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1 CONSIDERACOES INICIAIS

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso foi desenvolvido no formato de artigo
cientifico, em conformidade com as normas editoriais do periddico cientifico Gait and Posture
(GAIPOS), ao qual o manuscrito foi submetido para avaliagdo, conforme indicado nos
elementos finais do trabalho. Dessa forma, a organizagdo estrutural do trabalho, bem como a

apresentacao dos métodos e dos resultados, segue o padrao exigido pela revista.
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2 MANUSCRITO SUBMETIDO A REVISTA GAIPOS

Female pelvic width is not associated with patellofemoral pain syndrome: A cross-

sectional study.
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Abstract

Introduction: Female pelvic width has been hypothesized as a risk factor for the development
of Patellofemoral Pain Syndrome (PFPS), however, there is no evidence in literature that
supports this theory. Objective: To evaluate whether pelvic width, and its interaction with
lower-limb musculoskeletal characteristics, is associated with patellofemoral pain syndrome in
women. Methods: This cross-sectional study included 100 women, with (n = 50) and without
(n = 50) patellofemoral pain syndrome (PFPS). It measured pelvic width (Anthropometer), hip
abductor muscle strength (dynamometer), lower limb function (single-leg hop test), physical
activity level, rectus femoris muscle stiffness (Ely test) and lower limb length discrepancy. A
binary logistic regression was conducted using the hierarchical method. Results: The pelvic
width and the hip abductor muscle strength there were no association with PFPS. Furthermore,
the lower physical activity level (p=0,052), the presence of rectus femoris muscle stiffness
(p=0,005) and lower function (p=0,013) were associated with PFPS. Conclusion: The pelvic

width and abduction muscle strength do not have association with PFPS, nevertheless lower
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physical activity level, the presence of rectus femoris muscle stiffness and lower function were

associated with PFPS.

Keywords: Lower Extremity; Pelvis; Patellofemoral Pain Syndrome; Woman, Association;

Muscle Strength
Highlights

e Pelvic width is not associated with patellofemoral pain in women.
e Reduced function and physical activity are associated with patellofemoral pain.
e Rectus femoris stiffness is associated with patellofemoral pain in women.

e Patellofemoral pain is a multifactorial musculoskeletal condition.

1 Introduction

Patellofemoral pain syndrome (PFPS) is commonly encountered in physiotherapy
clinical practice, with a higher prevalence among women [1]. PFPS is considered a
multifactorial condition, and its etiological mechanisms have not yet been fully established [2].
Among the factors associated with PFPS, female sex [3] and biomechanical characteristics are
frequently reported [4]. Biomechanical factors commonly described include an increased Q
angle, altered ankle dorsiflexion range of motion, lower-limb muscle weakness, greater pelvic
width, as well as higher body weight and elevated body mass index (BMI) [5,6].

Studies consistently report a higher prevalence of PFPS in women [7-9] and suggest
that greater female pelvic width may contribute to the development of PFPS [10]. According to
Neumann [11], a wider pelvis increases the length of the resistance lever arm for hip abduction
during single-leg stance. This resistance lever arm is defined by the horizontal distance between
the hip joint center and the line of gravity (center of mass); thus, a wider pelvis results in greater
lateral displacement of the center of mass toward the contralateral side of the supporting limb.

With an increased resistance moment for hip abduction during single-leg stance, the hip
abductor muscles must generate greater force to maintain pelvic stability. This increased

mechanical demand may result in overload of the hip abductor musculature, potentially leading
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to muscle insufficiency and subsequent alterations in hip and knee mechanics. Biomechanical
changes associated with insufficient or weak hip abductors are well documented in the literature
[12—14] and are characterized by increased femoral medial rotation [15] and femoral adduction
during single-leg stance [ 16]. These alterations may result in femoropatelar malalignment [15],
increasing retro patellar cartilage stress and predisposing individuals to the development of
PFPS.

Although the literature identifies female sex as a risk factor for the development of
patellofemoral pain syndrome (PFPS) [7], and some authors attribute this increased risk to
greater female pelvic width, only one study has attempted to empirically test this hypothesis.
However, that study reported limited findings, was based on a small sample size, and used
inadequate methods to assess pelvic width [17]. Therefore, the primary objective of this study
was to evaluate whether pelvic width, and its interaction with hip abductor muscle strength, are
associated with the presence of patellofemoral pain syndrome in women. The secondary
objectives were: (1) to evaluate the association between hip abductor muscle strength and
physical activity level and the presence of PFPS in women; (2) to evaluate the association
between rectus femoris muscle stiffness and hip abductor muscle strength and the presence of
PFPS in women; (3) to evaluate the association between function level and the presence of
PFPS in women; (4) to evaluate the association between pelvic width, hip abductor muscle
strength, body weight, and functional level and the presence of PFPS in women; and (5) to
evaluate the association between lower-limb length discrepancy, body weight, and the presence
of PFPS in women.

2 Methods
2.1 Study Design
Cross-sectional study

2.2 Ethical Aspects
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This study was approved by the Ethics and Research Committee of the Federal
University of Amapa (7.105.242). All participants were informed about the research and signed
an Informed Consent Form.

2.3 Inclusion and Exclusion Criteria

Women aged 18 to 65 years, with and without PFPS for at least 3 months in the
dominant limb were included in the study. Women undergoing rehabilitation, those with
meniscal or other intra-articular lesions, degenerative joint changes, prior knee or hip surgery,
a history of patellar dislocation, knee instability, or knee osteoarthritis were excluded.

2.4 Data Collection Procedure

Data collection was performed by previously trained evaluators.

The presence of Patellofemoral Pain Syndrome was confirmed by the presence of pain
for at least 3 months in at least 2 items in the dominant lower limb: when running; when
squatting; standing or sitting for a long time; climbing or descending stairs and jumping; or
presenting crepitus when walking or running, pain on palpation, insidious pain for at least two
months [18].

2.5 Outcomes
2.5.1 Pelvic Width

Pelvic width was measured using a Cescorf® anthropometer. The evaluator was
positioned behind the participant, who was standing with her feet approximately 5 cm apart,
and her weight distributed equally on her legs. The anthropometer was positioned posteriorly
to the participant at a 45° angle, placed between the two iliac crests. The anthropometer was
supported on the evaluator's arm, touching the maximum position of the iliac crests (right and
left), and the anthropometer's measuring device was positioned between the evaluator's index
and middle fingers. The pelvic width was measured in centimeters [19].

2.5.2 Hip Abductor Muscle Strength
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A Medeor® SP Tech portable dynamometer — model M — was used to measure the
strength of the abductor muscles. The participant was positioned lying laterally on a stretcher,
with the hip in neutral abduction (0°). The dynamometer was positioned 5 cm above the
proximal border of the lateral malleolus, and a fixation belt was used to avoid compensations
and interference from the evaluator. To familiarize participants with the positioning, two
attempts at submaximal contraction were made, followed by 3 collections of peak values of
maximum isometric muscle contraction. The duration of each isometric contraction was 5
seconds, with a 60 second rest between each maximal isometric contraction. If the evaluator
observed compensations, the values were disregarded, and the test was repeated after 20
seconds of rest. Muscle assessment was performed on the dominant lower limb. Strength data
were measured in kilograms-force (kgf) [20].

2.5.3 Level of Physical Activity

To classify the level of physical activity (active or inactive), participants had to answer
the amount of time in minutes they spent practicing some physical activity. Those participants
who exercised for at least 150 minutes per week were classified as physically active [21].
2.5.4 Function Level

Function level was assessed using the single leg hop test. The participant performed 3
jumps; for each jump, the jump distance was measured in centimeters [22].

2.5.5 Rectus Femoris Muscle Stiffness

To assess the rectus femoris muscle stiffness, the Ely test was applied. The participant
was instructed to lie in the prone position, and the evaluator passively flexed the knee of the
dominant limb to the maximum. The test was considered positive when the participant exhibited
ipsilateral hip elevation during maximal knee flexion. A positive result indicated the presence
of rectus femoris muscle stiffness [23].

2.5.6 Lower Limb Discrepancy
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To measure lower limb discrepancy, the length of the dominant limb was subtracted
from the length of the non-dominant limb. The length of the lower limbs was measured with a
metal measuring tape in centimeters, measuring from the anterior superior iliac spine to the
medial malleolus [24].

2.6 Statistical Analysis

The sample size calculation was performed using the software available at:
http://estatistica.bauru.usp.br/calculoamostral/index.php. The sample size was calculated based
on a sample size for a logistic regression analysis, considering a maximum of 5 independent
variables per model and a lower expected proportion of 50%. Thus, the total N for the study
was 100 participants (50 — control group and 50 — PFPS group).

A binary logistic regression was conducted using the hierarchical method. The
independent variables of the model were: pelvic width, abductor muscle strength, functional
level, rectus femoris muscle stiffness, physical activity level, lower limb discrepancy and body
weight. The results were presented using the OR and 95% CI.

3 Results

The sample consisted of 100 participants, equally divided between the control group

(n=50) and the PFPS group (n=50). The groups were similar for age, BMI, and abdominal

circumference (Table 1).

Table 1. Demographic and anthropometric characteristics of the groups.

Regarding association analysis, six models were performed (Table 2). The model 01,
02, 05 and 06 showed low explanatory power and no variables showed a significant association,
except level of physical activity (model 02 and 05). Individuals physically inactive were 3.19
times more likely to develop the syndrome compared to active individuals (OR=3.19; 95%

CI=1.25-8.13).
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In the model 03, it was investigated whether the presence of rectus femoris muscle
stiffness and hip abduction muscle strength is associated with the PFPS. The results indicated
that the rectus femoris muscle stiffness had a greater chance of belonging to the PFPS group
compared to the control group (=1.440; p=0.005; OR=4.22; 95% CI=1.56-11.44). However,
hip abduction muscle strength did not show a significant association with group classification
(B=0.040; p=0.300; OR=1.04; 95% CI=0.97-1.12).

In the univariate analysis (model 04), it was investigated the association between the
function level and PFPS. The model showed a modest fit (Deviance=132; AIC=136), with a
Cox and Snell coefficient of determination (R? =0.049). The results showed that each 1 cm
increase in hop distance was associated with a 2% increase in the chance of belonging to the

control group, compared to the group with the syndrome (OR=1.02; 95%CI=1.00-1.04).

Table 2. Logistic regression models evaluating factors associated with patellofemoral pain

4 Discussion

This study aimed to evaluate the association between pelvic width and hip abductor
muscle strength with PFPS in women. The findings did not demonstrate an association between
pelvic width or hip abductor muscle strength and the presence of PFPS in women.

In the literature, only one study has directly investigated the association between pelvic
width and the presence of PFPS [17], while two other studies examined the relationship between
pelvic width and variables related to PFPS [17,25,26]. Sanchez et al. [17] assessed pelvic width
in 41 female university students with and without PFPS by measuring the distance between the
anterior superior iliac spines using a measuring tape. Their results similarly indicated no
association between pelvic width and the presence of PFPS. The studies by Wu [25] and
Grelsamer et al. [26] investigated the association between pelvic width and patellar tracking

and the Q angle, respectively. Both patellar tracking and the Q angle have long been identified
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in the literature as variables related to PFPS [27,28]. However, neither Wu et al. [25] nor
Grelsamer et al. [26] demonstrated an association between pelvic width and patellar tracking or
the Q angle. Wu [25] further reported, based on radiological analyses, that pelvic width is not
significantly greater in women than in men and that this anatomical characteristic does not
account for increases in the Q angle or retro patellar compressive forces. Moreover, a more
recent study by Almeida et al. [29] concluded that the Q angle is not associated with
patellofemoral pain syndrome in women.

