5,6%

Continuaa Fazmais Ficamais Ficamais Ficatriste Quer tudo

cumprir birras agitada ou distraida ou ansiosa no
ordens agressiva ou imediato
desatenta

Figura 8. Comportamento das criangas apos a utilizacao dos dispositivos digitais.

Relativamente ao comportamento das criancas apos a utilizacao dos dispositivos digitais e
a sua associacao com o TEE em dias tteis e aos fins-de-semana, concluiu-se que nao existe

associacdo estatisticamente significativa entre as variaveis (Tabela 8).

Tabela 8. Tabela de associacdo entre o TEE e o comportamento das criangas apoés a utilizacdo dos dispositivos
digitais.

TEE Dias uteis

TEE Fins-de-semana

Coeficiente Coeficiente
de p-value de p-value

Spearman Spearman
Fica mais triste ou ansiosa 0,007 0,946 0,015 0,886
Faz mais birras -0,060 0,584 -0,055 0,588
Continua a cumprir
ordens 0,043 0,601 0,030 0,765
Quer tudo no imediato -0,193 0,073 -0,155 0,124
Fica mais agitada ou 0.051 0.640 -0.021 0758
agressiva ,05 ,064 ,03 »75
Fica mais distraida ou
desatenta -0,083 0,446 0,001 0,988
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3.3.3. Obesidade

A partir dos dados biométricos, estatura e peso, foi calculado o IMC. Classificando-os, de
acordo com as curvas de crescimento da OMS e consoante os limites propostos pela DGS
em quatro grupos: Obesidade, Excesso ponderal, IMC Normal e Magreza [32,33]. A Figura

9 representa a respetiva distribuicao.

86,0%

7,5%
3,7% 2,8%

Magreza Peso normal Excesso de peso Obesidade

Figura 9. IMC das criancas.

Quanto ao IMC das criancas e a sua associacao com o TEE em dias tteis e aos fins-de-
semana, concluiu-se através do coeficiente de Spearman, que nao existe associagao

estatisticamente significativa entre as variaveis (p=0,820 e p=0,363), Tabela 9.

Tabela 9. Tabela de associacio entre o TEE e o IMC das criancas.

TEE Dias uteis TEE Fins-de-semana

Coeficiente Coeficiente
de p-value de p-value
Spearman Spearman
-0,025 0,820 0,092 0,363

3.3.4. Padroes de sono

No que concerne aos padroes e qualidade do sono, das 18 criancas com idade inferior a 2
anos, 17 dormem em berco ou cama proépria, 3 destas dormem em quarto proprio e 2
utilizam os dispositivos digitais na hora prévia a hora de deitar.

No CSHQ-PT, as respostas variam de “habitualmente” (5 a 7 vezes por semana), “as vezes”
(2 a 4 vezes por semana) e “raramente” (1 a 0 vezes por semana). Os padroes de sono das

criancas encontram-se demonstrados na Tabela 10.
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Tabela 10. Padroes de sono das criancas (= 2 anos).
Habitualmente As vezes

Padroes de sono

Frequéncia | Percentagem | Frequéncia | Percentagem | Frequéncia | Percentagem
Depois de deitar, demora
aaé 20 minutos a 39 43,8% 30 33,7% 20 22,5%
adormecer
Maior resisténcia na o o o
hora de dormir 5 5,6% 13 o 71 79,8%
Adormece sozinha em o o o
cama propria 34 38,2% 17 19,1% 38 42,7%
Adormece na cama dos ® o o
pais ou irméos 25 28,1% 21 23,6% 43 48,3%
Precisa de 1 dos pais para 61 68.5% 3 0% 50 05 5%
adormecer 070 9,07 570
Tem medo de dormir o o o
sozinha 30 33,7% 2l 23,6% 38 42,7%
Adormece com recurso a o o o
dispositivos digitais 4 45% 9 10,1% 76 85,4%
Fala enquanto dorme 1 1,1% 26 20,2% 62 69,7%
Episodios de o o o
sonambulismo 0 0,0% 3 3,4% 86 96,6%
Tem sono agitado 25 28,1% 32 36,0% 32 36,0%
Acorda assustada com o 0.0% 1 23,6% 68 26,4%
pesadelos
Vai para a cama dos pais
ou irmaos a meio da 18 20,2% 27 30,3% 44 49,4%
noite
ﬁg;)tzda 1vez durante a 5 5.6% 43 48.3% 41 46,1%
Acorda mais de uma vez o ® 9
durante a noite 7 9% 20 22,5% 62 69,7%
Il?fér;ail;lha, acorda por si 18 42,7% 40 44.9% 1 12,4%
De manha, é acordada o o o
pelos pais ou irmaos 27 30,3% 37 A 25 e

