TITULO DO PROJETO

Paralisia Facial Periférica: Impactos sociais e emocionais na qualidade de vida
RESUMO

A paralisia é uma lesdo que acomete o nervo facial (VII par) e repercute na interrupcao
temporaria ou definitiva dos impulsos nervosos dos musculos inervados por ele, ocasionando

alteracdes nos musculos da mimica e consequentemente nas expressoes faciais.

Devido as alteracdes que sdo causadas pela paralisia facial, pode haver graves prejuizos
emocionais. Com isso, 0 objetivo da pesquisa é avaliar os impactos na qualidade de vida
emocional e social do individuo com Paralisia Facial Periférica (PFP).

O método da pesquisa sera de carater exploratério, qualitativo. Devido ao carater exploratoério,
os dados para a pesquisa vao ser coletados e analisados através de um questionario que vai ser
aplicado aos participantes. Fardo parte da amostra 5 pessoas, composta por individuos
diagnosticados com Paralisia Facial Periférica, maiores de 18 anos, do sexo masculino e
feminino, com PFP unilateral de etiologia diversa, nas fases flacidas, de recuperacdo e sequelar,

com definicdo da gravidade a partir da Escala de House-Brackman.

Espera-se que a paralisia facial periférica tenha interferido na qualidade de vida dos individuos,
apresentando alteragdes psicologicas, sociais e profissionais apos o ocorrido. O resultado desse
estudo pretende repercutir significativamente na qualidade do atendimento dos usuarios que

frequentam o laboratério de Paralisia Facial Periférica (Motricidade Orofacial).
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1 INTRODUCAO

A paralisia facial € uma diminuicdo ou interrupcdo do transporte axonal ao sétimo par dos
nervos cranianos, e repercute na interrupcdo temporaria ou definitiva dos impulsos nervosos
dos masculos inervados por ele, ocasionando alteracGes nos musculos da mimica e
consequentemente nas expressoes faciais, marcador importante nas relagdes sociais que ndo se
limita a fala propriamente dita, uma vez que as relagcdes de interacdo sdo impregnadas dos

aspectos socioculturais da lingua do falante!.

Dentre os tipos de paralisias faciais, encontram-se a central e a periférica. A Paralisia Facial
Central é caracterizada pelo acometimento de lesdes supranucleares, situadas no terco inferior
do giro pré-frontal ou nas fibras corticobulbares da coroa radiata. Geralmente, o sinal observado
¢ o acometimento do andar inferior da face, acompanhado de hemiparesia braquiocrural
ipsilateral sem comprometimento dos componentes sensitivos (salivacdo e gustacdo) do nervo

facial®.

J& a Paralisia Facial Periférica (PFP), tipo de paralisia a ser pesquisada neste estudo, pode
ocorrer devido a episodios traumaticos, neoplasicos e infecciosos, como os provocados pelo
virus herpes simples, herpes zoster, otites médias, doengas metabolicas e causas idiopaticas *°.
Na PFP, em geral, ocorrem alteragdes nos musculos da mimica facial, hiperacusia, alteragdo na
mastigacéo, alteracdo na degluticdo, na fala e ocluséo palpebral®. Na maior parte dos casos pode
ser reversivel espontaneamente ou apds tratamento clinico ou cirurgico, porém 20% dos casos
evoluem com sequela, podendo variar de grau leve até a paralisia facial completa uni ou

bilateral, prejudicando consideravelmente os movimentos dos musculos faciais’.

A escala de House-Brackmann (HB), descrita em 1985, é um instrumento subjetivo utilizado
para graduar o grau de acometimento da PF nos pacientes. A escala € dividida em seis graus:
normal (1), disfuncdo leve (1), disfuncdo moderada (I1), disfungdo moderadamente severa
(1V), disfuncao severa (V) e paralisia total (1), que delinear, junto com os outros marcadores
levantados na avaliacdo clinica, a conduta fonoaudiolégica sobre o comprometimento

manifestado pelo paciente®.

