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RESUMO

As fissuras labiopalatinas sdao consideradas as alteracdes de face mais frequentemente estudadas nas
ultimas décadas, em razao de sua grande incidéncia. O objetivo desse estudo foi identificar a aplicacdo do
processo de enfermagem aplicados a pacientes com fissura de labio e/ou palato, descrita na literatura.
Trata-se de revisdo integrativa de abordagem qualitativa com foco na busca de resultados para a pratica
baseada em evidéncias. A partir da combinacdo dos descritores foram localizadas 38 producdes. Apds
aplicacdo dos critérios estabelecidos a amostra final foi constituida de sete artigos. A implementacdo de um
protocolo de cuidados ao portador de fissura, em diferentes contextos institucionais, e os resultados
encontrados nessa revisdo podem também inspirar a realizacdo de futuros estudos que demonstrem o
impacto que a assisténcia de enfermagem tem na reabilitacdo desses pacientes.

Palavras-chaves: fenda labial, fissura palatina, processo de enfermagem, diagndéstico de enfermagem,
enfermagem.

THE NURSING PROCESS APPLIED TO PATIENTS WITH CLEFT LIP AND/OR PALATE: AN INTEGRATIVE
REVIEW

ABSTRACT

Cleft lip and palate are considered the most frequently studied facial changes in recent decades, due to
their high incidence. The aim of this study was to identify the application of the nursing process applied to
patients with cleft lip and/or palate, described in the literature. It is an integrative review of a qualitative
approach focused on the search for results for evidence-based practice. From the combination of the
descriptors, 38 productions were located. After applying the established criteria, the final sample consisted
of seven articles. the implementation of a care protocol for patients with cleft, in different institutional
contexts, and the results found in this review may also inspire the realization of future studies that
demonstrate the impact that nursing care has on the rehabilitation of these patients.

Keywords: cleft lip, cleft palate, nursing process, nursing diagnosis, nursing.

INTRODUGAO em razdio de sua grande incidéncia,

As fissuras ou fendas labiopalatinas sao
malformagdes ocasionadas a partir da ndo jungdo
ou da juncdo incompleta dos ossos faciais
durante a vida embriondria e estdo entre as
anomalias congénitas mais comuns e se originam
entre a 42 e a 122 semana, sendo a fissura labial
mais comum até a 82 semana e a palatina até a
122 de gestacdo.

As fissuras labiopalatinas sao
consideradas as alteracbes de face mais
frequentemente estudadas nas ultimas décadas,
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especialmente no Brasil, onde a ocorréncia é de
1:673 nascimentos?.

As fissuras sdo classificadas de acordo
com as estruturas que acometem, tendo como
ponto de referéncia o forame incisivo. As fissuras
gue recebem classificacdo de pré-forame incisivo
sdo aquelas que acometem estruturas anteriores
ao forame incisivo, ou seja, o palato primario,
envolvendo labio e/ou rebordo alveolar, podendo
ser unilateral (direita ou esquerda), bilateral ou
mediana - dependendo da extensdao em que
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ocorre em cada uma dessas classificacbes, a
fissura pode ser considerada completa ou
incompleta. Quando entre as estruturas
acometidas estao o palato primario e secundario,
se estendendo do |dbio até a udvula e
atravessando o rebordo alveolar classifica-se
como fissura transforame incisivo, também
podendo ser unilateral, bilateral ou mediana.
Podemos classifica-las também como pds-forame
incisivo em situacdes do acometimento de
estruturas posteriores ao forame incisivo, ou seja,
o palato secundario, podendo ser completa ou
incompleta dependendo da extensdo anatomica
atingida3.

Para melhor promover a qualidade de
vida dos portadores pode-se realizar corregao,
que sdo cirurgias durante o tratamento. Essas
correcBes objetivam o aspecto estético do nariz e
do labio, assim como normalizar a fala e a
linguagem, melhorar a permeabilidade das vias
areas e devolver a fungdo mastigatdria®.