Das 89 criancas com idade superior ou igual a 2 anos, 43,8% referem que habitualmente
demoram até 20 minutos a adormecer, depois de deitar. Quanto ao aumento da
resisténcia na hora de dormir, 79,8% das criancas raramente apresentam uma maior
resisténcia na hora de dormir.

Em relacao a dormida em cama propria, 42,7% das criancas raramente adormece sozinha
em cama propria. Apesar de 48,3% das criancas raramente adormecer na cama dos pais
ou irmaos, 28,1% das criancas adormece habitualmente na cama dos pais ou irmaos.
Verificamos que 68,5% referem que a crianca habitualmente precisa de um dos pais para
adormecer. Observamos também que 42,7% dos pais/cuidadores referem que a crianca
raramente tem medo de dormir sozinha e 33,7% habitualmente tém medo de dormir
sozinhas.

No que diz respeito a utilizacao de ecra como meio para adormecer, 76 criancas (85,4%)
raramente adormecem com recurso a dispositivos digitais e 4 criancas (4,5%)

habitualmente adormecem com recurso a dispositivos digitais.
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Relativamente ao Tempo Total de Sono (TTS) diario, em média, as criangcas dormem 10,4
horas, com um desvio-padrao de 1,2, um tempo total de sono didrio minimo de 8 horas e
um tempo total de sono diario maximo de 14 horas.

Constatamos que 69,7% das criancas raramente fala enquanto dorme e 96,6% das criangas
raramente apresenta episodios de sonambulismo. Apurdmos também que 28,1% das
criancas tém habitualmente um sono agitado, mexendo-se muito a dormir, 36,0% tém um
sono agitado as vezes e 36,0% tem raramente tém um sono agitado. Verificamos ainda que
nenhuma criancga acorda habitualmente assustada com pesadelos.

No que diz respeito a ida para a cama dos pais ou irmaos a meio da noite, 20,2% das
criancas vao habitualmente para a cama dos pais ou irmaos a meio da noite.

Quanto ao nimero de despertares noturnos, notamos que 69,7% das criancas raramente
acorda mais do que 1 vez durante a noite e que 7,9% das criancas habitualmente acorda
mais do que 1 vez durante a noite.

Em relacdo ao acordar de manha, verificamos que 38 criancas (42,7%) habitualmente,
acordam por si proprias e que 27 criancas (30,3%) habitualmente, sdo acordadas pelos
pais ou irmaos.

O TEE em dias uteis e aos fins-de-semana nao se associou com o TTS diario das criancas.
Da mesma forma, nao se associou com uma demora de até 20 minutos a adormecer, com
uma maior resisténcia na hora de dormir, com sono agitado, nem com pesadelos. A
utilizacdo de dispositivos digitais na hora prévia a hora de adormecer também nao se

associou com estas mesmas variaveis (Tabela 11).

Tabela 11. Tabela de associacio entre o TEE e os padrées de sono das criancas (= 2 anos).