Thus, the hypothesis that alterations in pelvic morphology—particularly increased
pelvic width leading to a greater Q angle—are associated with the presence of PFPS appears to
be weakly supported. The findings reported by Sanchez et al. [17] suggest that hip
morphological characteristics are not associated with PFPS and indicate that other factors, such
as inadequate dynamic control or balance of the lower-limb musculature, may play a more
relevant role. The study of Watts et al., [30] suggest that morphological alterations at the knee
joint may have a greater potential to contribute to the development of PFPS, as they can generate
elevated retro patellar compressive forces and joint instability.

However, the hypothesis that pelvic width may be associated with PFPS is grounded in
the premise that the female pelvis, which is generally wider than the male pelvis, may impose
greater mechanical demands on the hip abductor muscles [31]. From a kinesiological
perspective, this potential overload is explained by lever-arm theory: a wider pelvis increases
the resistance lever arm acting on the hip abductors, as greater pelvic width results in increased
lateral displacement of the center of mass toward the contralateral side of the supporting limb
during single-leg stance [11]. Consequently, the hip abductor muscles must generate greater
force to counterbalance the increased resistance moment associated with this displacement.

The hypothesis of the present study was based on this rationale, whereby excessive

mechanical demand on the hip abductor muscles would impair their ability to maintain dynamic
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rotational stability of the femur during single-leg stance. This impairment could lead to
increased femoral medial rotation, contributing to dynamic knee valgus, which in turn reduces
the contact area between the patella and the femur and increases compressive stress on the retro
patellar cartilage [32]. However, the findings of this study suggest that increased pelvic width
does not impose sufficient overload on the hip abductor muscles to render them incapable of
maintaining rotational stability at the knee.

However, the literature consistently demonstrates that hip abductor muscle weakness is
associated with PFPS [33,34]. In a systematic review, Xie, Istvan, and Liang [33] reported
strong evidence indicating that individuals with PFPS exhibit reduced hip muscle strength,
particularly in muscles responsible for hip abduction and external rotation. Additionally,
Kasitinon et al. [34] observed that, beyond weakness of the hip abductors and external rotators,
quadriceps muscle weakness is also associated with PFPS. Collectively, this evidence suggests
that factors other than pelvic width may play a more substantial role in the development of hip
abductor muscle insufficiency in women with PFPS.

We believe that physical activity level may be a more relevant factor associated with
PFPS, as the results of the regression model indicated that physically inactive women were 3.19
times more likely to present PFPS compared with physically active women. However, a recent
meta-analysis by Kim et al. [35] demonstrated that physical activity levels differ between
individuals with and without PFPS, and that one of the main reasons for this inconsistency is
the heterogeneity of instruments used to assess physical activity. In that meta-analysis, studies
employing the International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) reported higher physical
activity levels in individuals with PFPS compared with controls. In contrast, studies using the
Tegner Activity Scale (TAS) consistently showed lower physical activity levels in individuals

with PFPS. Meanwhile, studies that assessed physical activity using the Bone-specific Physical
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Activity Questionnaire (BPAQ) or self-reported duration of sports participation found no
significant differences in physical activity levels between individuals with and without PFPS.

Additionally, Alharbi et al. [36] reported that individuals with PFPS experience greater
knee pain during moderate levels of physical activity compared with those engaging in low
levels of physical activity. Taken together, these findings suggest that PFPS is influenced by a
complex interaction of factors, and that physical activity level—depending on its intensity,
measurement method, and interaction with other biomechanical and neuromuscular variables—
may either increase or decrease the likelihood of developing

Our results also showed that rectus femoris muscle stiffness was also associated with
PFPS, in which women with a positive Ely test were 4.22 times more likely to belong to the
PFPS group compared to the control group. In a systematic review that sought to identify
potential risk factors for PFPS, the authors stated that, among the 5 articles that assessed
quadriceps stiffness, all identified the presence of stiffness in the studied populations [23],
however without robust conclusions about the decrease in flexibility associated with PFPS.
However, research conducted by Sanassi et al. [37] showed a statistically significant association
between PFPS and rectus femoris tension. However, the method used to assess quadriceps
stiffness is questioned, in which stiffness was assessed indirectly by measuring the knee angle
with a goniometer.

The findings of the present study also demonstrated that for each 1-cm increase in
horizontal jump distance, there was a 2% greater likelihood of belonging to the control group
compared with the PFPS group, suggesting that functional impairment is associated with PFPS.
The horizontal jump test is commonly used to assess lower-limb function in individuals with
lower-extremity injuries [38]. Consistent with our findings, Nunes et al. [39] reported reduced
horizontal jump performance in individuals with PFPS compared with asymptomatic controls.

Furthermore, Dos Reis et al. [40] demonstrated that women with PFPS exhibit kinematic and
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kinetic alterations of the trunk, hip, knee, and ankle across all three planes of motion during a
single-leg triple-hop task. These findings suggest that PFPS is associated with dynamic
mechanical alterations; however, the cause—effect relationship between lower-limb mechanical
changes and PFPS remains unclear in the literature.

The results of the present study contribute to a broader understanding of the factors
associated with patellofemoral pain syndrome. PFPS appears to be influenced by multiple
internal and external factors, which should be considered by rehabilitation professionals in
clinical decision-making. In particular, the association between physical inactivity and PFPS
should be interpreted within the individual context of each patient, given the substantial
heterogeneity and conflicting evidence in the literature regarding physical activity levels and
PFPS.

Additionally, these findings may serve as a foundation for future longitudinal and cohort
studies aimed at confirming potential risk factors for PFPS, thereby supporting evidence-based
clinical practice. Finally, although the present data provide relevant insights, they must be
interpreted in light of the study’s limitations, particularly the cross-sectional design, which
precludes causal inferences.

5 Conclusion

The results of this study indicate that pelvic width and hip abductor muscle strength are
not associated with the presence of PFPS in women, whereas quadriceps stiffness, along with
lower levels of physical activity and functional performance, are associated with PFPS.
Collectively, these findings underscore the importance of incorporating assessment of rectus
femoris muscle stiffness and considering functional capacity and physical activity level as key
components in the monitoring and management of PFPS in women. Future studies employing
longitudinal designs are warranted to further elucidate these relationships and to evaluate

targeted interventions aimed at confirming and modifying the observed associations.
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Tables

Table 1. Demographic and anthropometric characteristics of the groups.

Independent Variable Control Group (n=50) SDFP Group (n=50)
Age(years) 24,4+5,6 26,4+8,2
BMI(kg/m?) 24,1+4,4 25,3+5,0
Abdominal Circumference (cm) 75,4+10,1 77,6+11,5

Legend: BMI - Body Mass Index

Table 2. Logistic regression models evaluating factors associated with patellofemoral pain

27

MODEL VARIABLE B P OR 95% CI
Hip abduction muscle strength(kgf) 0,032 0,438 1,03 095-1,12
Pelvic width(cm) 0,018 0,775 1,02 0,90-1,15
MODEL 01
Intercept -0,864 0,594 0,42 0,01 - 10,10
Level of physical activity (inactive vs. active) 1,161 0,015 3,19 1,25-8,13
Hip abduction muscle strength (kgf) 0,048 0,285 1,05 0,96 -1,15
MODEL 02
Intercept -0,888 0,134 0,41 0,27 -1,32
Rectus femoris stiffness (Negative vs. Positive) 1,440 0,005 4,22 1,56 - 11,44
Hip abduction muscle strength (kgf) 0,040 0,300 1,04 0,97 -1,12
MODEL 03
Intercept -1,542 0,020 0,21 0,06 -0,78
Function Level (cm) 0.0198 0,013 1,02 1,00 — 1,04
MODEL 04 Intercept -0,987 0,026 0,37 0,28 - 0,89
Pelvic width (cm) 0,123 0,238 1,13 0,92 - 1,39
Hip abduction muscle strength (kgf) 0,062 0,205 1,06 0,97 1,17
Weight (kg) -0,047 0,077 0,95 0,91 - 1,00
MODEL 05 ] o )
Level of Physical Activity (inactive vs. active) -0,982 0,052 0,38 0,14 —1,01
Intercept -0,306 0,871 0,74 0,02-29,5
Lower Limb Discrepancy (cm)* 0,456 0,102 1,58 0,91-2,72
Weight (kg) -0,010 0,537 0,99 0,96 — 1,02
MODEL 06
Intercept 0,537 0,602 1,71 0,23 -12,91

Legend: OR = Odds Ratio; 95% CI = 95% Confidence Interval; Level of physical activity: reference category =

inactive.

* Difference between the length of the dominant and non-dominant limb.
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3 NORMAS DA REVISTA GAIPOS

Guia Para Autores

Sobre a revista:

Objetivos e Ambito de aplicacao

Revista oficial da Sociedade de Analise da Marcha e do Movimento Clinico (GCMAS), da
Sociedade Europeia de Analise do Movimento em Adultos e Criangas (ESMAC), da Sociedade
Italiana de Analise do Movimento Clinico (SIAMOC), da Sociedade Internacional de Pesquisa
em Postura e Marcha (ISPGR) e da Sociedade de Lingua Alema para a Andlise da Fungao
Motora Humana e sua Aplicacdo Clinica (GAMMA). A revista Gait & Posture publica
pesquisas basicas e clinicas inovadoras sobre todos os aspectos do movimento humano,

locomocgao e equilibrio.

Os topicos abordados incluem: Técnicas para a medi¢cdo da marcha e postura , e a padroniza¢do
da apresentacdo dos resultados; Estudos da marcha normal e patolégica ; Tratamento de
anormalidades da marcha e postura ; Abordagens biomecanicas e teoricas da marcha e postura;
Modelos matematicos da mecanica articular e muscular; Func¢do neurologica e
musculoesquelética na marcha e postura; A evolucdo da postura ereta e da locomocao bipede;
Adaptacdes ao transporte de cargas, caminhada em superficies irregulares, subida de escadas,
corrida e outros movimentos. Biomecanica da coluna vertebral somente se estiver diretamente
relacionada a marcha e/ou postura dindmica e for de interesse geral para nossos leitores; O
efeito do envelhecimento e do desenvolvimento na marcha e postura; Aspectos psicologicos e
culturais da marcha; Educacao do paciente. Artigos relacionados a eficacia e aos mecanismos
da analise da marcha na tomada de decisdes. A revista concentra-se principalmente nos aspectos

dindmicos do movimento humano e no controle postural.

Indice incluido na ultima edicao do ano.

Para obter detalhes sobre 0 GCMAS, ESMAC, SIAMOC e ISPGR, visite os respectivos sites

através destes links.

Tipos de artigos

Artigo Original (Artigo Completo ou Comunicagdo Breve), Artigo de Revisdo, Resenha de

Livro.
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Artigo Completo: 3.000 palavras, mais no maximo 6 figuras/tabelas no total.
Comunicacdo Breve: 1.200 palavras, mais no maximo 3 figuras/tabelas no total. As
Comunicagdes Breves t€ém como objetivo apresentar novas técnicas que aprimorem a analise €
a avaliacdo do movimento humano. Este tipo de artigo ndo se destina a estudos preliminares ou
de caso, e tais submissdes serdo rejeitadas sem revisdo. Os autores que submeterem uma
Comunicacao Breve devem justificar, em sua carta de apresentagdo, a escolha desse tipo de

artigo em vez de um Artigo Completo.