No Brasil, a lei n? 1.172 de 2015 dispde
sobre a obrigatoriedade da cirurgia reparadora
de labio leporino ou fenda palatina no Sistema
Unico de Saude (SUS) e nos conveniados e da
outras  providéncias como  servicos de
fonoaudiologia, psicologia e ortodontia®.

No Brasil a proporcdo é de uma crianca
fissurada para cada 650 nascimentos. Estudos
demonstram que fatores genéticos e ambientais
podem influenciar na formagdo das fissuras.
Estimativas feitas em varias populagdes revelam
que cerca de 20% dos casos totais de fissuras
labiopalatinas sdo familiais. Nestes casos em que
ha recorréncia familiar, prevé-se que a
contribuicdo genética seja mais predominante,
mas a incidéncia varia de acordo com a
localizagdo geografica, etnia e condigdo
socioecondmica®®.

O nascimento de uma crianga com fissura
pode provocar uma crise que atinge toda a
familia, abalando sua identidade, estrutura e
funcionamento. Por vezes, esta familia estd
despreparada para enfrentar, ja que o filho com
deficiéncia representa quebra de expectativas. A
vida familiar sofre alteragGes frente as exigéncias
emocionais e a convivéncia com a crianga,
gerando conflitos e levando a instabilidade
emocional, altera¢do no relacionamento do casal
e distanciamento entre seus membros. Vale
considerar também o custo financeiro do
tratamento, o qual nem sempre se encaixa nas
condi¢des socioecondmicas da familia’.
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A atuacdo do enfermeiro é primordial na
assisténcia ao paciente portador da fissura
labiopalatina, devendo aplicar o processo de
enfermagem a todo momento, e neste contexto,
este é o profissional que deve possuir o
conhecimento e ser capaz de atender da melhor
forma possivel as necessidades dessa anomalia
congénita®.

Dito isso, o objetivo desse estudo foi
identificar a aplicacdo do processo de
enfermagem aplicados a pacientes com fissura de
labio e/ou palato, descrita na literatura.

METODOLOGIA

Trata-se de revisdo integrativa de
abordagem qualitativa com foco na busca de
resultados para a pratica baseada em evidéncias.
Compreende-se pratica baseada em evidencias a
abordagem que possibilita melhorias na
gualidade assistencial em salde, envolve a busca
e a avaliacdo criticas de evidéncias cientificas
disponiveis para a tomada de decisdo sobre a
assisténcia com foco na intensificacdo do
julgamento clinico’.

Neste trabalho a revisdo integrativa é util
para integrar informacdes de estudos ja
previamente realizados evidenciando as praticas
efetivas e eliminando as  prejudiciais,
aproximando a evidéncia com sua aplicagdo no
cuidado™.

A elaboracdo da pergunta de pesquisa
seguiu-se pela estratégia da metodologia do
acrénimo PICOS (populagdo, intervencdo ou
exposicdo, comparacdo, desfecho e estudo),
sendo que os itens de comparacdo ndo foram
aplicados, conforme apresentado no quadro™.

Quadro 1. Estratégia PICOS para construcdo de
pergunta norteadora.

P Populagao Pessoa com fissura de labio

e/ou palato

| Intervengdo Aplicacdo do processo de
enfermagem

C Comparagao -

O Desfecho -

S Tipos de Estudo Descritivos e experimentais

Desta forma a pergunta de pesquisa se
constréi: Quais as evidéncias sobre a aplicagao do
processo de enfermagem a pessoa com fissura de
ldbio e/ou palato?

Optou-se pela metodologia da revisao
sistematica de literatura para resolugcdo do
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objetivo proposto, este método compreende um
tracado de estudos cientificos publicados
utilizando as seguintes etapas: (1) elaboracdo da
pergunta de pesquisa; (2) busca na literatura; (3)
selecdo dos artigos; (4) extracdo dos dados; (5)
avaliacdo da qualidade metodoldgica; (6) sintese
dos dados; (7) avaliagdo da qualidade das
evidéncias; (8) redacdo e publicacdo dos
resultados obtidos’.