Utilizacao de
TEE Dias uteis TEE Fins-de-semana dlspos1t1yqs (}1g1 tais na
hora prévia a hora de
adormecer
Coeficiente Coeficiente .
Coeficiente
de de p-value p-value
de Spearman
Spearman Spearman
TTS diério -0,198 0,082 -0,175 0,104 0,053 0,623
Demora até 20 minutos a
adormecer, depois de 0,058 0,615 0,192 0,075 -0,030 0,784
deitar
Maior resisténcia na hora 0156 o1 -0.028 0.726 -0.10 0.22
de dormir »115 174 ,03 i »,105 »329
Tem sono agitado -0,92 0,423 -0,006 0,956 0,092 0,393
Acorda assustada com
pesadelos 0,105 0,362 0,193 0,073 -0,061 0,573
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4. Discussao e Conclusao

Os resultados deste estudo corroboram o que é descrito a nivel nacional e internacional,
onde se constata que a televisao é o principal dispositivo eletronico usado pelas criangas
(80,4%) [8,24,25]. Por outro lado, verifica-se que a atividade favorita para a maioria é a
visualizacao de filmes e desenhos animados, o que apoia o demonstrado por uns estudos
[27] e contesta outros estudos que referem que a atividade favorita é a visualizacao de

videos e fotografias [8,28].

Relativamente ao uso diério de dispositivos digitais, 50,5% das criancas tem esse habito, o
que vai de encontro a outros estudos [24,28], sendo que 25,2% possui dispositivos digitais

proprios, um valor semelhante ao obtido por um estudo analogo [28].

O presente trabalho permitiu verificar que a maioria das criancas (72,9%) iniciou a
utilizacdo de dispositivos digitais até aos 2 anos de idade, o que vai ao encontro do
demonstrado por outros estudos [24,25,28], apesar de tal ser desaconselhado pela DGS,
OMS e AAP [21,22,23]. Em criancas com idade superior ou igual a 2 anos, verificou-se um

TEE inadequado, ou seja, superior a 1 hora diaria, em 53,9% dos casos.

Constatou-se um aumento do TEE das criangas mais novas para as mais velhas, tanto em
dias tuteis, como aos fins-de-semana, o que comprova o que é descrito noutros estudos
[24,25]. O facto de as criancas mais velhas apresentarem um maior TEE podera ser
justificado pela menor disponibilidade dos pais/cuidadores e pela maior autonomia das

criancas.

O TEE em dias tteis mostrou-se estar positivamente correlacionado com o TEE aos fins-
de-semana. Importa salientar que 17,8% das criancas apresentaram um TEE aos fins-de-
semana de 3 a 5 horas, que reflete um uso abusivo dos dispositivos digitais, o que vai ao

encontro do demonstrado por outros estudos [24,26,28].

A principal vantagem descrita pelos pais foi o facto de os media funcionarem como
entretenimento para a crianca (63,6%). Apesar disso, tal como noutros estudos [27], o
papel educativo dos dispositivos digitais é também descrito, uma vez que é considerado
uma forma de ensinar e promover a aprendizagem. Importa salientar ainda que um
elevado ntimero de criancas (48,6%) utiliza dispositivos digitais sob a tutela de um adulto,

e que 68,2% dos pais impoe limites ao TEE.

Relativamente ao impacto do uso de dispositivos eletrénicos na visdo, nao é possivel
estabelecer uma relacao entre eles, mas verifica-se que todas as criancas com queixas ou

problemas visuais utilizam dispositivos digitais (7,9%).
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No que diz respeito ao comportamento, também nao foi possivel estabelecer uma relagao
estatisticamente significativa com o TEE. No entanto, a semelhanca do que esta descrito
na literatura [8,18,19,20], constatou-se desatencao e alteracoes comportamentais apds a

utilizacao de dispositivos digitais.

Uma das preocupacoes acerca do TEE em excesso é o aumento do risco de excesso de peso
e obesidade [8,10,11,12], resultado do aumento da ingesta alimentar e do sedentarismo.
Neste estudo, a semelhanca de outros [14], ndo foi possivel relacionar o TEE com o

aumento do IMC e, portanto, com o aumento do risco de excesso de peso e/ou obesidade.