Outros aspectos que a avaliacdo fonoaudioldgica deve contemplar, para o diagnostico e
prognostico terapéutico, além da avaliagdo minuciosa da face em repouso e em movimento, sdo
as funcbes estomatognaticas de mastigacdo, degluticdo e fala, normalmente comprometidas,
por consequéncia da PF. Sendo assim, para alcancar um resultado satisfatério e eficaz no

tratamento da PFP se faz necessaria a recuperacao das fungdes da mimica e expressao facial do



individuo acometido, para que ele possa resgatar a sua identidade por meio das expressoes

faciais, elemento essencial para a comunicagdo humana®®,

Portanto, a paralisia facial, muitas vezes, € uma condi¢do que ndo afeta somente os aspectos
funcionais, mas também os estéticos, psicolégicos e sociais dos individuos, podendo gerar
graves prejuizos emocionais’. A deformidade facial e os movimentos involuntarios e
indesejaveis, as sincinesias, comuns apds o estabelecimento das sequelas, além de prejudicar a
estética e a funcionalidade, podem afetar significativamente a comunicacdo interpessoal, a
perda de identidade e dificuldade de olhar para si mesmo. Essa condigéo limita a motivacao de
se relacionar do individuo, causando uma variedade de problemas psicossociais, como

depressdo, ansiedade, rejeicdo e paranoia?.

Considerando o0s aspectos psicossociais descritos anteriormente, foram pesquisados na
literatura artigos que contemplassem essas discussdes e foram encontrados somente 2 artigos
que fizeram consideracdes sobre a qualidade de vida, relacionados a avaliacdo do proprio
sujeito em relacdo ao seu problema manifestado a partir da PFP, sdo eles: roteiro de avaliacdo
de contetidos psiquicos e efeitos sociais associados a PFP. Outro material identificado foi o
questionario sobre a opinido do individuo com relacéo a sua face, englobando os musculos em
repouso e em movimento. Ambos os materiais chegaram a concluséo que, independente do grau
da PFP, as implicagdes sociais impactam a vida do sujeito e podem interferir na recuperagao

clinica®.

E importante destacar a relevancia de instrumentos que consideram a sensacéo do paciente em
relacdo ao seu problema, visto que, eles descrevem suas angustias, ansiedades e frustracdes em

relagdo as possiveis mudangas que ocorreram em sua vida devido a PFP®.

Considerando os danos emocionais causados pela paralisia facial periférica, é possivel
compreender as consequéncias emocionais da PFP e a partir dai melhorar o trabalho

fonoaudioldgico?

Por meio de um questionario, com questfes que visam analisar a mudanca fisica facial,
emocional e social do individuo, é possivel compreender melhor a repercussdo da PFP na vida
desses sujeitos e com isso oferecer um atendimento fonoaudiolégico que atenda tanto as
alteragdes musculares comprometidas pela paralisia facial, quanto o acolhimento integral desse
paciente, com suas duvidas e aflicdes que podem estar presentes, inclusive comprometendo

uma resposta muscular mais eficiente, uma vez que o estado emocional pode influenciar na



motivacao ou na falta de motivacdo do paciente em aderir ou ndo ao processo terapéutico de

reabilitacdo fonoaudioldgica.

2 METODOLOGIA

Trata-se de pesquisa de carater exploratorio, qualitativo. Devido ao carater exploratério da
pesquisa, seré aplicado um questionario, em ambiente virtual Google Meet, com objetivo de
compreender quais sdo 0s impactos na qualidade de vida do individuo com Paralisia Facial
Periférica, incluindo mudancas fisicas, emocionais e sociais. Devido ao carater qualitativo da
pesquisa, 0s dados serdo analisados individualmente. Eventuais achados semelhantes aos
sujeitos da pesquisa, indicando possivel tendéncia, serdo destacados. Questdes relatadas pelos
sujeitos da pesquisa, que ndo estiverem contempladas no questionario proposto, serdo avaliadas

e caso sejam pertinentes, serdo incluidas de maneira complementar.

Somente ap6s o envio e o aceite do projeto no Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade os

dados serdo coletados.

Os dados coletados serdo usados pelas pesquisadoras, exclusivamente para gerar informagoes
para a pesquisa e outras publicacdes cientificas dela decorrentes, quais sejam: revistas
cientificas, congressos, aulas e palestras. Os videos e gravagdes serdo armazenados em discos
rigidos externos e ficardo sob a propriedade do grupo de pesquisadoras, fisicamente guardados
no prédio da Clinica Escola. Esses dados coletados serdo guardados por 5 anos e, apos esse

periodo, serdo destruidos.

Vale ressaltar que em decorréncia da pandemia, a pesquisadora fard um contato inicial por
WhatsApp, convidando o usuério para participar da pesquisa e caso haja concordancia, sera
enviado o TCLE e agendado um outro dia e horério para aplicacdo da Escala Psicossocial de

Aparéncia Facial, por meio do Google Meet.

No encontro pelo Google Meet, a pesquisadora solicitara ao participante a autorizacdo para a

gravacao de toda a entrevista e essa autorizacdo também ficara gravada.