A busca de literatura foi realizada nas
seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual de
saude (BVS), Scielo, Lilacs, PubMed e CAPES. As
palavras chave apoiadas nos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCs) foram: Processo de
enfermagem; fissura ldbio e/ou palato;
diagnodsticos de enfermagem, intervencdes de
enfermagem, Assisténcia de enfermagem.

Para selecionar os artigos de interesse no
estudo e que respondessem o objetivo, foram
adotados os seguintes critérios de inclusdo:
artigos de periddicos com abordagens
metodolégicas de estudos descritivos; estudos de
casos e observacionais, com ou sem
randomizacdo, de abordagem quantitativas ou
gualitativas, publicados no idioma portugués,
inglés e espanhol. N3o foi estabelecido recorte
temporal.

RESULTADOS

A partir da combinacdo dos descritores
com utilizagcdo dos qualificadores “AND” e “OR”,
foram localizadas 38 producgbes. Apds aplicacdo
dos critérios estabelecidos, a amostra final foi
constituida de sete artigos.

A andlise e interpretacdo dos dados foi
realizada organizadamente e sintetizada por meio
da elaboracdo do quadro sinéptico que foi
elaborado com os seguintes itens: identificacdo
do estudo; autores; delineamento do estudo,
participantes da pesquisa; resultados e
recomendagoes.

Os artigos selecionados para esta revisao
foram analisados na integra e agrupados nas
areas tematicas.

DISCUSSAO

O processo de enfermagem possibilita ao
enfermeiro a elaboragdo de uma prescricdo de
Enfermagem com cuidados individualizados, além
de viabilizar a melhoria nos registros de
Enfermagem e a humanizacdo da assisténcia™.
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Porém, estudo™ revela que muitos profissionais
encontram dificuldades em colocar o processo de
enfermagem em pratica e algumas vezes ndo o
aplica, isso devido a mecanica dos afazeres
rotineiros, a demanda de trabalho, a falta de
apoio institucional, a falta de profissionais, e a
sobrecarga de trabalho.

Pode-se dizer que o processo de
enfermagem é um instrumento que tem a funcao
de organizar a assisténcia de Enfermagem.

A execucdo do processo de enfermagem
como agbes de cuidado rotineiro pelos
enfermeiros é representada por ser um cuidado
direcionado por ag¢les de natureza prescritiva
gue, na maioria das vezes, tém resolucdo
imediata, priorizadas em relagcdo as condigGes
pendentes, as necessidades e condi¢des de risco,
havendo pouco tempo para a escuta atenta ou
relacio de proximidade com os sujeitos do
cuidado®™.

O Processo de enfermagem deve ser
aplicado desde o momento pré-operatério do
recém-nascido  portador de fissura. O
planejamento, assim como a implementacdo das
intervengdes devem ser focadas na nutricao da
crianga, assim como no apoio psicoldgico a
m3e'®. Quando se reune literatura acerca do
assunto a predominancia de cuidados é quanto a
alimentagao.

Os desafios na alimentacdo do neonato
dependem da complexidade da fissura, podendo
esta resultar em succdo inadequada por falta de
pressdo intraoral, tempo prolongado e
regurgitacdo. Nesse contexto é mencionado
ainda que o aleitamento materno deve ser
incentivado e dentre suas intervencdes o
enfermeiro deve realizar orientagdes?’.