Relativamente aos habitos de sono das criancas, 11,2% tém televisao e/ou tablet no quarto
e 34,6% utilizam os dispositivos digitais na hora prévia a hora de dormir, o que
compromete a higiene e qualidade do sono, uma vez que esta recomendado desligar o
equipamento eletrénico uma hora antes de dormir e deixa-lo fora do quarto [34].
Salientamos que uma percentagem consideravel de criangas (42,7%) raramente adormece
sozinha em cama propria, que 28,1% adormecem habitualmente na cama dos pais ou
irmaos e que 68,5% dos cuidadores referem que a crianga precisa de um dos pais para

adormecer.

Neste estudo, o TTS em idade pré-escolar foi de 10,4h, o que vai de encontro a outros
estudos realizados com base no CSHQ-PT, em que o TTS foi de 10,1h [35]. Tendo em conta
que hébitos de sono inadequados acarretam efeitos deletérios a nivel emocional, cognitivo
e comportamental [35], torna-se relevante este estudo incluir este tema. Sabe-se que é
caracteristico da idade pré-escolar uma maior resisténcia na hora de ir para a cama [35,
36], assim como a partilha de cama com pais/irmaos. Tal traduz a aquisicdo gradual de
autonomia relativamente ao sono nesta faixa etaria. Esta descrito também que ver
televisao e jogar videojogos se associam a um menor TTS [37]. Neste estudo, constatou-se
que 4,5% das criancas habitualmente adormece com recurso a dispositivos digitais, 10,1%

adormece as vezes e é raro em 85,4% dos casos.

Verificou-se ainda que o TEE em dias tteis e aos fins-de-semana nao se associou com o
TTS diério das criancas. Assim como, nao se associou com uma demora até 20 minutos a
adormecer, com uma maior resisténcia na hora de dormir, com sono agitado ou pesadelos.
A utilizacao de dispositivos digitais na hora prévia a hora de adormecer também nao se
associou com estas mesmas variaveis, apesar de estudos revelarem que o tempo de ecra

podera afetar a higiene do sono em criancas [13,14,15,17].

A realizacao deste trabalho tinha como principal objetivo avaliar o impacto dos media em
idade pré-escolar, tendo em consideracao o tempo de ecra diario e considerando todos os

dispositivos eletronicos. De facto, constatou-se que as criancas tém acesso a dispositivos

20



Impacto do uso de dispositivos digitais em idade pré-escolar

digitais de forma precoce e que o tempo de ecra recomendado facilmente é excedido,

principalmente aos fins-de-semana.

Como limitacoes do estudo, salienta-se uma reduzida amostra e a possibilidade de os
dados referentes as criancas em estudo nao refletirem a populacao pediatrica geral, visto
que, a recolha dos questionarios decorreu apenas na consulta externa de um hospital com
uma area geografica restrita. Realizar um estudo semelhante, de preferéncia nas diferentes
regioes do pais, iria fornecer mais conhecimento relativamente a este tema.
Adicionalmente, nao foi feita distin¢ao entre o periodo escolar e o periodo de férias. Outra
potencial fonte de enviesamento assenta no facto dos resultados estarem condicionados
pela resposta dos pais ao questionario. Embora estes tenham um conhecimento total sobre
os padroes de utilizacao dos dispositivos digitais pelos filhos, também sao os responsaveis

por determinar a quantidade de tempo que os mesmos passam em frente aos ecras.

Apesar das limitacoes supramencionadas, este trabalho contribuiu para reforcar a
importancia que os media tém em idade pré-escolar, uma vez que os estudos disponiveis
sobre o tema em questdo abrangem principalmente criancas em idade escolar e
adolescentes. Assim, este trabalho pode ser encarado como um ponto de partida para
estudos futuros, assim como para a sensibilizacdo dos cuidadores e profissionais de satde
no que diz respeito a esta teméatica. E importante promover o uso racional dos dispositivos
eletronicos, com supervisao parental e diferentes atividades ladicas e educativas que nao

envolvam o uso de dispositivos digitais.
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6. Apéndices

6.1. Apéndice I — Questionario

FACULDADE — Cen tt::}
CIENCIAS DA SAUDE ( Hospitalar Universitirio

\n/

- Cova da Beira, E.P.E.

