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RESUMO

Este estudo teve como objetivo avaliar o conhecimento dos académicos dos cursos de Enfermagem, Medicina, Odontologia e
Psicologia da Faculdade Morgana Potrich sobre o tratamento multidisciplinar ao portador de fissura de labio e/ou palato, e a
necessidade ou ndo da abordagem do assunto dentro do referido curso. Foi realizado um estudo transversal descritivo
desenvolvido por meio de um questionario semiestruturado aplicado a 200 académicos da institui¢do, sendo selecionados 50
alunos de cada um dos cursos em estudo. Como resultados observamos uma alteragdo significativa no conhecimento ¢ na
abordagem dos pacientes de acordo com cada curso. Houve grande interesse pela maioria dos graduandos em obter mais
informagdes sobre as fissuras de labio e/ou palato, sendo que todos os académicos, independente do curso relataram a
importancia do atendimento multiprofissional.

Palavras-chave: Fenda labial. Fissura palatina. Anormalidades congénitas.

ABSTRACT

This study aimed to assess the knowledge of academics of Nursing, Medicine, Dentistry and Psychology Faculty Morgana
Potrich on the multidisciplinary treatment to cleft lip and / or palate, and the need or not to approach the subject within that
course. It conducted a cross sectional study by means of a semi-structured questionnaire administered to 200 students of the
institution, being selected 50 students for each course of study. Thus, we observe a significant change in knowledge and
approach according to each course. There was great interest by most of the students in learning more about cleft lip and / or
palate, and all students, regardless of the course reported the importance of multidisciplinary care.
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INTRODUCAO

As fendas labiopalatais constituem uma das mais
comuns malformagdes congénitas que acometem a face,
podendo afetar tanto ldbio como palato, sendo resultante de
uma malformag@o na fusio do labio ou palato durante a fase
intrauterinal. A etiologia ndo é bem definida, entretanto,
existem estudos que apontam os fatores ambientais e
genéticos como determinantes. Os fatores ambientais estdo
ligados principalmente a dieta materna, suplementagio
vitaminica, 4lcool, fumo e drogas™. O fator genético esta
relacionado a hereditariedade4. As fendas labiopalatais
ocorrem entre a sexta e a décima semana de gestagao, sendo
sua incidéncia de 1 a cada 650 criancas nascidas, é mais
comum do lado esquerdo da face e no sexo masculino’.

A presenca de fissuras labiopalatais aumenta a
probabilidade de doengas bucais, principalmente a carie
dentaria e doencas periodontais, devido a dificuldade de
higienizacdo em algumas areas da boca’. Além de doencas
bucais, ¢ muito comum apresentarem outras anomalias,
entre elas destacam-se as agenesias, dentes
supranumerarios, microdontias ¢ maloclusdes, que
contribuem para uma estética e fala deficiente”’. Os
portadores dessa anomalia podem apresentar diversas
dificuldades e complicagdes simples pela auséncia da
integridade estrutural e anatdmica, entre elas sdo a audig@o,
sucgdo, degluti¢io, mastigagio, fonacio e respiragio’ ™

A classificacdo mais utilizada ¢ a classificagdo de
Spina, por ser simples e objetiva, tendo o forame incisivo
como ponto de referéncia. Pode ser classificada em: pré-
forame incisiva completa, pré- forame incisiva incompleta,
pos-forame incisiva completa, pos-forame incisiva
incompleta e a trans forame. Todas elas podem ser uni ou
bilateral, apresentando dos lados direito e esquerdo”.

A alimentag¢do e a higienizacdo sdo problemas
caracteristicos que necessitam de conhecimento tedrico ¢
treinamento pratico’. Uma crianca portadora de fissura
labiopalatal necessita de cuidados especiais e devera ter
uma atengdo especial para manutencdo da saude geral para
que seu peso esteja ideal para a primeira corregdo cirtirgica,
que ocorre por volta dos 3 anos de idade, pois se houver
comprometimento sistémico, este paciente devera esperar
para proceder a realizagio do procedimento cirtrgico'".