Artigo de Revisdo: limite de 6.000 palavras.

Resenha de Livro: Os limites de palavras ndo incluem figuras, tabelas, referéncias e resumos.
Caso o Editor considere que um artigo submetido como Artigo Completo seja mais apropriado
para a se¢ao de Comunicagdes Breves, uma versao resumida sera solicitada. As referéncias
devem ser limitadas a 40 para Artigos Completos e 15 para Artigos Breves; ndo ha limite para
artigos de revisdo. Um resumo estruturado de no maximo 250 palavras deve aparecer no inicio
de cada artigo. Os autores devem informar o niimero de palavras no momento da submissao.
Revisao por pares
Esta revista adota um processo de revisdo por pares Unico € andnimo. Sua submissdo serad
inicialmente avaliada por nossos editores para determinar sua adequagdo a publicacdo nesta
revista. Caso seja considerada adequada, ela serd enviada a, no minimo, dois revisores para uma
avaliacdo independente e especializada da qualidade cientifica. A decisdo sobre a aceitagdo ou
rejeicao do seu artigo sera tomada por nossos editores.

Saiba mais sobre revisao por pares.

Nossos editores nao se envolvem na tomada de decisdes sobre artigos que:

° Eles se escreveram sozinhos.
° Foram escritas por membros da familia ou colegas.
° relacionar-se a produtos ou servigos nos quais eles tém interesse.

Todas as submissdes desse tipo estardo sujeitas aos procedimentos habituais da revista e a
revisdo por pares serd feita independentemente do editor envolvido e de seu grupo de pesquisa.

Leia mais sobre as atribui¢des do editor.
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Os autores podem apresentar um pedido formal de recurso contra a decisdo editorial, desde que
este cumpra todos os requisitos e siga o procedimento descrito na Politica de Recursos da
Elsevier. Apenas um recurso por submissao sera considerado e a decisdo sobre o recurso sera

definitiva.

Edicoes especiais e colecdes de artigos

O processo de revisao por pares para edigdes especiais e coletaneas de artigos segue 0 mesmo
processo descrito acima para submissoes regulares, com a excegao de que um editor convidado
pode enviar os artigos para revisdo e recomendar uma decisdo ao editor da revista. O editor da
revista supervisiona o processo de revisdo por pares de todas as edigdes especiais e coletaneas
de artigos para garantir que os altos padrdes de ética editorial e responsabilidade sejam

respeitados, sendo responsavel pela decisdo final sobre a aceitagdo ou rejei¢ao dos artigos.

Acesso aberto
Recomendamos que vocé consulte nossa pagina de informagdes sobre acesso aberto para saber

mais sobre as opgoes de acesso aberto para esta revista.

Etica e politicas
Etica na publicacio
Os autores devem seguir as diretrizes éticas estabelecidas na Politica de Etica de Publica¢io da

Elsevier.

Declaraciao de submissao

Quando os autores submetem um artigo a um periddico da Elsevier, presume-se que:

° O trabalho descrito ndo foi publicado anteriormente, exceto na forma de preprint,
resumo, palestra publicada, tese académica ou relatdrio registrado. Consulte nossa politica

sobre publicagdo multipla, redundante ou simultanea.
° O artigo nao esta sendo considerado para publicagdo em outro lugar.

° A publicacdo do artigo foi aprovada por todos os autores e, tacita ou explicitamente,

pelas autoridades responsaveis nos locais onde o trabalho foi realizado.
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° Caso seja aceito, o artigo ndo serd publicado em outro lugar, na mesma forma, em inglés
ou em qualquer outro idioma, inclusive eletronicamente, sem o consentimento por escrito do
detentor dos direitos autorais.

Para verificar a conformidade com as politicas de publicagdo da nossa revista, podemos analisar

0 seu manuscrito com as nossas ferramentas de triagem.

Autoria

Todos os autores devem ter dado contribuigdes substanciais a todos os seguintes itens:

1. A concepgdo e o planejamento do estudo, ou a aquisi¢do de dados, ou a analise e a
interpretagao dos dados.
2. Redigir o artigo ou revisa-lo criticamente quanto ao seu conteudo intelectual relevante.

3. Aprovacao final da versdo a ser submetida.

Os autores devem designar um autor correspondente para se comunicar com a revista durante
o processo editorial. Todos os autores devem concordar em ser responsaveis por todos os
aspectos do trabalho, a fim de garantir que as questdes relacionadas a precisdao ou integridade

de qualquer parte do trabalho sejam devidamente investigadas e resolvidas.

Alteracdes na autoria

Os editores desta revista geralmente ndo consideram alteragdes na autoria apos o envio do
manuscrito. E importante que os autores analisem cuidadosamente a lista de autores e a ordem

dos mesmos, fornecendo uma lista definitiva de autores no momento da submissao original.
A politica desta revista em rela¢do a autoria sofreu alteragdes:

e Todos os autores devem ser listados no manuscrito e seus dados inseridos no sistema de
submissao.

e Qualquer adi¢do, exclusdao ou reorganizacao dos nomes dos autores na lista de autoria
so deve ser feita antes da aceitacdao e apenas com a aprovacao do editor da revista.

e Os pedidos de alteracdo de autoria devem ser feitos pelo autor correspondente, que deve
fornecer ao editor da revista a justificativa do pedido, juntamente com a confirmagao
por escrito de todos os autores, incluindo quaisquer autores que estejam sendo

adicionados ou removidos, de que concordam com a adi¢do, remog¢ao ou reorganizagao.



32

e Todos os pedidos de alteragdo de autoria devem ser submetidos através deste
formulario. Pedidos que ndo cumpram as instru¢des descritas no formuléario nao serdo
considerados.

e Somente em circunstancias excepcionais o editor da revista considerarda a inclusao,
exclusdo ou reorganizagdo de autores apds a aceitacao do artigo.

e A publicacdo do manuscrito poderad ser suspensa enquanto se analisa um pedido de
alteracdo de autoria.

e Qualquer solicitagao de alteracao de autoria aprovada pelo editor da revista resultara em
uma errata caso o manuscrito ja tenha sido publicado.

e Qualquer alteragdo ndo autorizada na autoria podera resultar na rejeicao do artigo ou em

sua retratacdo, caso o artigo ja tenha sido publicado.

Declaracio de conflito de interesses

Todos os autores devem divulgar quaisquer relagdes financeiras e pessoais com outras pessoas
ou organizagdes que possam influenciar ou enviesar indevidamente seu trabalho. Exemplos de

potenciais conflitos de interesse incluem:

e Emprego

e Consultorias

e Participacdo acionaria

e Honorarios

e depoimento pericial remunerado

e pedidos ou registos de patentes

e Subvengdes ou qualquer outro tipo de financiamento

e Afiliacdo a revista como editor ou membro do conselho consultivo.

A ferramenta de declaragdes deve sempre ser preenchida.

Autores com afiliacdo a periddico a declarar devem inserir o seguinte texto em “Outras
Atividades” na ferramenta de declaragdes e informar o periddico e a editora antes de concluir
0 processo de submissao:
Devido a sua fungdo como [inserir titulo da fun¢do no periodico], [inserir seu nome] ndo teve
participagdo na revisdo por pares deste artigo e ndo tem acesso a informagoes referentes a
essa revisdao. A responsabilidade total pelo processo editorial deste artigo foi delegada a outro

editor do periddico.
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Autores sem conflitos de interesse a declarar devem selecionar a opg¢do "Nao tenho nada a

declarar".

O documento Word resultante, contendo sua declaragdo, deve ser carregado na etapa
"anexar/carregar arquivos" do processo de submissdo. E importante que o documento Word

seja salvo no formato de arquivo .doc/.docx. As assinaturas do autor ndo sdo necessarias.

Fontes de financiamento

Os autores devem divulgar quaisquer fontes de financiamento que tenham fornecido apoio
financeiro para a realizag¢do da pesquisa e/ou preparagdo do artigo. O papel dos patrocinadores,
se houver, deve ser declarado em relagao ao desenho do estudo, coleta, analise e interpretacao
dos dados, redacao do relatorio e decisdo de submeter o artigo para publicagdo. Caso as fontes

de financiamento ndo tenham tido tal envolvimento, isso deve ser declarado na submissao.

Liste as fontes de financiamento desta forma padronizada para facilitar o cumprimento dos

requisitos do financiador:

Financiamento: Este trabalho foi financiado pelos Institutos Nacionais de Satde [numeros de
concessdo xxxx, yyyy], pela Fundag¢do Bill & Melinda Gates, Seattle, WA [numero de

concessdo zzzz|; e pelos Institutos da Paz dos Estados Unidos [numero de concessdo aaaal.

Nao € necessario incluir descrigdes detalhadas sobre o programa ou o tipo de bolsas, auxilios e
prémios. Quando o financiamento provém de uma verba global ou de outros recursos
disponiveis para uma universidade, faculdade ou outra institui¢ao de pesquisa, indique o nome

do instituto ou organizagdo que forneceu o financiamento.

Caso ndo tenha sido disponibilizado financiamento para a pesquisa, recomenda-se incluir a

seguinte frase:

Esta pesquisa ndo recebeu financiamento especifico de agéncias de fomento dos setores

publico, comercial ou sem fins lucrativos.

Declaracgio de uso de IA generativa
Os autores devem declarar o uso de IA generativa no processo de preparacdo do manuscrito no

momento da submissao do artigo.
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A Elsevier reconhece o potencial da [A generativa e das tecnologias assistidas por IA
("Ferramentas de IA"), quando usadas de forma responsavel, para ajudar os pesquisadores a
trabalharem com eficiéncia, obterem insights criticos rapidamente e alcangarem melhores
resultados. Cada vez mais, essas ferramentas, incluindo agentes de IA e ferramentas de pesquisa
avancada, estdo ajudando os pesquisadores a sintetizar literatura complexa, fornece uma visao
geral de uma area ou questao de pesquisa, identificar lacunas de pesquisa, gerar ideias e fornece
suporte personalizado para tarefas como organizagdo de conteudo e aprimoramento da

linguagem e da legibilidade.

Autores que preparam um manuscrito para um periddico da Elsevier podem usar ferramentas
de TA como auxilio. No entanto, essas ferramentas jamais devem substituir o pensamento
critico, a experiéncia e a avaliagdo humana. A tecnologia de IA deve sempre ser aplicada com

supervisao e controle humanos.

Em ultima andlise, os autores sdo responsaveis e respondem pelo conteudo de suas obras. Isso

inclui a responsabilidade por:

e Analisar e verificar cuidadosamente a precisdo, abrangéncia e imparcialidade de todos
os resultados gerados por IA (incluindo a verificagdo das fontes, visto que as referéncias
geradas por IA podem estar incorretas ou serem fabricadas).

e [Editar e adaptar todo o material minuciosamente para garantir que O manuscrito
represente a contribuicdo auténtica e original do autor e reflita sua propria anélise,
interpretacdo, percepgoes e ideias.

e Garantir que o uso de quaisquer ferramentas ou fontes, baseadas em IA ou ndo, seja
claro e transparente para os leitores. Caso ferramentas de IA tenham sido utilizadas,
exigimos uma declaracdo de divulgacdo no momento da submissao; veja o exemplo
abaixo.

e Garantir que o manuscrito seja desenvolvido de forma a salvaguardar a privacidade dos
dados, a propriedade intelectual e outros direitos, verificando os termos e condi¢des de
qualquer ferramenta de IA utilizada.