Cowilhiy Fundioe

Impacto do uso de dispositivos digitais em idade pré-escolar

Este questiondrio enguadra-se num Projeto de Investigagdo no dmbito de uma dissertagado de Mestrado
Integrade am Medicina @ tem como objetivo compreender algumas implicagies do uso de dispositives digitais
em crancas em idade pré-escolar, sendo dingido a criancas com idades compreendidas entre o2 6 mases a 0%
6 anos de idade.

Excluem-se deste estudo de prevaléncia todas as criangas que ja tenham iniciado o 1% ano do 1% ciclo de

escolaridade. Se for esse o caso, nio precisa de responder ao guestiondrio.

Este inguérito encontra-se organizado em trés grupos de questdes. O primeiro grupo diz respeilc a
caracterizacdo sociodemografica da crianga, o segundo grupo ocupa-se do estudo do uso de dispositivos digitais
@ no Oitimo grupo serdo colocadas questdes sobre visdo, compornamento e padrdes de sono. As questies do
protocolo estio elaboradas de forma breve, pelo gue serio necessanos apenas 10 minutos para o completar.
0= dados obtidos serdo exclusivamente utilizados na investigagdo em questio, garantindo desta forma a
confidencialidade. A sua participacio é voluntiria, podendo recusar ou abandonar a participacdo neste estudo a
qualquer momento sem que haja qualguer tipo de prejulzo ou consequéncia.

Caso aceite participar, peco de seguida o seu consentimento informado. Em caso de divida pode contactar
através de: a39636@fcsaude. ubi pt

Agradecemos a sua maior sinceridade na resposta, a sua colaboracao e o tempo despendido.

Ao selecionar a opgdo abaixo, declaro que:

O Li & compreendi este documento e aceito participar neste projeto cientifico, dando o meu consentimento
informado e tendo a garantia que todos os meus dados permanecerio confidenciais.

O Li & compreendi este documento mas nao aceito participar neste projeto cientifico.

O responsdvel pela erianca:

0 investigador / co-investigador:
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1. Nome completo:

2. Idade da crianca:
3. Data de nascimento:

4. Sexo da crianca:

O Femining

Masculing
5. Qual a altura ou comprimenta da crianga (em cm)?
6. Qual o peso da crianga (@m kg)?

7. Quem responde ao guestiondno?

O Mae / Pai

Qutro familiar
Representante legal
Outro:

8. E quem passa mais tempo com a crianga (cuidador principal)?

Q sim

MNao
9. Idade do cuidador principal da erianca (caso exista mais do que um culdador, escolha um):

10. Ainda relativamente ao cuidador principal da crianca:

O Desempregado
Mao desempregado

11. Relativamente 4 escolaridade do cuidador principal da crianca:

O 4% ano de escolaridade
§° ano de escolardade
12% ano de escolaridade
Licenciatura, mestrado ou doutoramento

Outro:

12. A crianga frequenta a creche [ infantario [ pré-escola?

O Sim

Mo
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13. Se ndo frequenta, com guem fica?
Responda apenas caso tenha respondido “Nao” & questio anterior

O Mae / Pai

Awd | AVD
Ama / empregada doméstica

Qutro

14. Quantas horas passa em média na escola?
Responda apenas caso tenha respondido “Sim” & pergunta 11,

Oeaan
O4h—ﬁh

Gih-8h

O =Bh
O Outro:

GRUPO Il

15. Quando foi o primeiro contacto com dispositivos digitais?

Oﬁmtes dos 6 meses
& meses - 12 meses
1-2 anos
3-5anos

Mao aplicivel

16. Quais os dispositives digitais que a crianca usa? (Podera selecionar resposta miltipla)

O Telemdvel
O Tablet
O Televisio

Computador
Consolas de videojogos
Mao aplicivel

17. A crianga tem algum dispositivo digital préprio?

OSim
Onso
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1B. Em que circunslancias a crianca uliliza mais os dispositives digitais? (Podera selecionar resposla
miditipda )

O Hora de refeicdo

O Adormecer
Para acalmar a crianga
Tempo de lazer em familia

O Viagens

Outro:

19. Em que local a crianga utiliza mais os dispositivos digitais?

O Casa
O Restauranie
@,

Cafe
O Carra
Casa de familiares/amigos

Crachalinfantario/pré-escola
Outro:

20. QualQuais a(s) atividade(s) preferida{s) da crianga no uso dos dispositivos digitais? (Podera selecionar
resposta mullipla)

O Ver filmes/desenhos animados/programas de lelevisdo
Ouivir miksica
Meio de comunicagio com familiares
Ver folos elou videos
Jogoes educacionais/entratenimeanto
Ler historias
O Chutre:

21. Com que frequéncia a crianga utiliza dispositivos digitais por semana’?

O Diariamenta

5 a B dias por semana
Oa a 4 dias por semana
1 a 2 dias por semana
Sa durante a semana
56 ao fim de semana

Outro:
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22. Nos dias em que usa dispositivos digitais, qual o nimero médio de horas de uso num dia ol (de
segunda a sexta-feira)?

Oﬂ 30 minulos
OEU minutos a 1 hora
1 hora a 2 horas

3 haras a § horas

= 5 horas

23. Nos dias em gue usa dispositivos digitais, qual o ndmero médio de horas de uso por dia durante o fim-
de-samana (sabado e domingo)?

< 30 minulos

30 minutos a Thora
1 hora a 2 haras

3 horas a & horas

= 5 horas

24. A crianga utiliza o dispositivo digital sozinha ou acompanhada por um adulo?
Crianca utiliza dispositivos sozinha
OGriarn;a utiliza dispositives acompanhada por um adulto

Padrdo de ulilizacio misto (umas vezes sozinha, oulras vezes acompanhada por um adulta)

25, Acrianca uliliza o dispositivo digital sob mediacio/supervisdo parental ou de forma autdnoma?
Crianga utiliza dispositivos de forma autdnoma (crianga decide o tempo de utilizagda)
Oﬂrianc.a utiliza dispositives com mediacdo parental (adulto regula tempo de ulilizagia)

Padrio de utilizacio misto (acordo entre adullo e crianga sobre lempo de utilizagso)
26. A crianca tem algum dispositivo digital no quarto?
Sim
Onao

27T.

- Qual/Quais ofs) dispositivo(s)?

28. Acrianca usa dispositivas digitais <1 hora antes de dormir?

O Sim
O Mao
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29. A crianga adormece com recurso a dispositives digitais?

o
O

GRUPO I

30. Tem lido queixas visuais no dlime mas?
O Sim

Mo

34. A crianca usa dculos ou é seguida no oftalmelogista?

O Sim

MNaa

32, Ja foi documentado algum problema visual pelo Médico Assistenle ou pelo Oftalmologista?

O Sim
O Mao

324, Sesim, qual?

O Miopia

O.Hsl.igmaljsmu
Hipermetropia

Omuinpia

Qutra:

O Mao sei

33. Apds o uso de dispositivos digitais, sente que a crianca fica mais friste ou ansiosa?

O Sim
O Mo

34, Apds o uso de dispositivos digitais, sente que a crianca faz mais birras?

O Sim
Onao

32



Impacto do uso de dispositivos digitais em idade pré-escolar

35. Apds o uso de dispesilivos digitais, sente que a crianca continua a cumprir ordens?

Osim
Onso

35. Apds o uso de disposilivos digitais, senle que a crianca quer tudo no imediata?

Osim
Ohnao

3B. Apds o uso de disposilivos digitais, sente que a crianca fica mais agitada ou agressiva?
O Sim
Oao

37. Apds o uso de disposilivos digitais, senle a crianca mais distraida ou desatenta?

Osim
Ohnso

38. O Médico ou a Educadora alguma vez demonstraram preoccupacio acerca do desenvolvimenio da
crianga?

Osim
Oﬂﬁ.u

39. A crianca foi diagnosticada com algum problema do desenvalvimenio?

Osim

Maa

40. Em caso afirmative, qual o problema do desenvolvimento com que a crianga foi diagnosticada?
Responda apenas caso tenha respondido “Sim"” 4 questdo anterior