Durante a gestacdo, os pais sentem-se ansiosos
enquanto aguardam o nascimento do bebé, o que causa
grandes expectativas e emogdes aliadas a ansiedade de ver
orosto da crianga. Sonham e planejam como sera a chegada
do bebé, entretanto em casos de fissuras labiopalatais, os
pais podem ser surpreendidos, o que podera ocasionar
desconforto emocional, tristeza ou até mesmo sentimento
de negacdo, levando ao cancelamento da idealizagdo feita
do filho e imaginagao de grande parte dos planos ¢ anseios,
fazendo com que os pais se culpem pela impossibilidade de
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gerar um filho perfeito. Os pais apesar de também se
tornarem vitimas da situagdo, necessitam ¢ devem procurar
acompanhamento multidisciplinar para o bebé,
acompanhamento este que refletird de forma lenta, mas
eficaznareabilitagdo da crianca™ "

As fissuras labiopalatais propiciam uma grande
diversidade de problemas aos portadores da malformagao,
incluindo a saude sistémica, bucal e psicolégica . Varios
profissionais sdo responsaveis pelo tratamento dos
pacientes fissurados, visto a grande variabilidade de
problemas envolvidos como médicos, enfermeiros,
odontélogos, nutricionistas, fonoaudidlogos, psicologos e
assistentes sociais que deverdo compor uma equipe
multidisciplinar”’. As equipes envolvidas no tratamento
devem possuir caracteristicas fundamentais como a
intera¢do, colaboragdo, profissionalismo, cooperagdo e
responsabilidade, portanto os profissionais envolvidos
possuem grande responsabilidade, tanto com o paciente
como com a familia, uma vez que os familiares também
necessitam de cuidados e atengdo para que haja maiores ¢
melhores informagdes relacionadas a reabilitacdo do
paciente™”

Assim, torna-se indispensavel o conhecimento sobre as
responsabilidades dos profissionais envolvidos na
reabilitacdo de pacientes portadores de fissura labial e ou
palatal e a avaliagdo do conhecimento adquirido durante o
curso de graduagdo dos alunos da Faculdade Morgana
Potrich sobre a necessidade do tratamento multidisciplinar.

MATERIAL E METODOS

O estudo denominado "Conhecimento dos alunos de
Odontologia sobre o uso da sedagdo consciente com dxido
nitroso" foi registrado e aprovado no comité de ética em

pesquisasobono CAAE: 58212316.5.0000.5428.

Foi realizado um estudo transversal descritivo,
realizado por meio da aplicag¢@o de questionario em sala de
aula com tempo cronometrado e sem que houvesse
comunicag¢do entre os alunos, apos a assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido.

Para a coleta de dados utilizou-se um questionario
semiestruturado, elaborado pelos pesquisadores,
abordando dados da amostra assim como informagdes
sobre o atendimento multidisciplinar na reabilitacdo de
pacientes portadores de fissuras de labio e/ou palato,
aplicado aos alunos dos cursos de Enfemagem, Medicina,
Odontologia, e Psicologia da Faculdade Morgana Potrich
(FAMP), Mineiros - GO.

A amostra foi composta por 200 alunos devidamente
matriculados nos cursos de Enfermagem, Medicina,
Odontologia e Psicologia da FAMP, que concordaram com
os termos da pesquisa e assinaram o termo de
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consentimento livre e esclarecido, foram selecionados
aleatoriamente 50 alunos a partir do terceiro periodo de
cadaum dos cursos do estudo.

RESULTADOS

Para avaliagdo do conhecimento dos académicos da
FAMP foi elaborado um questionario sobre o tratamento
multidisciplinar para os portadores de fissuras de 1abio e/ou
palato aplicado aos académicos dos cursos de enfermagem,
medicina, odontologia e psicologia, sendo selecionados 50
académicos de cada um dos cursos em estudo, em um total
de 200 alunos, tendo como critério basico que ja houvesse
concluido ao menos o terceiro semestre do respectivo curso
de graduac@o.

Os académicos foram questionados sobre o
conhecimento sobre as fissuras labiais e palatinas, nos
cursos de medicina e odontologia 98% dos alunos relataram
terem ouvido falar da anomalia contra 72% da enfermagem
€ 52% do curso de psicologia (Figura 1).
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Figura 2 - Informagdes sobre fissura labiopalatal durante o curso
de graduacgio.

O conhecimento da etiologia ¢ fator de grande
importancia para o conhecimento da anomalia, quando os
académicos foram avaliados sobre o conhecimento da
etiologia 14% dos alunos de odontologia foram capazes de
responder a questdo, contra 2% dos alunos de medicina e
nenhum aluno de enfermagem e psicologia (Figura 3).
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Figura 1 - Académicos que conhecem ou ouviram falar da fissura
labiopalatal.