Por fim, os autores ndo devem listar ou citar a Al Tools como autora ou coautora no manuscrito,
uma vez que a autoria implica responsabilidades e tarefas que s6 podem ser atribuidas e

executadas por humanos.
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O uso de ferramentas de IA no processo de preparacdo do manuscrito deve ser declarado por
meio de uma declara¢do ao final do manuscrito, no momento da submissao inicial do artigo.
Essa declaragao aparecera na versao publicada e devera ser inserida em uma nova secao antes

da lista de referéncias.

Um exemplo:

e Titulo da nova se¢do: Declaragdo sobre 1A generativa e tecnologias assistidas por 14
no processo de preparagdo do manuscrito.

e Declaragao: Durante a preparag¢do deste trabalho, o(s) autor(es) utilizou(aram)
[NOME DA FERRAMENTA/SERVICO] para [MOTIVO]. Apos a utilizagdo desta
ferramenta/servigo, o(s) autor(es) revisou(aram) e editou(aram) o conteudo conforme
necessario e assume(m) total responsabilidade pelo conteudo do artigo publicado.

A declaragdo nao se aplica ao uso de ferramentas basicas, como ferramentas de verificagao
gramatical, ortografica e de referéncias. Se vocé ndo tiver nada a declarar, ndo precisa adicionar

uma declaragao.

Por favor, leia a politica da Elsevier para autores sobre o uso de A generativa e tecnologias

assistidas por IA, que pode ser encontrada em nossas politicas de IA generativa para periodicos.

Atengdo: para proteger os direitos dos autores e a confidencialidade de suas pesquisas, este
periodico ndo permite, atualmente, o uso de IA generativa ou tecnologias assistidas por IA,
como ChatGPT ou servigos similares, por revisores ou editores no processo de revisao por pares
e avaliacdo de manuscritos, conforme estabelecido em nossas politicas de A generativa para
periddicos. Estamos avaliando ativamente ferramentas de IA compativeis e poderemos revisar

esta politica no futuro.

Pré-publicacdes

Compartilhamento de pré-publicagdes

Os autores podem compartilhar pré-publicagdes de acordo com a politica de compartilhamento
de artigos da Elsevier. O compartilhamento de pré-publicacdes, como em um servidor de pré-

publica¢des, nao sera considerado publicagdo prévia.

Recomendamos que leia nossa politica sobre publicagdo multipla, redundante ou simultanea.
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Publicacio de pré-print no SSRN
Em apoio a Ciéncia Aberta, esta revista oferece aos seus autores um servico gratuito de

publicacao de pré-prints no SSRN, o repositorio de pré-prints e pesquisas iniciais da Elsevier.

Ao submeter seu manuscrito a esta revista, vocé€ pode optar por publica-lo no SSRN, e ele sera

disponibilizado publicamente assim que passar pela revisdo inicial da revista.

Como um preprint no SSRN, seu manuscrito se beneficiara de:

e Inscri¢cdo antecipada com um DOI (Identificador de Objeto Digital) de pré-impressao
e Um link do preprint para a versdo final publicada nesta revista da Elsevier.
e Disponibilizagdo de pré-prints para publicacdo, compartilhamento e download,
facilitando a colaboragdo e citagdes precoces.
Sua decisdo de publicar ou ndo seu preprint ndo afetara o processo editorial nem o resultado da
publicacdo na revista. Para obter mais informagdes, consulte os Termos de Uso e as Perguntas

Frequentes do SSRN.

Espera-se que o autor correspondente busque a aprovagdo de todos os coautores antes de

concordar em publicar o manuscrito no SSRN, antes da revisdo por pares.

Uso de linguagem inclusiva

A linguagem inclusiva reconhece a diversidade, demonstra respeito por todas as pessoas, €
sensivel as diferengas e promove a igualdade de oportunidades. Os autores devem garantir que
seus trabalhos utilizem linguagem inclusiva do inicio ao fim e ndo contenham nada que possa

sugerir que um individuo seja superior a outro com base em:

e idade
e género
e corrida
e etnia
e cultura

e orientacao sexual
e deficiéncia ou condi¢ao de saude
Recomendamos evitar o uso de descritores sobre atributos pessoais, a menos que sejam

relevantes e validos. Escreva de forma neutra em relagcdo ao género, utilizando substantivos no
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plural ("clinicos, pacientes/clientes") como padrdo. Sempre que possivel, evite usar "ele, ela"

ou "ele/ela".

Nao se devem presumir nada sobre as crengas dos leitores, e a escrita deve ser isenta de

preconceitos, esteredtipos, girias, referéncias a cultura dominante e/ou pressupostos culturais.

Estas diretrizes servem como ponto de referéncia para ajuda-lo a identificar a linguagem

apropriada, mas nao sdo de forma alguma exaustivas ou definitivas.

Apresentar analises baseadas em sexo e género
Nao existe um conjunto tUnico de diretrizes universalmente aceito para definir sexo e género.

Oferecemos a seguinte orientacao:

e Analises baseadas em sexo e género (SGBA, na sigla em inglés) devem ser integradas
ao planejamento da pesquisa quando esta envolver ou se referir a seres humanos,
animais ou cé¢lulas eucarioticas. Isso deve ser feito de acordo com os requisitos
estabelecidos por financiadores ou patrocinadores e com as melhores praticas da area.

e As dimensdes de sexo e/ou género da pesquisa devem ser abordadas no artigo ou
declaradas como uma limitacdo a generalizag¢do dos resultados.

e As defini¢des de sexo e/ou género aplicadas devem ser explicitamente declaradas para
aumentar a precisao, o rigor e a reprodutibilidade da pesquisa e para evitar ambiguidade
ou confusdo de termos e dos conceitos aos quais se referem.

Recomendamos a leitura das diretrizes sobre Equidade de Sexo e Género em Pesquisa
(SAGER) e da lista de verificagio SAGER (PDF) no site da EASE, que oferecem abordagens
sistematicas para o uso de informagdes sobre sexo e género no planejamento do estudo, anélise

de dados, relato de resultados e interpretacao da pesquisa.

Para obter mais informacgdes, sugerimos a leitura da justificativa e das recomendagdes de uso

das diretrizes SAGER.

Defini¢coes de sexo e/ou género

Solicitamos aos autores que definam como sexo e género foram utilizados em suas pesquisas e

publicagcdes. Algumas orientagdes:
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e O sexo geralmente se refere a um conjunto de atributos bioldgicos associados a
caracteristicas fisicas e fisiologicas, como gendtipo cromossdmico, niveis hormonais e
anatomia interna e externa. A categorizacdo bindria de sexo (masculino/feminino)
geralmente ¢ designada ao nascimento ("sexo atribuido ao nascimento") e, na maioria
dos casos, baseia-se unicamente na anatomia externa visivel do recém-nascido. Na
realidade, as categorizagdes de sexo incluem pessoas intersexuais/com diferengas no
desenvolvimento sexual (DDS).

e De forma geral, género se refere aos papéis, comportamentos e identidades socialmente
construidos de mulheres, homens e pessoas com diversidade de género, que ocorrem
em um contexto histérico e cultural e podem variar entre sociedades ¢ ao longo do
tempo. O género influencia a forma como as pessoas se veem € veem umas as outras,
como se comportam e interagem e como o poder ¢ distribuido na sociedade.

e Dependendo do foco do artigo, sexo e/ou género podem ou ndo ser relevantes para o
conteudo. Reconhecemos que crengas, atitudes e leis relacionadas a sexo e género
podem variar. Estes artigos ndo pretendem ditar as crencas dos autores, mas sim exigir
que, quando relevante para a pesquisa ou o artigo, o autor forneca explicagdes claras

sobre como o artigo e a pesquisa definem e utilizam os termos sexo e género.

Reivindicacoes jurisdicionais

A Elsevier respeita as decisdes tomadas por seus autores quanto a forma como escolhem
designar territorios e identificar suas afiliacdes em seus contetidos publicados. A politica da
Elsevier ¢ adotar uma posicdo neutra em relacdo a disputas territoriais ou reivindicagdes
jurisdicionais, incluindo, entre outros, mapas e afiliagcdes institucionais. Para periddicos que a
Elsevier publica em nome de terceiros, estes podem definir sua propria politica sobre essas

questoes.

e Mapas: Os leitores devem ser capazes de localizar quaisquer areas de estudo mostradas
nos mapas usando plataformas de mapeamento comuns. Os mapas devem mostrar
apenas a area efetivamente estudada e os autores nao devem incluir um mapa de
localizacdo que exiba uma area maior do que a area delimitada do estudo. Os autores
devem adicionar uma nota declarando claramente que " as linhas do mapa delimitam as
areas de estudo e ndo representam necessariamente as fronteiras nacionais
reconhecidas ". Durante o processo de revisao, os editores da Elsevier podem solicitar

aos autores que alterem os mapas caso essas diretrizes ndo sejam seguidas.
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e Afiliagdes institucionais: Os autores devem usar o nome completo e padrao de sua
instituicao ou a abreviatura padrao do nome institucional, para que o nome da institui¢do
possa ser verificado de forma independente para fins de integridade da pesquisa.

Ensaios clinicos
Esta revista segue as diretrizes de registro de ensaios clinicos do Comité Internacional de

Editores de Revistas Médicas (ICMJE).

Inscricao

Os ensaios clinicos devem ser registrados em um registro publico de ensaios clinicos. Estudos
puramente observacionais, nos quais a atribui¢ao da interven¢ao médica nao fica a critério do

investigador, ndo exigem registro.

Alguns pontos importantes:

e Os ensaios clinicos devem ser registrados no inicio do recrutamento de pacientes ou
antes dele.

e O numero de registro do ensaio clinico deve ser incluido no manuscrito, de preferéncia
ao final do resumo do artigo.

e Um ensaio clinico ¢ definido como qualquer estudo de pesquisa que designa
prospectivamente participantes humanos, ou grupos de humanos, a uma ou mais
intervencoes relacionadas a satde para avaliar os efeitos nos resultados de satde.

e Intervencdes relacionadas a satde incluem qualquer intervencdo utilizada para
modificar um resultado biomédico ou relacionado a satde, como medicamentos,
procedimentos cirrgicos, dispositivos, tratamentos comportamentais, intervengdes
dietéticas e mudangas no processo de atendimento.

e Os resultados de saude incluem quaisquer medidas biomédicas ou relacionadas a satde
obtidas em pacientes ou participantes, incluindo medidas farmacocinéticas e eventos
adversos.

Resultados

Os autores sao obrigados a divulgar todas as publicagdes em registros de resultados do mesmo
trabalho ou de trabalhos intimamente relacionados. Os editores ndo considerarao os resultados

como publicacdo prévia se ja tiverem sido publicados no mesmo registro de ensaios clinicos
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em que o registro principal se encontra, desde que os resultados sejam apresentados na forma

de um breve resumo estruturado (menos de 500 palavras) ou tabela.

A divulgagao de resultados em outras circunstancias, como em uma reunido com investidores,
por exemplo, ¢ desaconselhada e pode comprometer a analise do seu manuscrito por esta

revista.