Além da alimentacdo, a aplicacdo do
processo de enfermagem ao paciente com fissura
é ampla, e esse processo deve acontecer a todo
momento com o paciente internado, assim como
a sua familia, devendo a assisténcia aborda-lo em
internagao, unidade semi-intensiva, unidade
intensiva, ambulatorio, e até mesmo na Central
de Material e Esterilizagdo™.
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Artigos Tipo de estudo Participantes Resultados
11 enfermeiros e 26 O processo de enfermagem é concebido como um
técnicos e auxiliares instrumento para organizar a assisténcia e prescrever
Souza et o de Enfermagem os cuidados de Enfermagem. As rotinas de trabalho
1 Qualitativo . . . . .
al. evidenciam as atividades técnicas. As expectativas com
a implementacdo do processo de enfermagem
envolvem a melhoria da qualidade da assisténcia
I 38 enfermeiros O Processo de Enfermagem melhora a sistematizagdo
Qualitativo com oA . . )
Benedet , . da assisténcia de enfermagem, com a filosofia da
13 carater descritivo N . ;
et al. L. Instituicdo e do Servico de Enfermagem alinhadas a
e exploratério s =
uma politica de educagdo permanente.
Pacientes do
Hospital de Pesquisa
Bueno et - e Reabilitacdo de
14 Descritivo ~ L
al. Lesdes Labio
Palatais da USP
Bauru
40 pacientesnopré Na fase pré-operatéria foram identificadas 29
Fontes's Descritivo, e pds operatdrio de  categorias diagndsticas e, na fase pds, 26. A média de
exploratorio cirurgia plastica diagndsticos por paciente na fase pré foi de 4,7 (+ 1,9)
eletiva e na fase pds 6,7
- . Pacientes em O planejamento dos cuidados de enfermagem é
Mondini Descritivo, .. .
ot 2l 16 exoloratorio tratamento no baseado nos referenciais da NANDA Internacional e as
' P HRAC USP intervengdes na NIC
1 Criancaem pré- A aplicacdo do processo de enfermagem contribuiu
operatdrio para para uma assisténcia de qualidade e para a alta
Rangdo et Descritivo, realizacdo de hospitalar.
al.’ observacional cirurgia plastica
para correcdo de
fenda palatina
Medeiros Revisdo de 62,5% dos artigos selecionados foram da regido
etal.”® literatura sudeste. Esta regido possui maior indice da patologia

observada nos registros. Dos artigos selecionados
87,5% estimulam a manutencdo do aleitamento
materno na alimenta¢do dos lactentes e neonatos
portadoras desta doenca. Abordaram também a
atuacdo do enfermeiro diante o diagndstico da
patologia e das orientagOes a serem feitas aos pais.

O processo de enfermagem dever ser
sustentado nas fases da Sistematiza¢do da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), fundamentada
na Teoria das Necessidades Humanas Bdasicas de
Horta e na teoria do autocuidado de Orem. O
uso de uma linguagem padronizada como a
classificagdo internacional de diagndsticos,
intervencdes e resultados de enfermagem
(NANDA, NIC e NOC) é um importante
instrumento para a assisténcia, pesquisa e ensino

na enfermagem. O seu uso possibilita a
organizacdo e o resgate dos dados
documentados. Os diagndsticos, enquanto
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processo de julgamento clinico, sdo conteudos
essenciais que devem figurar nos sistemas de
informagdo em satde™.

O processo de enfermagem quando bem
aplicado em todas suas etapas propicia um olhar
sobre o cuidado singular, levando-se em conta as
peculiaridades envolvidas no tratamento, além
de contribuir para a melhor compreensdao do
papel do enfermeiro no cuidado do paciente e
nas orientacdes a familia™.

Apds andlise dos estudos
estabeleceram os seguintes dados.

1418, s autores
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Para construir o histérico do paciente, a
anamnese deve ser profunda e extensa, ndo sé
com o paciente, mas também com seu meio
familiar.

E fundamental que o enfermeiro assista e
avalie o seu cliente numa visdo holistica no
tocante aos aspectos biopsicossociais e
espirituais. Quando o corpo e ou a mente sofrem,
a pessoa é afetada em sua totalidade. Nao se
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citados em algumas teorias de enfermagem. Ao
realizar uma boa anamnese torna-se possivel
aumentar o elo de confianca entre profissional de
saude e cliente, coletar dados indispensaveis para
o seu tratamento, identificar sinais e sintomas?'.
Apbs historico, tem-se reunidas
informagdes necessdrias para o estabelecimento
de diagndsticos de enfermagem, conforme a
taxonomia NANDA. Abaixo estdao as principais

deve, portanto, enfocar apenas as partes que
incomodam o individuo?'.

E extremamente importante que o
enfermeiro tenha conhecimento técnico e
cientifico para assistir o seu cliente, resgatando
os principios de necessidades humanas basicas

categorias diagndsticas e intervencoes
encontradas nessa revisdo. Vale ressaltar que os
autores usaram da Classificacdo de Intervencgées
de Enfermagem (NIC) para complementacao.