Quando abordados sobre terem estudado sobre a
anomalia durante o curso de graduagido 98% dos alunos do
curso de odontologia, 94% dos alunos do curso de
medicina, 52% do curso de enfermagem e 44% dos alunos
do curso de psicologia relataram terem recebido
informagdes durante o curso de graduagdo (Figura 2).
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Figura 3 - Conhecimento da etiologia da fissura labiopalatina.

Para reabilitacdo de pacientes portadores ¢ necessario que
haja uma grande diversidade de profissionais em diferentes
areas de atuagdo, ¢ a capacitagdo e seguranga sao
fundamentais, quando questionados se o académico se
julgava capaz de atender um paciente com fissura
labiopalatal apenas 20% dos alunos do curso de medicina,
46% dos alunos do curso de enfermagem, 44% dos alunos
do curso de odontologia e 32% dos alunos de psicologia se
declararam preparados para o atendimento (Figura 4).

J Multidiscipl Dent. 2020 Jan Apr;10 (1):3-8. m



Tratamento multidisciplinar na reabilitagdo de pacientes portadores de fissura de labio e/ou palato

ENFERMAGEM

EsSim WNZo

MEDICINA

M Sim EN3o

ODONTOLOGIA

ESim EN3o

PSICOLOGIA

@ Sim ENZo

Figura 4 - Académicos que se julgam aptos a atender pacientes
portadores de fissura labiopalatal.

Outro fator importante ¢ a capacidade de
encaminhamento e o conhecimento de centros de referéncia
para tratamento ¢ reabilitagdo de pacientes portadores de
fissuras labiais e¢/ou palatal, constatou-se que apenas 10%
(medicina), 14% (enfermagem), 14% (odontologia) e 0%
(psicologia) teriam condigdes de realizar o encaminhamento
correto do paciente, sendo que apenas 10% (medicina), 10%
(enfermagem), 18% (odontologia) ¢ 0% (psicologia)
conhecem de fato um centro de referéncia para
encaminhamento e tratamento dos pacientes (Figura 5).
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Figura 5 - Académicos que conhecem algum centro de referéncia
para tratamento de pacientes portadores de fissura de labio e /ou
palato.
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Os académicos foram inqueridos sobre os profissionais
mais envolvidos no tratamento dos pacientes fissurados,
sendo a odontologia area que mais foi pontuada, seguida da
fonoaudiologia e medicina.
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Figura 6 - Profissionais mais envolvidos no tratamento de
pacientes fissurados.

DISCUSSAO

O nascimento de uma crianca portadora de fissura
labio palatal inaugura o inicio de uma longa jornada em
busca da reabilitagdo. Tal tratamento envolve uma grande
diversidade de profissionais e especialidades, compondo
os trés niveis de atengo publica brasileira, com o objetivo
de se atingir uma adequada reabilitacdo estético funcional e
reestabelecer a integragdo social e psicoldgica do
individuol.

A abordagem precoce ¢ adequada dos pacientes com
fissura labiopalatal ¢ fundamental para que haja aumento
na qualidade de vida destes individuos6,23-24. O
conhecimento sobre as fissuras labiopalatais durante o
curso de graduag@o ¢ extrema importancia para a formagao
de profissionais mais capacitados e preparados para
enfrentar uma grande diversidade de situagdes que ocorrem
no atendimento publico. O conhecimento sobre os tipos de
fissura, sua classificacdo e a forma de atendimento irdo
influenciar as condutas adotadas pelos profissionais. A
classificagdo e identificacdo das fissuras permite
evidenciar as principais caracteristicas de cada tipo de
fissura, seja pelo aspecto fisico, dificuldade de
alimentac¢@o, higiene, controle periodontal ou mesmo pela
falta ou posicionamento inadequado de dentes10,25-27.