A pesquisadora fara a leitura do TCLE que foi enviada ao participante anteriormente e solicitara
ao mesmo que inclua sua assinatura digitalizada. Sera esclarecido que por se tratar de ambiente
virtual, existem alguns riscos intrinsecos as limitacGes tecnoldgicas, limitando a pesquisadora

em assegurar total confidencialidade e potencial risco de sua violacéo.



2.1 Populagéo a Ser Estudada

Serdo convidados, individuos diagnosticados com Paralisia Facial Periférica, maiores de 18
anos, dos sexos masculino e feminino, com etiologia diversa, nas fases flacidas, de recuperacéo
e de sequela, que procuram pelo servigco de motricidade orofacial que atende paralisia facial na

Clinica Escola.

2.2 Critérios de Inclusdo e Exclusao

Os sujeitos participantes deverao ser selecionados a partir dos seguintes critérios de incluséo e

exclusao:
Incluséo:

 Individuos diagnosticados com Paralisia Facial Periférica.

e Sujeitos que realizaram o acompanhamento fonoaudioldgico.
e Maiores de 18 anos.

e Ambos 0s sexos.

o PFP de etiologia diversa.
Excluséo:

e Sujeitos com Paralisia Facial Central.
o Alterag0es faciais congénitas.
e Sujeitos com comprometimentos psiquicos e cognitivos.

e Sujeitos que ainda nédo realizaram o tratamento fonoaudiologico.

2.3 Coleta de Dados

A coleta de dados sera realizada em duas etapas: a primeira etapa consiste na analise dos
prontudrios dos pacientes, visto que, € imprescindivel verificar a causa da paralisia facial, pois
0 objetivo do trabalho € coletar dados de individuos com paralisia facial periférica, em seguida,

coletar informagdes como idade e profissao.

A segunda etapa vai ser efetuada por meio da analise e coleta das respostas do questionario que

vai ser aplicado aos participantes.

2.4 Analise de Resultados



Os dados serdo analisados de forma a correlacionar impactos na qualidade de vida do individuo

com Paralisia Facial Periférica, mudancas emocionais e sociais.

2.5 Questionério

Escala Psicossocial de Aparéncia Facial, criada pela Prof2 Dr2 Mabile Francine Ferreira Silva.

Este questionario tem como objetivo compreender quais sdo 0s impactos na qualidade de vida

do individuo com Paralisia Facial Periférica, incluindo mudangas fisicas, emocionais e sociais.

Circule apenas um namero,

rosto.

e Sempre [As Raramente |Nunca
pensando na tltima semana e no seu rosto
vezes

1. Sinto dificuldades em movimentar meu rosto. 3 2 1 0
2. Tenho dificuldades para piscar ou fechar os |3 2 1 0
olhos.

3. Sinto dificuldades para manter liquidos ou |3 2 1 0
alimentos na boca.

4. Tenho dificuldade para falar algumas palavras |3 2 1 0
com sons do ‘p’, ‘b’, ‘m’, ‘f*, ‘v’, ‘ch’e ‘g’.

5. Quando falo, sorrio, mastigo e/ou fecho os olhos |3 2 1 0
acontecem movimentos no meu rosto que nao

consigo controlar.

6. Sinto dores no meu rosto. 3 2 1 0
7. N&o consigo expressar minhas emocdes pelo |3 2 1 0




8. Tenho dificuldades para beijar.

9. Tenho dificuldades de sair de casa, visitar

familiares e/ou amigos.

10. Fico incomodado (a) em sair em fotografias

11. Fico incomodado (a) em me alimentar na frente

das pessoas.

12. Fico incomodado(a) de ir ao trabalho e/ou

frequentar aulas/cursos.

13. Fico incomodado(a) em conversar frente a

frente com as pessoas.

14. Fico mais a vontade somente com as pessoas

proximas do meu convivio social.

15. A dificuldade para sorrir me incomoda.

16. Perdi a vontade de me alimentar

17. Tenho dificuldades em me relacionar com
meu(minha) companheiro(a) ou, se ndo tenho
companheiro, iniciar um relacionamento com

alguem.

18. Percebo que meus familiares ou amigos me

tratam agora de forma diferente.