O Marcha

Linguageam
Audicao
Interacao social
O Desatengao [ hiperatividade
Outra:

O Mao sei
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41. Qual considera a maior vantagem da wtilizagio de dispositivos digitais pela crianga? (Podera selecionar
resposta mullipla)

O.ﬂtprendizagﬂm de novos conleldos
Aprendizagem de novas compeléncias
Entratenimanta
Crialividade
Manler ecupado

OAjuda-lns para quando forem para a escola

M&o existe vanlagem

Considero prematura a ulilizagao de dispositivos digitais nesta idade

as criancas dos 2-10 anos. Desta forma, pedimos que o preencha caso a crianca tenha 2 ou mais anos de
idade.

Se ndo for 0 caso, ou seja, 58 a crianca tiver idade inferior a 2 anos, responda por favor s seguintes
perguntas:

42. A crianga dorme em quarto proprio? Sim __ N&o

43. A crianca dorme am bergo ou cama propria? Sim _ Mao

44. A crianga usa dispositivos digitais <1 hora antes de dormir? Sim __ Nao
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7. Anexos

7.1. Anexo I — Questionario de Habitos de Sono das

Criancas

Questionario de Habitos de Sono das Criancgas

Adaplada do Childran’s Sleap Habils Questionnaire, Prol. Owens, 2000
Versdo abreviada

Acha que o sed filhoffilha tem algum problema com o sono ou com o adormecer? SimC]

Nao[d

As afirmagles seguintes dizem respefio aos hébilos de sono da crianga e possiveis problemas com o sono. Para responder &s
quesiies, pense No gue Sconteceu Na semana passada. Se o sono fol diferente do habituainessa semana por alguma razio (por ter uma
ofite ou porque a televisBo avariou, por exempla), pense noutrasemana recente que considere mais normal. Mas perguntas de escalha

milltipla, colegue uma cruz na colunamais apropriada:
= HABITUALMENTE: == o comgoriamento descrito ocome 5 ou mals vezes dwante 3 semsans

- AS VEZES: se 0 comportamento ocodre 2.8 4 veres duranie 3 Semana
- RARAMENTE: se o comporiamento ocome apenas 1 wez durante a SEMaNs oU NUNEE acontace

HORA DE DEITAR

Durante a semana: horas e minutos  No fim de semana: horas e minutos

A crianca...

Habitualmente
{5 a ¥ vezes
PO SEMTIEMNE)

As vozes
(2 a4 vezes
poOr Seimana)

Raramente
{uma vez ou
nuncaj

Deita-ze sempre 4 mesma hora

Depois de se deitar, demora até 20 minutos a
adormecer

Adormece sozinha na sua prépria cama

Adormece na cama dos pais ou dos irmaocs

Precisa de um dos pais no guarto para adormecer

“Luta™ na hora de deitar (chora, recusa-se a ficar na
cama, etc.)

Tem medo de dormir no escuro

Tem medo de dormir sozinha

Adormece a ver televisdolecra

COMPORTAMENTO DURANTE O SONO

Tempo total de sono diario: horas e minutos (considerando o sono da noite e as sestas)

A crianca...

Habitualmente
{5 a ¥ vezes
PO SEMTIEMNE)

As vezes
(2 a4 vezes
poOr Seimana)

Raramentea
{uma vez ou
nuncaj

Dorme pouco

Domme o que & necessario

Dorme o mesmo ndmero de horas todos os dias

Molha a cama a noite (criangas com 4 ou mais anos)

Fala a dormir

Tem sono agitado, mexe-se muito a dormir

Anda a dormir, & noite {sonambulismo)

\ai para a cama dos pais, irméos, efc, a meio da noite
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COMPORTAMENTO DURANTE O SONO (cont..)

A crianca...

Habitualmente
(5 a7 vezes
por samanaj

As vezes
(2 a 4 vezes
|eof semana)

Raramente
(urma vez
O NUNCE )

Range os dentes durante o sono

Reszona alto

Parece parar de respirar durante o sono

Ronca ou tem dificuldade em respirar durante o sono

Tem dificuldade em dormir fora de casa (na casa de
familiares, nas fériag, etc)

Aconrda durante a noite a gritar, a suar, inconsolavel

Acorda assustada com pesadelos

ACORDAR DURANTE A NOITE

A crianca...