No Brasil, ndo ha legislacdo especifica sobre a
composi¢do da equipe de saude ou seu modelo
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organizacional (multidisciplinar, interdisciplinar,
transdisciplinar ou isolado). Portaria SAS / MS n. 62 da
Secretaria de Atengdo a Saude e Ministério da Satde
estabelece que os hospitais registrados para a realizagio de
procedimentos integrados de reabilitacdo estético-
funcional de pacientes com fissura labio palatal devem
oferecer as seguintes especialidades: cirurgia oral-
maxilofacial, cirurgia plastica , odontologia (odontologia
pediatrica, ortodontia, colocag@o de préteses, colocagdo de
implantes), otorrinolaringologia, terapia fonoaudioldgica,
psicologia, servico social, clinica médica, enfermagem,
pediatria, anestesia, fisioterapia, nutri¢do e cuidados
familiares1,28.

Os grandes centros de atendimento aos pacientes
fissurados estdo localizados principalmente na regido sul e
sudeste do pais, e a grande distancia dificulta o acesso e
tratamento, principalmente por ser um tratamento
prolongado e pelo baixo poder aquisitivo das pessoas29.

A FAMP mantém os cursos de Medicina, Enfermagem,
Odontologia e Psicologia e prioriza a qualidade de ensino,
informagdes basicas como a ctiologia das fissuras sdo
fornecidas ainda nos primeiros periodos da graduacdo,
entretanto o pouco contato com grandes centros de
atendimento ¢ a escassez de casos clinicos, acabam
prejudicando o aprendizado e a consolidagdo das
informagdes prestadas.

Alguns resultados obtidos durante o questionario
foram muito contraditérios como ocorreu nos questionarios
enviados aos cursos de enfermagem e psicologia, onde 52%
e 56% respectivamente relataram ter tido informagdes na
graduagdo e 48% e 44% respectivamente relataram nao ter
recebido nenhum tipo de informagao durante a graduagao,
respostas assim geram preocupagdo e merecem ser melhor
estudadas.

O tratamento multidisciplinar e o conhecimento sobre
centros de referéncia onde o tratamento ¢ oferecido
representam porta de entrada para os pacientes e fonte de
conhecimento para os profissionais, portanto a indicagio e
contato da institui¢do com tais centros sdo essenciais para
uma melhor formagio dos académicos. Todos os alunos do
estudo, independente do curso concordaram que o
tratamento multidisciplinar ¢ imprescindivel e a grande
maioria dos alunos concordam que as informagdes
prestadas aos pais ¢ o acompanhamento psicoldgico sdo
fundamentais e devem fazer parte do tratamento do
paciente fissurado30.

Os académicos relataram que a especialidade mais
envolvida no atendimento desses pacientes ¢ a odontologia,
quando na verdade a reabilitagdo é multiprofissional e
depende do esforgo conjunto de uma equipe
multiprofissional altamente qualificada e preparada para as
dificuldades diarias dos pacientes portadores das lesdes,
neste contexto ¢ importante observar que os cursos de
psicologia e enfermagem reduziram sua participagdo para
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56% e 44% respectivamente, priorizando outras areas, fato
que ndo ocorreu nos questionarios realizados nos cursos de
medicina e odontologia. Tendo-se o entendimento de que a
reabilitacio ¢ multiprofissional, a participa¢@o de cada area
¢ fundamental e determinante para os resultados, portanto
os académicos de psicologia e enfermagem desvalorizaram
sua importancia e subjugaram a importdncia das
respectivas areas no atendimento de pacientes portadores
da anomalia.

A grande maioria dos alunos da FAMP relataram ter o
desejo de participar de eventos, palestras ou outros cursos
que fornecessem mais informagdes sobre o assunto,
evidenciando o interesse dos alunos ¢ a oportunidade da
faculdade em promover eventos para a discussdo e
apresentagdo de casos e condutas reabilitadoras,
fortalecendo o ensino e desta forma contribuindo ainda
mais para o crescimento intelectual e pratico dos alunos.

CONCLUSAO

O conhecimento sobre os pacientes portadores de
fissura labial e/ou palatal e a importancia do tratamento
multidisciplinar dos académicos dos cursos de Medicina,
Enfermagem, Odontologia e Psicologia da FAMP sio
superficiais e subjetivos. As informag¢des sobre fissuras sdo
fornecidas ainda nos primeiros anos de graduagao, sem que
haja uma correlagdo pratica, fato que associado a baixa
frequéncia dos pacientes fissurados ¢ a falta de parcerias
com centros especializados culminam com a limitagao dos
atendimentos e consequentemente limitam também o
conhecimento pratico dos alunos da institui¢o.
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