19. Desconfio que meu rosto ndo ird melhorar.
3 2 1 0
20. Me incomoda perceber que as pessoas que nao
: 3 2 1 0
me conhecem me olham de uma forma diferente.
21. Sinto tristeza ou angustia quando nao consigo
. . . . 3 2 1 0
mostrar minhas emocoes pelas expressoes faciais.
22. N&o sinto vontade de cuidar de minha
A 3 2 1 0
aparéncia.
23. Desconfio que a mudanca de meu rosto esta
: i . 3 2 1 0
relacionada com um evento anterior de tristeza,
angustia, estresse e/ou ansiedade.
24. Lembro-me que quando vi a mudanca do meu
. 3 2 1 0
rosto me senti assustado, desesperado e/ou
angustiado.

3 ASPECTOS ETICOS E LEGAIS GARANTIDOS AOS PARTICIPANTES DA
PESQUISA

Né&o havera identificacdo dos pacientes e a participagdo na pesquisa sera absolutamente sigilosa.
Os resultados da pesquisa serdo divulgados apenas em condicdes cientificas quando serdo
garantidas a integridade, a seguranca e a confidencialidade das informacdes e identificagéo do

sujeito.

3.1 Desconfortos e Riscos

A pesquisa apresenta riscos de constrangimento ou fortes emoc@es durante a entrevista, porém
esses riscos serdo minimizados com a percep¢do da pesquisadora e caso necessario sera
realizado a interrup¢do da entrevista. O beneficio da pesquisa € indireto, pois ele servira para

construcdo de novos conhecimentos para atuacao na area.



3.2 Beneficios

N&o hé& beneficios diretos aos participantes da pesquisa. Porém, com a sua participacdo, havera
mais dados para tornar a pesquisa mais completa e eficaz podendo, posteriormente, ajudar
outras pessoas com as mesmas demandas. Com a sua participacdo contribuira para ampliacédo

do conhecimento no campo da ciéncia.

3.3 Acompanhamento e Assisténcia

O participante tem o direito a assisténcia integral e gratuita devido a danos diretos e indiretos,

imediatos e tardios, pelo tempo que for necessario.

Caso seja identificado alguma necessidade de intervencdo, o participante sera encaminhado ao
servigo de psicologia e/ou fonoaudiologia. Esse direito € garantido apds o encerramento ou
interrupcdo da pesquisa. Ele tera acesso aos resultados da pesquisa, exames e do tratamento

sempre que solicitado.

3.4 Sigilo e Privacidade

O participante da pesquisa tem a garantia de que sua identidade sera mantida em sigilo e
nenhuma informacdo sera dada a outras pessoas que ndo facam parte da equipe de
pesquisadoras. Na divulgacéo dos resultados desse estudo, seu nome nao sera citado e nenhum
dado que possa te identificar sera divulgado. Todo material de pesquisa, incluindo TCLE e

questionario sera guardado por 5 anos e depois sera destruido.

3.5 Ressarcimento e Indenizacéo

O participante da pesquisa ndo acarretard custos ou quaisquer danos. Os dados da pesquisa
serdo coletados por meio do encontro virtual gravado, via google meet, de modo que ele ndo
tera que se deslocar ou realizar refei¢cdes fora do local habitual que faz suas refei¢fes e ndo sera
em horarios que prejudiquem sua rotina de trabalho, no entanto caso ocorra a algum gasto e/ou
dano decorrente de sua participacéo na pesquisa, o participante tera direito a ressarcimento e/ou
indenizacdo. Caso tenha gastos para participar da pesquisa fora da sua rotina, sera ressarcido
integralmente de suas despesas. Portanto, ele terd a garantia ao direito a indenizacdo diante de

eventuais danos decorrentes da pesquisa.

3.6 Dados do Parecer

NuUmero do Parecer: 4.908.618



4 RESULTADOS DO ESTUDO

Os resultados do estudo seréo divulgados para os participantes da pesquisa, para a instituicdo
onde os dados foram obtidos e a comunidade cientifica, por meio de publicacdo em periddicos

da area de pesquisa.

5 DISCUSSAO

O estudo contribuird para aquisicdo e aprofundamento de conhecimento sobre os aspectos
emocionais e sociais dos pacientes acometidos pela PFP. O resultado desse estudo pretende
repercutir significativamente na qualidade do atendimento dos usuérios que frequentam o
laboratorio de Paralisia Facial Periférica (Motricidade Orofacial). A proposta da pesquisa é
avaliar os impactos na qualidade de vida emocional e social do individuo com Paralisia Facial

Periférica.

6 CONCLUSAO

Espera-se que a paralisia facial periférica tenha interferido na qualidade de vida dos individuos,

apresentando alteragc6es psicoldgicas, sociais e profissionais apds o ocorrido.
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