Relatorios

Recomenda-se aos autores que sigam as diretrizes CONSORT ao apresentar ensaios clinicos
randomizados e que fornegcam a lista de verificagdo CONSORT no momento da submissao do
manuscrito, juntamente com um fluxograma ilustrando o progresso dos pacientes ao longo do
ensaio — incluindo recrutamento, inclusdo, randomizagdo, desisténcia, conclusdo e¢ uma

descrigdo do procedimento de randomizagao.

e [Leia as diretrizes CONSORT.
e Siga a lista de verificacio CONSORT.

Redacio e formatagao
Formato do arquivo

Solicitamos que vocé forneca os arquivos-fonte editaveis de toda a sua submissdo (incluindo

figuras, tabelas e graficos de texto). Algumas diretrizes:

e Salve os arquivos em um formato editavel, usando a extensdo .doc/.docx para arquivos
do Word e. tex para arquivos LaTeX. Um arquivo PDF ndo ¢ aceitdvel como fonte.

e Formate os arquivos do Word em um layout de coluna tnica. A formatagdo de coluna
dupla ¢ permitida apenas para trabalhos em LaTeX.

e Remova todo o texto riscado e sublinhado do seu manuscrito, a menos que tenha
relevancia cientifica relacionada ao seu artigo.

e Use as fungdes de verificacdo ortografica e gramatical para evitar erros.

e Recomendamos que vocé leia nosso guia passo a passo para publicar com a Elsevier.

Pagina de titulo

E necessario incluir as seguintes informagodes na pagina de titulo:
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Titulo do artigo. Os titulos dos artigos devem ser concisos e informativos. Evite
abreviacdes e formulas, sempre que possivel, a menos que sejam amplamente
conhecidas e compreendidas, como por exemplo, DNA.

Nomes dos autores. Fornega o(s) nome(s) e sobrenome(s) de cada autor. A ordem dos
autores deve corresponder a ordem no sistema de submissao. Verifique cuidadosamente
se todos 0s nomes estdo escritos corretamente. Se necessario, vocé€ pode adicionar seu
nome entre parénteses, em sua propria grafia, apos a transliteragao para o inglés.
Afiliagoes. Adicione os enderecos de afiliagdo, indicando onde o trabalho foi realizado,
abaixo dos nomes dos autores. Indique as afiliagdes usando uma letra mintscula
sobrescrita imediatamente ap6s o nome do autor e antes do enderego correspondente.
Certifique-se de fornecer o enderego postal completo de cada institui¢do afiliada,
incluindo o nome do pais e, se disponivel, o endereco de e-mail de cada autor.

Autor correspondente. Indique claramente quem sera responsavel pela correspondéncia
relativa ao seu artigo em todas as etapas do processo de revisdo por pares e publicacao,
bem como apds a publicagdo. Essa responsabilidade inclui responder a quaisquer
duavidas futuras sobre seus resultados, dados, metodologia e materiais. E importante que
o endereco de e-mail e os dados de contato do autor correspondente sejam mantidos
atualizados durante o processo de submissdo e publicagao.

Enderego atual/permanente. Se um autor se mudou desde a realizagdo do trabalho
descrito no artigo, ou se o autor estava em visita durante esse periodo, um "endereco
atual" (ou "endereco permanente") pode ser indicado em uma nota de rodapé ao lado do
nome do autor. O enderego onde o autor realizou o trabalho deve ser mantido como seu
endereco de afiliacdo principal. Utilize numerais arabicos sobrescritos para essas notas

de rodapé.

Resumo

E necessario apresentar um resumo conciso e objetivo, com no maximo 250 palavras. O resumo

deve descrever sucintamente o objetivo da pesquisa, os principais resultados e as conclusdes

mais relevantes. Algumas diretrizes:

Os resumos devem ser autossuficientes, pois geralmente sdo apresentados

separadamente do artigo.

e Evite referéncias. Caso seja imprescindivel incluir alguma, certifique-se de citar o(s)

autor(es) e o(s) ano(s).
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e Evite abreviagdes ndo padronizadas ou incomuns. Caso seja imprescindivel incluir
alguma, certifique-se de que ela seja definida no resumo logo na primeira vez em que

for mencionada.

Palavras-chave
Vocé deve fornecer de 1 a 7 palavras-chave para fins de indexagdo. As palavras-chave devem
ser escritas em inglés. Por favor, evite palavras-chave compostas por varias palavras (usando

HeH ou Hdeﬂ).

Recomendamos que vocé utilize abreviagdes em palavras-chave somente se elas forem

amplamente utilizadas na area.

Destaques

Recomenda-se que vocé inclua os principais destaques do artigo no momento da submissao.

Os destaques sdo uma breve colegdo de topicos que devem capturar os resultados inéditos da
sua pesquisa, bem como quaisquer novos métodos utilizados durante o estudo. Os destaques

ajudardo a aumentar a visibilidade do seu artigo nos mecanismos de busca. Algumas diretrizes:

e Envie os destaques como um arquivo editavel separado no sistema de submissao online,
incluindo a palavra "destaques" no nome do arquivo.

e Os destaques devem consistir em 3 a 5 topicos, cada um com no maximo 85 caracteres,
incluindo espacos.

e Recomendamos que vocé€ veja exemplos de destaques de artigos e leia sobre os

beneficios de sua inclusdo.

Tabelas

As tabelas devem ser enviadas como texto editavel, ndo como imagens. Algumas diretrizes:

e Coloque as tabelas ao lado do texto relevante ou em uma ou mais paginas separadas no
final do seu artigo.

e C(Cite todas as tabelas no texto do manuscrito.

e Numere as tabelas consecutivamente de acordo com a ordem em que aparecem no texto.

e Por favor, fornega legendas juntamente com as tabelas.
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e Coloque as notas da tabela abaixo do corpo da tabela.
e Evite linhas verticais e sombreamento dentro das células da tabela.
Recomendamos que utilize tabelas com moderacao, garantindo que os dados apresentados nelas

nao dupliquem resultados descritos em outras partes do artigo.

Figuras, imagens e obras de arte

Figuras, imagens, ilustracdes, diagramas e outros elementos graficos devem ser fornecidos
como arquivos separados juntamente com o manuscrito. Recomendamos a leitura de nossas

instrugdes detalhadas sobre ilustracdes e outros elementos graficos. Alguns trechos:

Ao enviar trabalhos artisticos:

e (ite todas as imagens no texto do manuscrito.

e Numere as imagens de acordo com a sequéncia em que aparecem no seu artigo.

e Envie cada imagem como um arquivo separado, utilizando uma convencdo de
nomenclatura 16gica para seus arquivos (por exemplo, Figura 1, Figura 2 etc.).

e Por favor, fornega legendas para todas as figuras, imagens e ilustragdes.

e Os graficos podem ser incorporados ao texto na posi¢do apropriada. Se estiver

trabalhando com LaTeX, os graficos também podem ser incorporados ao arquivo.

Formatos de obras de arte
Quando sua arte estiver finalizada, "salve como" ou converta sua arte eletronica para os
formatos listados abaixo, levando em consideragao os requisitos de resolu¢do para desenhos de

linha, meios-tons e combinagdes de linha/meio-tom:

e Desenhos vetoriais: Salve como arquivos EPS ou PDF incorporando a fonte ou salve o
texto como "graficos".

e Fotografias coloridas ou em tons de cinza (meios-tons): Salve como arquivos TIFF, JPG
ou PNG com resolugdo minima de 300 dpi (para coluna unica: min. 1063 pixels, largura
da pagina inteira: 2244 pixels).

e Desenhos de linhas bitmap: Salve como arquivos TIFF, JPG ou PNG com uma
resolucdo minima de 1000 dpi (para coluna Unica: min. 3543 pixels, largura da pagina

inteira: 7480 pixels).
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e Combinacdes de linhas bitmap/meios-tons (coloridas ou em tons de cinza): Salve como
arquivos TIFF, JPG ou PNG com uma resolu¢do minima de 500 dpi (para coluna unica:
min. 1772 pixels, largura da pagina inteira: 3740 pixels).

e Por favor, nio envie:

e Arquivos com resolu¢do muito baixa (por exemplo, arquivos otimizados para uso em
tela, como GIF, BMP, PICT ou WPG).

e Imagens desproporcionalmente grandes em relacdo ao tamanho da fonte podem tornar

o texto ilegivel.

Legendas das figuras

Todas as imagens devem ter uma legenda. A legenda deve consistir em um titulo breve (ndo
exibido na propria figura) e uma descricdo da imagem. Recomendamos que vocé mantenha a
quantidade de texto em qualquer imagem ao minimo, embora quaisquer simbolos e abreviagdes

utilizados devam ser explicados.

Forneca as legendas em um arquivo separado.

Arte colorida

Se vocé enviar figuras coloridas utilizdveis com seu artigo aceito, garantiremos que elas

aparegam coloridas online.

Certifique-se de que as imagens coloridas sejam acessiveis a todos, incluindo pessoas com

daltonismo. Saiba mais sobre cores e acessibilidade na web.

Inteligéncia Artificial Generativa e Figuras, imagens e obras de arte
Leia nossa politica sobre o uso de IA generativa e ferramentas assistidas por IA em figuras,
imagens e ilustragdes, que pode ser encontrada nas Politicas de IA generativa para Periodicos

da Elsevier. Esta politica declara:

e Naio permitimos o uso de [A generativa ou ferramentas assistidas por IA para criar ou
alterar imagens em manuscritos submetidos.

e A Unica exce¢do ocorre quando o uso de IA ou ferramentas assistidas por IA faz parte
do projeto ou dos métodos de pesquisa (por exemplo, na area de imagens biomédicas).

Nesse caso, tal uso deve ser descrito de forma reproduzivel na secdo de métodos,
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incluindo o nome do modelo ou ferramenta, os numeros de versdo e extensdo € o
fabricante.

e O uso de IA generativa ou ferramentas assistidas por IA na produgdo de obras de arte,
como resumos graficos, nao ¢ permitido. O uso de IA generativa na produgdo de capas
de revistas pode ser permitido em alguns casos, desde que o autor obtenha autorizagao
prévia do editor e da editora, demonstre que todos os direitos necessarios para o uso do

material em questao foram obtidos e assegure a correta atribui¢ao do conteudo.

Material suplementar

Incentivamos o uso de materiais complementares, como aplicativos, imagens e trechos de

dudio, para aprimorar a pesquisa. Algumas diretrizes:

e O material suplementar deve ser preciso e relevante para a pesquisa.

e (Cite todos os arquivos suplementares no texto do manuscrito.

e Envie os materiais suplementares juntamente com o seu artigo. Esteja ciente de que
todos os materiais suplementares fornecidos serdo publicados online exatamente no
mesmo formato de arquivo em que foram recebidos. Esses arquivos ndo serdo
formatados ou diagramados pela equipe de produgao.

e Inclua uma legenda concisa e descritiva para cada arquivo suplementar, descrevendo
seu conteudo.

e Forneca os arquivos atualizados caso deseje fazer alteragdes nos materiais
suplementares enviados em qualquer etapa do processo de publicagao.

e Naio faca anotagdes ou corregdes em uma versao anterior de um arquivo suplementar.

e Desative a opcao de controle de alteracdes em arquivos do Microsoft Office. Se o

controle de alteracdes estiver ativado, as alteracdes aparecerdo na versao publicada.