Habitualmente
(5 a7 vazes
[0 SEMana)

As vezes
(224 vezes
pOr SeMmana)

Raramente
{uma vez ou
nunca)

Aconrda uma vez durante a noite

Aconda mais de uma vez durante a noite

Quando acorda durante a noite, quanto tempo fica acordada?

minutos

ACORDAR DE MANHA

Hora de acordar nos dias de semana: horas e minutos
minutos

Hora de acordar no fim de semana: horas e

A crianca...

Habitualmente
(5a T vezes
[ SErmana)

As vezes
(2 a4 vezes
pOr SEMMana)

Raramentea
{uma vez ou
nunca)

De manhé, acorda por si prépria

Acorda mal-humorada

De manhd, & acordada pelos pais ou irmaocs

Tem dificuldade em sair da cama de manhi

Demora a ficar bem acordada

SONOLENCIA DURANTE O DIA

Parece cansada

Ma semana passada, a crianca pareceu sonclenta
em alguma destas situagbes?

Mao ficou
sonolenta

Ficou muito
sonolanta

Adormeceu

A ver televiso

A andar de carro

Obrigada pela colaboragiio!
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7.2. Anexo II — Parecer da Comissio de Etica do CHUCB

-H\ltentm IMPRESSO
(™ RHospitalarniascios ; Eti a Said
Mo Cova da Beira, EPE. Parecer da Comissdo de Etica para @
s Cédigo: CHUCE.IMP.COMET.01 Edigtia: 5 RevisBo: 1

| pata: 2022/09/23

Parecer ne: 35/2022

Assunto: Estudo n? 40/2022 - "Impacto du_ uso de dispasitivos diéitais em idade pré-escolar”

Membres da CE  do | Exma. Senhora Investigadora:
CHLICB: Ana Isabel Neves Lamego

Prof. Doutor Manuel

Passos Morgada & Comissdo de Etica do Centro Hospitalar Universitdrio Cova da Beira, em reunido
[Presidenta, realizada em 2022/09/23, deliberou emitir parecer relativamente a realizacdo do
Fasmactuice| Estudo n® 40,2022 — “Impacto do uso de dispositivos digitais em idade pré-escolar”,

e e— Membros da CES do CHUCB presentes:

Carraira Prof. Doutor Manuel Passos Morgado
{Vice-Fresklents, Dra. Ana Paula Torgal Carreira
Aszsistente Soclal) .

Dra. Maria Teresa Bordalo Santos
Dr. Luis Manuel Carreira Fiadeiro

| Dr. Anténio Luciano Costa
Dir. Luls Manuwel Ribairs |
{Medico) |
| Parecer:

'Apreciadn o projeto do estudo, foi decidido por unanimidade dos votantes emitir
Enf. Maria Gabeiela | parecer favoravel 3 sua realizacio.
Ramalhinho
(Enfermeia) Este parecer ndo dispensa eventuais requisitos ou procedimentos por parte do
Responsavel pelo Acesso a Informacgo (RAI) ou do Encarregado de Protegdo de Dados
(EPD) desta Instituicio, no dmbito do previsto no Regulamento Geral sobre a Protecdo
Dra. Maria Teresa Bordale | de Dados (RGPD) ou noutra legislagio aplicavel gquanto a acesso, tratamento e

Santas protecdo de dados.
{Psictloga)

4 realizacio do estudo carece da necessdria autorizagdo por parte do Exmo. Conselho
de Administracdo do CHUCE e no seu decurso pode ser sujeito a auditorias.

Dr. Luis Manuel Carreira

Fiadeire o .
(hurista) . O Presidente da Comissio de Etica do CHUCB
"l-?l—':.-a / 'f»'}.- .-.-'II-\.
Dr. Antdnio Luciano Codta i ! 7
{Tedlnga) {Prof. Doutor Manuel Passos Murgéaﬂ'f—
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