Video

Esta revista aceita material em video e sequéncias de animacdo para apoiar € aprimorar sua
pesquisa cientifica. Incentivamos a inclusdo de links para arquivos de video ou animagdo em

seus artigos. Algumas diretrizes:

® Ao incluir links para arquivos de video ou animagdo em seu artigo, faga referéncia ao
conteudo do video ou da animacao adicionando uma nota no texto indicando onde o

arquivo deve ser inserido.



46

e Identifique claramente os arquivos, garantindo que o nome do arquivo esteja
diretamente relacionado ao seu conteudo.

e Forneca os arquivos em um dos formatos recomendados. Os arquivos devem ter um
tamanho maximo preferencial de 150 MB por arquivo e 1 GB no total.

e Forneca imagens estaticas para cada um dos seus arquivos. Elas serdo usadas como
icones padrdo para personalizar o link para seus videos. Vocé pode escolher qualquer
quadro do seu video ou animagdo, ou criar uma imagem separada.

e Inclua um texto descritivo em seu manuscrito para fazer referéncia ao conteudo do
video. Esse texto ajuda a garantir a acessibilidade para leitores com deficiéncia visual
que dependem de informagdes descritivas. Para periédicos com publicagdo impressa,
i1sso também € essencial, pois arquivos de video e animagao nao podem ser incorporados
a versao impressa.

e Publicamos todos os arquivos de video e animagao fornecidos na versdo eletronica do

seu artigo.

Para obter instrugdes mais detalhadas, recomendamos que vocé leia nossas diretrizes sobre

como enviar contetido de video para inclusdo no corpo de um artigo.

Dados de pesquisa

Estamos empenhados em apoiar o armazenamento, o acesso € a descoberta de dados de
pesquisa, e nossa politica de dados de pesquisa estabelece os principios que orientam a forma
como trabalhamos com a comunidade cientifica para apoiar um processo de pesquisa mais

eficiente e transparente.

Os dados de pesquisa referem-se aos resultados de observagdes ou experimentacdes que
validam as descobertas da pesquisa, podendo também incluir software, cddigo, modelos,

algoritmos, protocolos, métodos e outros materiais uteis relacionados ao projeto.

Leia nossas diretrizes sobre compartilhamento de dados de pesquisa para obter mais
informacdes sobre como depositar, compartilhar e usar dados de pesquisa e outros materiais de

pesquisa relevantes.

Depasito, citacio e vinculacdo de dados de pesquisa
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Para esta revista, aplicam-se as instru¢des da Opcao B das nossas diretrizes de dados de

pesquisa. Isso significa que vocé ¢ incentivado a:

e Deposite os dados da sua pesquisa em um repositorio de dados relevante.
e C(ite e inclua um link para este conjunto de dados em seu artigo.
e (Caso isso ndo seja possivel, apresente uma declaracdo explicando por que os dados da

pesquisa nao podem ser compartilhados.

Declaraciao de dados
Para promover a transparéncia, recomenda-se que vocé informe a disponibilidade de quaisquer

dados no momento do envio.

Garantir a disponibilidade dos dados pode ser uma exigéncia da sua agéncia de financiamento
ou instituicdo. Caso seus dados ndo estejam disponiveis ou nao sejam adequados para
publica¢do, vocé pode indicar o motivo (por exemplo, seus dados de pesquisa incluem
informagdes sensiveis ou confidenciais, como dados de pacientes) durante o processo de

submissdo. Essa declaracdo aparecera junto com seu artigo publicado no ScienceDirect.

Leia mais sobre a importancia e os beneficios de fornecer uma declaragdo de dados.

Vinculacio de dados

Ao incluir links para os dados que fundamentam seu trabalho, vocé aumenta sua visibilidade e
pode levar a novas colaboragdes. Isso também proporciona aos leitores uma melhor

compreensao da pesquisa descrita.

Se os seus dados de pesquisa foram disponibilizados em um repositério de dados, existem varias

maneiras de vincular diretamente o seu artigo ao conjunto de dados:

e Forneca um link para seu conjunto de dados quando solicitado durante o processo de
submissao online.
e Para alguns repositorios de dados, um banner do repositdrio aparecera automaticamente

ao lado do seu artigo publicado no ScienceDirect.
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e Vocé também pode incluir links para dados ou entidades relevantes no texto do seu
artigo por meio de identificadores. Utilize o seguinte formato: Banco de dados: 12345
(ex.: TAIR: AT1G01020; CCDC: 734053; PDB: 1XFN).

Saiba mais sobre como vincular dados de pesquisa e artigos cientificos no ScienceDirect.

Elementos de pesquisa

Esta revista permite a publicacdo de objetos de pesquisa (por exemplo, dados, métodos,
protocolos, software e hardware) relacionados a pesquisas originais nas revistas Research

Elements da Elsevier.

A Research Elements ¢ uma série de periddicos de acesso aberto com revisdo por pares que
tornam os objetos de pesquisa localizaveis, acessiveis e reutilizaveis. Ao fornecer descrigdes
detalhadas dos objetos e suas aplicacdes, com links para o artigo de pesquisa original, seus

objetos de pesquisa podem ser contextualizados dentro do seu artigo.

Durante o processo de submissao, vocé sera notificado sobre a oportunidade de submeter um
manuscrito a um dos periddicos da Research Elements. Seu artigo para a Research Elements

pode ser preparado por vocé ou por um de seus colaboradores.

Submissio conjunta de dados, métodos ou protocolos relacionados.

Vocé ¢ incentivado(a) a publicar uma descricdo dos seus dados de pesquisa, métodos ou
protocolos relacionados ao seu artigo principal como um artigo de submissao conjunta no Data

in Brief ou MethodsX.

Esta submissdo conjunta pode ser submetida a0 mesmo tempo que a sua submissdo regular do
manuscrito para esta revista. Se ambos os manuscritos, o regular € o conjunto, forem aceitos
para publicagdo, eles serdo vinculados no ScienceDirect, promovendo assim a reprodutibilidade

da pesquisa, a interoperabilidade e a ciéncia aberta.

e Prepare um manuscrito separado descrevendo seus dados de pesquisa, métodos ou
protocolos, utilizando os modelos obrigatorios do Data in Brief ou do MethodsX.

e Envie esta submissdo conjunta juntamente com seu manuscrito principal como um item
de submissdo separado, na pagina "Anexar arquivos" do Editorial Manager. Em seguida,
ela sera encaminhada automaticamente para o Data in Brief ou MethodsX e atribuida a

um editor.
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Atencdo: Devido ao processo automatizado de submissdo ao Data in Brief ou MethodsX,
somente apoOs a aceitagdo vocé recebera uma taxa de publicacdo de artigo em acesso aberto
personalizada, com base no seu contexto individual (seu pais, afiliagdo institucional e

participacao em sociedades, por exemplo).

Por favor, visite a pagina de Suporte ao Pesquisador para Submissao Conjunta para obter mais

informacdes sobre como submeter um artigo em conjunto.

Informacgoes especificas para o periodico: Redacao e formatacio

Para estudos baseados em dados coletados de participantes, deve-se incluir uma justificativa
para o tamanho da amostra. Embora nao haja um requisito minimo definido para o tamanho da
amostra, estudos considerados com tamanho de amostra insuficiente para responder a questao

de pesquisa serdo rejeitados.

Estrutura do artigo
Secoes do artigo
Divida seu manuscrito em se¢des bem definidas, abrangendo todos os elementos essenciais,

utilizando titulos.

Glossario
Por favor, forneca as defini¢cdes dos termos especificos da area utilizados em seu artigo, em

uma lista separada.

Agradecimentos
Inclua na secdo de agradecimentos todas as pessoas que lhe prestaram auxilio durante a

pesquisa, como ajuda com o idioma, a redagdo ou a revisao.

Os agradecimentos devem ser colocados em uma se¢do separada, que aparece imediatamente
antes da lista de referéncias. Nao inclua agradecimentos na péagina de titulo, como nota de

rodapé do titulo ou em qualquer outro lugar do artigo, exceto na se¢do de agradecimentos.

Contribuicoes dos autores: CRediT
Os autores correspondentes devem reconhecer as contribui¢cdes dos coautores usando as

funcdes do CRediT (Contributor Roles Taxonomy):
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e Conceitualizagao

e (uradoria de dados

e Analise formal

e Obtengdo de financiamento

e Investigacdo

e Metodologia

e Administragdo de projetos

e Recursos

e Software

e Supervisao

e Validacao

e Visualizagao

e Redacdo — rascunho original

e Escrita — revisao e edi¢ao
Nem todas as fun¢des do CRediT se aplicardo a todos os manuscritos e alguns autores poderao

contribuir por meio de multiplas fungdes.

Recomendamos que vocé leia mais sobre o CRediT e veja um exemplo de declaracao de autoria

do CRediT.

Fontes de financiamento

Os autores devem divulgar quaisquer fontes de financiamento que tenham fornecido apoio
financeiro para a realiza¢do da pesquisa e/ou preparacao do artigo. O papel dos patrocinadores,
se houver, deve ser declarado em relacao ao desenho do estudo, coleta, analise e interpretacao
dos dados, redacdo do relatorio e decisdo de submeter o artigo para publica¢do. Caso as fontes

de financiamento ndo tenham tido tal envolvimento, isso deve ser declarado na submissao.

Liste as fontes de financiamento desta forma padronizada para facilitar o cumprimento dos

requisitos do financiador:

Financiamento: Este trabalho foi financiado pelos Institutos Nacionais de Saude [numeros de
concessdo xxxx, yyyy], pela Fundagdo Bill & Melinda Gates, Seattle, WA [numero de

concessdo zzzz|; e pelos Institutos da Paz dos Estados Unidos [numero de concessdo aaaal.
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Nao ¢ necessario incluir descri¢des detalhadas sobre o programa ou o tipo de bolsas, auxilios e
prémios. Quando o financiamento provém de uma verba global ou de outros recursos
disponiveis para uma universidade, faculdade ou outra instituicdo de pesquisa, indique o nome

do instituto ou organizagao que forneceu o financiamento.

Caso ndo tenha sido disponibilizado financiamento para a pesquisa, recomenda-se incluir a

seguinte frase:

Esta pesquisa ndo recebeu financiamento especifico de agéncias de fomento dos setores

publico, comercial ou sem fins lucrativos.

Apéndices

Solicitamos que utilize o seguinte formato para os anexos:

e Identifique os apéndices individuais em seu artigo usando o formato: A, B, etc.

e Numere as formulas e equacdes separadamente dentro dos apéndices, usando formatos
como Eq. (A.1), Eq. (A.2), etc., e nos apéndices subsequentes, Eq. (B.1), Eq. (B.2), etc.
Da mesma forma, numere as tabelas e figuras separadamente, usando formatos como

Tabela A.1; Fig. A.1, etc.

Referéncias
Referéncias dentro do texto
Todas as referéncias citadas no seu artigo devem constar também na sua lista de referéncias, e

vice-versa. Algumas diretrizes:

° As referéncias citadas no seu resumo devem ser apresentadas na integra.

° Recomendamos que vocé ndo inclua resultados ndo publicados e comunicagdes pessoais

em sua lista de referéncias, embora possa menciona-los no texto do seu artigo.

° Quaisquer resultados nao publicados e comunicagdes pessoais incluidos na sua lista de
referéncias devem seguir o estilo de referéncia padrao da revista. Em vez da data de publicagao,

adicione "resultados ndo publicados" ou "comunicagao pessoal".

° As referéncias citadas como "no prelo" implicam que o item foi aceito para publicagao.

Incluir links para as fontes citadas aumentara a visibilidade da sua pesquisa.
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Antes de submeter o artigo, verifique se todos os dados fornecidos na sua lista de referéncias
estdo corretos, incluindo quaisquer referéncias que tenham sido copiadas. Fornecer dados de
referéncia corretos permite-nos criar links para servigos de indexacdo e resumos como o
Scopus, Crossref e PubMed. Quaisquer sobrenomes, titulos de periddicos ou livros, anos de

publicacdo ou paginagdo incorretos nas suas referéncias podem impedir a criacao de links.

Recomendamos o uso de Identificadores de Objetos Digitais (DOIs) como links de referéncia,

pois eles fornecem um link permanente para o artigo eletronico referenciado.

Estilo de referéncia
Indique as referéncias adicionando um niimero entre colchetes no texto. Voc€ pode mencionar

os nomes dos autores no texto, mas deve sempre fornecer o nimero da referéncia, por exemplo,

n

"como demonstrado [3,6]. Barnaby e Jones [8] obtiveram um resultado diferente ....".

Numere as referéncias na ordem em que aparecem no seu artigo.

Abreviar os nomes dos periddicos de acordo com a Lista de Abreviaturas de Palavras de Titulos

(LTWA).

Exemplos:

Referéncia a uma publicacio em periddico:

[1]J. van der Geer, T. Handgraaf, RA Lupton, A arte de escrever um artigo cientifico, J. Sci.
Comum. 163 (2020) 51 — 59. https://doi.org/10.1016/1.s¢.2020.00372.

Referéncia a uma publicacio em periodico com niimero de artigo:

[2] J. van der Geer, T. Handgraaf, RA Lupton, 2022. A arte de escrever um artigo cientifico.
Heliyon. 19, €00205. https://doi.org/10.1016/j.heliyon.2022.e00205.

Referéncia a um livro:

[3] W. Strunk Jr., EB White, The Elements of Style, quarta edicao, Longman, Nova lorque,
2000.
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Referéncia a um capitulo de um livro:

[4] GR Mettam, LB Adams, Como preparar uma versao eletronica do seu artigo, em: BS Jones,
RZ Smith (Eds.), Introducao a Era Eletronica, E-Publishing Inc., Nova York, 2020, pp. 281 -
304.

Referéncia a um site:

[5] Cancer Research UK, Relatérios de estatisticas de cancer para o Reino Unido.
http://www.cancerresearchuk.org/aboutcancer/statistics/cancerstatsreport/, 2023 (acessado em

13 de margo de 2023).

Referéncia a um conjunto de dados:

[6] M. Oguro, S. Imahiro, S. Saito, T. Nakashizuka, Dados de mortalidade para a doen¢a do
murchamento do carvalho japonés e composi¢des florestais circundantes [conjunto de dados],

Mendeley Data, v1, 2015. https://doi.org/10.1234/abc12nb39r.1.

Referéncia ao software:

[7] E. Coon, M. Berndt, A. Jan, D. Svyatsky, A. Atchley, E. Kikinzon, D. Harp, G. Manzini, E.
Shelef, K. Lipnikov, R. Garimella, C. Xu, D. Moulton, S. Karra, S. Painter, E. Jafarov, S.
Molins, Simulador Terrestre Avangado (ATS) v0.88 [software], Zenodo, 25 de marco de 2020.
https://doi.org/10.1234/zenodo.3727209.

Estilo de referéncia
Referéncias da Web
Ao listar referéncias da web, vocé deve fornecer, no minimo, o URL completo e a data do
ultimo acesso. Informagdes adicionais (como DOI, nomes dos autores, datas ou referéncia a

publicacdo original) também devem ser fornecidas, se disponiveis.

Vocé pode listar as referéncias da web separadamente sob um novo titulo, logo apds a sua lista

de referéncias, ou inclui-las na propria lista de referéncias.

Referéncias de dados
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Recomendamos que vocé cite os conjuntos de dados subjacentes ou relevantes no texto do

artigo e que liste as referéncias dos dados na lista de referéncias.

Ao citar referéncias de dados, vocé deve incluir:

° nome(s) do(s) autor(es)

° titulo do conjunto de dados

° repositorio de dados

° versao (quando disponivel)

° ano

° identificador persistente global

Adicione [dataset] imediatamente antes da sua referéncia. Isso nos ajudard a identificar
corretamente o conjunto de dados. O identificador [dataset] ndo aparecera no seu artigo

publicado.

Referéncias de pré-impressao
Solicitamos que identifique claramente os preprints. Inclua a palavra "preprint" ou o nome do

servidor de preprints como parte da sua referéncia e forneca o DOI do preprint.

Caso um preprint tenha sido posteriormente disponibilizado como uma publicagao revisada por

pares, utilize a publicagdo formal como sua referéncia.

Se houver pré-publicacdes que sejam fundamentais para o seu trabalho ou que abordem
desenvolvimentos cruciais no tema, mas que ainda nao tenham sido publicadas formalmente,

vocé pode referencia-las.

Software de gerenciamento de referéncias
A maioria das revistas da Elsevier disponibiliza seu modelo de referéncias em softwares
populares de gerenciamento de referéncias. Isso inclui produtos que suportam a Linguagem de

Estilo de Citacao (CSL), como o Mendeley Reference Manager.
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Se vocé utiliza um plugin de citagdo desses produtos, selecione o modelo de periddico relevante
e todas as suas citagdes e bibliografias serdo formatadas automaticamente no estilo do
periodico. Recomendamos que vocé remova todos os codigos de campo antes de submeter seu

manuscrito a qualquer software de gerenciamento de referéncias.

Caso ndo haja um modelo disponivel para esta revista, siga o formato apresentado nos exemplos

da se¢do de estilo de referéncia deste Guia para Autores.

Submissdo do seu manuscrito
Lista de verificacdo para submissao

Antes de concluir o envio do seu manuscrito, recomendamos que leia nossa lista de verificacao

para submissao:

e Um dos autores foi designado como autor correspondente ¢ seus dados de contato
completos (enderego de e-mail, endereco postal completo e nimeros de telefone) foram
fornecidos.

e Todos os arquivos foram carregados, incluindo palavras-chave, legendas das figuras e
tabelas (com titulo, descricio e notas de rodapé). Isso inclui quaisquer materiais
suplementares e videos.

e Foram realizadas verificagdes ortograficas e gramaticais.

e Todas as referéncias presentes no texto do artigo sdo citadas na lista de referéncias e
vice-versa.

e Foi obtida autorizagdo para a utilizagdo de qualquer material protegido por direitos
autorais proveniente de outras fontes, incluindo a Web.

e Para artigos de acesso aberto, todos os autores compreendem que sao responsaveis pelo
pagamento da taxa de publicacao do artigo (APC, na sigla em inglés) caso o manuscrito
seja aceito. O pagamento da APC pode ser coberto pela instituicdo do autor

correspondente ou pela agéncia de fomento a pesquisa.

Envie online

Nosso sistema de submissdo online orienta vocé em todas as etapas do processo, desde o
preenchimento dos detalhes do seu manuscrito at¢ o envio dos seus arquivos. O sistema
converte os arquivos do seu artigo em um Unico arquivo PDF, utilizado no processo de revisao

por pares.
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Para formatar seu artigo para publica¢ao final, sdo necessarios arquivos editaveis (por exemplo,
Word, LaTeX). Toda a correspondéncia, incluindo a notificacdo da decisdo do editor e

solicitagdes de revisao, sera enviada por e-mail.

Por favor, siga este link para submeter seu artigo.

Apos receber a decisao final
Servico de Transferéncia de Artigos

Se o seu manuscrito for mais adequado para outra revista da Elsevier, vocé podera receber um
e-mail solicitando que considere transferir seu manuscrito através do Servico de Transferéncia

de Artigos da Elsevier.

A recomendacao pode vir do editor da revista, de um editor cientifico interno dedicado, de uma

recomendacao assistida por ferramenta ou de uma combinagao de ambos.

Se concordar com a recomendacdo, seu manuscrito sera transferido ¢ revisado de forma
independente pelos editores da nova revista. Vocé tera a oportunidade de fazer revisoes, se

necessario, antes da conclusdo do envio para a revista de destino.

Acordo de publicaciao

Apos a aceitagdo do artigo, os autores deverdo assinar um contrato de publicacdo. O autor
correspondente receberd um link para o contrato online por e-mail. Recomendamos a leitura
das politicas da Elsevier relacionadas a direitos autorais para obter mais informagdes sobre
nossas politicas de direitos autorais e seus direitos, bem como os direitos adicionais de seu

empregador/institui¢ao, para artigos de acesso aberto e por assinatura.

Opcoes de licenca

Os autores terdo a disposicao opgdes de licenca de acesso aberto que determinardo como vocé
e terceiros poderao reutilizar seu artigo de acesso aberto. Recomendamos que vocé revise essas
opgoes e os requisitos de licenciamento da agéncia financiadora antes de selecionar uma opgao

de licenga.

Acesso aberto

Recomendamos que vocé consulte nossa pagina de informagdes sobre acesso aberto para saber

mais sobre as opgoes de acesso aberto para esta revista.
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Autoriza¢do para obras protegidas por direitos autorais

Se o seu artigo incluir excertos de outras obras protegidas por direitos autorais, vocé devera
obter autorizacdo por escrito dos detentores dos direitos autorais e citar a(s) fonte(s) no seu

artigo, utilizando o formulario de solicitagdo de permissao e licenca da Elsevier.

Correcio de prova

Para garantir um processo de publicagdo rapido, solicitamos que vocé€ nos envie as corregdes

de prova em até dois dias.

Os autores correspondentes receberdo um e-mail com um link para o nosso sistema de revisao
online, que permite a anotacdo e correcao das provas em tempo real. O ambiente ¢ semelhante
ao Word. E possivel editar o texto, comentar figuras e tabelas e responder as perguntas do nosso

revisor. Nosso servico de revisdo online garante um processo mais rapido € com menos erros.

Se preferir, voc€ pode optar por fazer anotagdes e enviar suas edigdes na versdo em PDF do seu
artigo. Enviaremos instrugdes de revisao e informagdes sobre métodos alternativos de revisao

por e-mail.

O objetivo da revisdo ¢ verificar a formatagdo, a edicdo, a integridade e a correcdo do texto, das
tabelas e das figuras do seu artigo. Alteragdes significativas no seu artigo durante a fase de

revisdo so serdo consideradas com a aprovacao do editor da revista.

Compartilhar link

Um link de compartilhamento personalizado, que oferece 50 dias de acesso gratuito a versao
final publicada do seu artigo no ScienceDirect, sera enviado por e-mail ao autor correspondente.
O link de compartilhamento pode ser usado para compartilhar seu artigo em qualquer canal de

comunicag¢do, como por e-mail ou em redes sociais.

Nao sera fornecido um link de compartilhamento se o seu artigo for publicado em acesso aberto.
A versdo final publicada do seu artigo em acesso aberto estara disponivel publicamente no

ScienceDirect e podera ser compartilhada através do link DOI do artigo.

Partilha responsavel

Incentivamos vocé a compartilhar e divulgar seu artigo para dar maior visibilidade ao seu

trabalho, permitindo que ele contribua para o progresso cientifico e fomente a troca de
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informacdes sobre os avangos cientificos em sua area. Saiba mais sobre como compartilhar e

divulgar seu artigo de forma responsavel.

Recursos para autores
Academia de Pesquisadores da Elsevier

Se precisar de ajuda para melhorar sua submissao ou para se orientar no processo de publicagao,

o suporte estd disponivel por meio da Elsevier Researcher Academy.

A Elsevier Researcher Academy oferece mddulos de e-learning gratuitos, webinars, guias para

download e recursos sobre redagdo de pesquisas e processo de revisao por pares.

Servicos de traducio e edi¢ao

Recomendamos que vocé escreva em inglés americano ou britdnico, mas ndo uma combinagao

de ambos.

Se vocé acha que o inglés do seu manuscrito precisa de revisdo para eliminar possiveis erros
gramaticais ou ortograficos e para estar em conformidade com o inglés cientifico correto, vocé

pode usar o servigo de revisdo de inglés oferecido pelos Servigos para Autores da Elsevier.
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DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 7.105.242

Apresentacgao do Projeto:

Anatomicamente, a pelve feminina é mais alargada, e esta caracteristica é apontada como um fator de risco
para o desenvolvimento da SDFP, entretanto esta ainda ndo ha estudos na literatura que comprovem tal
teoria. Objetivo: A pesquisa tem como objetivo avaliar se o tamanho da pelve e a interagdo com outras
caracteristicas musculoesqueléticas do quadril, pode servir como um preditor confiavel de SDFP em
mulheres sedentarias. Métodos: Este & um estudo transversal, com a participagdo de mulheres sedentarias
de 18 a 65 anos com e sem SDFP por pelo menos 3 meses. Serdo coletadas variaveis, como: tamanho da
pelve, distancia bitrocantérica, fungéo do joelho, nivel de dor no joelho, forga da musculatura

abdutora do quadril, teste do salto unipodal, comprimento dos membros inferiores, rebaixamento do arco
plantar, amplitude de movimento de dorsiflexdo, contratura do reto femoral e circunferéncia abdominal. Sera
conduzida uma regressao logistica binaria usando o método hierarquico para predizer a SDFP. Resultados
esperados: Espera-se constatar que o tamanho da pelve maior esta associado com a SDFP, e, quando
associado a variaveis musculoesquelética de membros inferiores, acredita-se haver uma potencializagdo da
associacao a SDFP.

Objetivo da Pesquisa:

Obijetivo Primario:

Enderegco: Rodovia Juscelino Kubitschek de Oliveira - Km. 02, Marco Zero

Bairro: Bairro Universidade CEP: 68.902-280
UF: AP Municipio: MACAPA
Telefone: (96)4009-2805 Fax: (96)4009-2804 E-mail: cep@unifap.br
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Continuacéo do Parecer: 7.105.242

Avaliar se o tamanho da pelve, e sua interagdo com outras caracteristicas musculoesqueléticas de membros
inferiores pode servir como um preditor confiavel para o desenvolvimento da Sindrome da Dor
Femoropatelar em mulheres sedentarias

Avaliacé@o dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos sdo minimos, antes de todos as avaliagbes a ficha de avaligdo sera explicada. A participante pode
sentir desconforto ao responder o instrumento de anamnese ou exame fisico por alguma variavel ou item.
Caso ocorra eventualidades, a coleta podera ser interrompida e cabe ao participante decidir continuar ou
ndo o preenchimento.

Beneficios:

Os beneficios para a participante sera de informagdes sobre o quadro sintomatico e conhecer mais sobre as
caracteristicas do corpo: tamanho e informagdes sobre a pelve e variaveis biomecanicas, como medidas
antropomeétricas, informacdes sobre forga muscular e amplitude de movimento de articulagdes. Além disso.
esta pesquisa servirda como parametro para avaliar se o tamanho da pelve associada a variaveis
musculoesqueléticas, podem servir como uma referéncia confiavel para o desenvolvimento da Sindrome da
Dor Femoropatelar em mulheres sedentarias, visto que cada vez mais mulheres sdo acometidas pela
condicédo.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Pesquisa exequivel

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Os termos obrigatérios estdo de acordo com a resolugdo 466/2012

Recomendacgées:
Sem recomendacdes

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:
Apos leitura e analise dos documentos apresentados ndo encontramos pendencias ou inadequagdes.
Sendo assim o projeto esta aprovado para dar continuidade

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor |Situagéo|

Enderego: Rodovia Juscelino Kubitschek de Oliveira - Km.02, Marco Zero

Bairro: Bairro Universidade CEP: 68.902-280
UF: AP Municipio: MACAPA
Telefone: (96)4009-2805 Fax: (96)4009-2804 E-mail: cep@unifap br
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do Projeto ROJETO_2332557 pdf 23:58:17
TCLE / Termos de | TCLE_AnaClara_v3.docx 08/09/2024 | ANA CLARA Aceito
Assentimento / 23:57:29 |FAVACHO
Justificativa de OLIVEIRA
Auséncia
Projeto Detalhado / |Projeto_AnaClara_v5.docx 08/09/2024 | ANA CLARA Aceito
Brochura 23:46:47 |FAVACHO
Investigador OLIVEIRA
Qutros TERMO_DE_ANUENCIA_assinado.pdf | 08/09/2024 |ANA CLARA Aceito
23:22:15 |FAVACHO
OLIVEIRA
Folha de Rosto folhnaDeRosto_ CEP_RENAN_MONTEIR| 09/05/2024 |Renan Lima Monteiro| Aceito
O _assinado.pdf 19:31:33
TCLE / Termos de | TCLE_AnaClara_v2.docx 26/04/2024 |Renan Lima Monteiro| Aceito
Assentimento / 16:28:37
Justificativa de
Auséncia
Projeto Detalhado / |Projeto_AnaClara_v4.docx 26/04/2024 |Renan Lima Monteiro| Aceito
Brochura 16:28:12
Investigador

Situacgao do Parecer:

Aprovado
Necessita Apreciacdo da CONEP:
Nao
MACAPA, 26 de Setembro de 2024
Assinado por:
Cecilia Maria Chaves Brito Bastos
(Coordenador(a))
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Telefone: (96)4009-2805 Fax: (96)4009-2804 E-mail: cep@unifap br

Pagina 03 de 03

62



&
et

LA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAPA
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUAGAO
COMITE DE ETICA EM PESQUISA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAPA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (Resolucao 466/2012)
Eu,
estou sendo convidada a participar voluntariamente do projeto de pesquisa intitulado “A
MORFOLOGIA DA PELVE E CARACTERISTICAS MUSCULOESQUELETICAS DE MEMBROS
INFERIORES PODEM PREDIZER O DESENVOLVIMENTO DE SINDROME DA DOR
FEMOROPATELAR EM MULHERES SEDENTARIAS ?”

Este projeto tem como objetivo avaliar se o tamanho da pelve, quando associado a

outras alteragcdes musculoesqueléticas, podem servir como um preditor confiavel para o

desenvolvimento da Sindrome da Dor Femoropatelar em mulheres sedentarias.

Explicacdo dos procedimentos:

Para realizar o estudo sera necessario que a senhora se disponibilize para realizar uma
Unica coleta de dados de forma presencial com ficha de anamnese (avaliagdo que contém
perguntas sobre dados pessoais), avaliacéo fisica (avaliagdo em que ira ocorrer colhimento de
variaveis fisicas e biomecéanicas relacionadas & pesquisa) e questionarios especifico sobre a dor:
Escala de Dor Anterior do Joelho (AKPS) e Escala Visual Analdgica de Dor (EVA). A coleta destes
dados sera presencial no Laboratorio de Cinesioterapia e Mecanoterapia, localizado no Bloco do
Curso de Fisioterapia da Universidade Federal do Amapa (UNIFAP), de acordo com a sua
disponibilidade de horério.

Desconforto e risco:

Durante a realizag&o da pesquisa (coleta de dados) a previsdo de riscos € minima, antes
de cada avaliacdo os procedimentos ser8o explicados. Pode ser que durante a coleta exista
possibilidade de desconforto ao responder o instrumento de anamnese ou exame fisico por
alguma variavel ou item. Na eventualidade de algum problema que possa acontecer relacionado
com a pesquisa, a coleta podera ser interrompida e cabe a senhora decidir continuar ou n&o. Vale
ressaltar que a avaliacdo é segura e amplamente realizada na area da salde, pode ocorrer
cansaco no dia seguinte devido ao esforgo muscular realizado na avaliag&o.

Beneficios:

Os beneficios para a senhora sobre a participacéo nesta pesquisa seréo de informacoes
sobre o seu quadro sintomatico e conhecer mais sobre as caracteristicas do seu corpo: tamanho e
informacbes sobre a pelve e variaveis biomecéanicas, como medidas antropométricas, informacdes
sobre forca muscular e amplitude de movimento de articulagbes. Para a instituicéo e para a

sociedade, esta pesquisa serviréa como parametro para avaliar se o tamanho da pelve associada a
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variaveis musculoesqueléticas, podem servir como um preditor confiavel para o desenvolvimento
da Sindrome da Dor Femoropatelar em mulheres néo praticantes de exercicios fisicos, visto que
cada vez mais mulheres sdo acometidas pela SDFP, sendo comum na pratica clinica.

Sera garantida a privacidade dos dados, informagdes fornecidas e anonimato dos seus
dados, que se manterdo em carater confidencial. Vale lembrar que vocé ndo receberd nenhum
pagamento (n&o ha compensacéo financeira) relacionada & sua participag&o, sendo a participacéo
voluntaria para fins académicos e aumento do conhecimento sobre o assunto estudado,
futuramente as informagdes da pesquisa poderéo beneficiar pacientes. Por ocasido da publicagcéo
dos resultados, seu nome sera mantido em completo sigilo.

Vocé tera o direito e liberdade de negar-se a participar desta pesquisa total ou
parcialmente ou retirar-se da pesquisa a qualquer momento, sem que isto lhe traga qualquer
prejuizo com relacdo ao seu envolvimento nesta instituicho com a Resolucdo CNS n° 466/12 e
complementares.

Solicitamos sua autorizacdo para apresentar os resultados deste estudo em eventos
académicos e revistas cientificas. Ademais, 0s pesquisadores responsaveis estardo a sua

disposicéo para qualquer esclarecimento necessario em qualquer etapa da pesquisa.

Consentimento:

Ficaram claros para mim quais sao os propositos do estudo e procedimentos a serem
realizados. Declaro que fui devidamente esclarecido(a) e dou o meu consentimento para participar
da pesquisa e para publicacdes dos resultados.

Assinatura da participante

Ana Clara Favacho Oliveira (Pesquisadora Responséavel)

Contato dos pesquisadores responsaveis: Caso necessite de maiores informagdes sobre a pesquisa,
favor entrar em contato com: Ana Clara Favacho Oliveira (96) 991497595 (favachoanac@gmail.com), Prof°.
Dr°. Renan Lima Monteiro (11) 997885937 (renan.monteiro@unifap.br). Vocé também podera entrar em
contato com o Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Amapa Rodovia JK, s/n -
Bairro Marco Zero do Equador - Macapa/AP, para obter informagées sobre esta pesquisa e/ou sobre sua
participagdo, afravés dos telefones (96) 40092804, (96) 2009-2805 (cep@unifap.br). Desde ja

agradecemos!
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