Quadro 3. Diagndsticos e intervengdes de enfermagem descritos na literatura.

Diagndsticos de

Interveng6es de enfermagem
enfermagem

Risco de Infecgdo e Fazer a higiene oronasal com cotonete molhado em d4gua fervida, antes e
depois da alimentagdo, para que se evite a permanéncia de residuos e
particulas de leite na regiao

Baixa autoestima e Determinar a confianga do paciente no proprio julgamento
situacional e Encorajar o paciente a identificar seus pontos positivos

e Reforgar os pontos positivos identificados pelo paciente

e Fornecer experiéncias que aumentem a autonomia do paciente, conforme
apropriado

e Auxiliar o paciente a identificar repostas positivas de outros individuos

e Refrear as criticas negativas

e Refrear provocagdes

Risco de aspiragdo e Manter a crianga em posi¢do semi-fowler ao oferecer alimentos;

e Realizar pausas durante a mamada para favorecer a eructagao;

e Para exercitar a musculatura oral, proporcionar estimulos no lado da fissura
através do contato com o bico do seio ou da mamadeira

e Colocar a crianga em decubito lateral, apds a mamada

Membrana mucosa e Oferecer dieta fria, liquida ou pastosa;
oral prejudicada e Realizar higiene oral
Dor e Avaliar a dor quanto a localizacdo, frequéncia e duracgao;

e Avaliar a eficacia das medidas de controle da dor;

e Favorecer repouso/sono adequados para o alivio da dor;

e Investigar a experiéncia de dor da crianga;

e Preparar a crianga para procedimento de administracdo de medicamento;

e Ensinar o uso de técnicas ndo farmacoldgicas (relaxamento, imagem orientada,
musicoterapia, divers3o, aplicacdo de compressas frias/quentes, aplicacdo de
massagem) antes, apos e se possivel durante o momento de dor;

e Oferecer informagdes a acompanhante sobre a dor, suas causas, tempo de
duragdo, quando necessdrio.

Padrdo de Sono e Monitorar o padrado de sono;
Prejudicado e Registrar o padrdo do sono e quantidade de horas dormidas;

e |dentificar e reduzir estressores ambientais;
e Planejar as rotinas de cuidados de enfermagem para que procedimentos
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desagraddveis ou dolorosos ndo ocorram apds as 20 h;

e Observar as circunstancias fisicas - apneia do sono, nesse caso por via aérea
obstruida;

e Proporcionar um ambiente calmo e seguro;

e Orientar a acompanhante a manter regularidade nos horarios de deitar

Integridade Tissular e Massagear drea em torno da fissura para estimular circulagdo;
Prejudicada e Manter técnica asséptica no curativo ao fazer os cuidados da fissura;
e examinar/observar monitorar as condicdes locais da pele como ruptura, cor,
calor, textura, edemas, ulcera¢des, pontos de pressdo, infeccdo, areas de
necrose, fontes de pressao e fricgao;

Integridade da pele
prejudicada

Estimular a mudanga de posicao;

Explicar cuidados com a fissura, pele e areas circunvizinhas;
Manter a pele limpa e seca;

Orientar higiene corporal e oral;

Supervisionar o cuidado com a pele;

Cuidar do sitio de insercdo de dispositivos invasivos;

Educar o paciente e o familiar no cuidado cutaneo preventivo;
Controlar a ingestdo e a excreta - Balancgo hidrico;

Estimular a hidratacgdo;

Realizar massagem na pele.

Risco de
recuperagao
cirargica retardada

Observar e registrar sinais de infecgdo;

Avaliar a ferida cirdrgica incluindo localizagdo e tamanho;

Orientar o paciente e familiar o motivo do aumento de dias de internagdo
hospitalar

Déficit de e Estabelecer um relacionamento de confianca com o paciente e familia para
conhecimento facilitar a aprendizagem;
e Orientar paciente e/ou acompanhante sobre a fissura; Ensinar o paciente e
familiar as habilidades necessarias ao seu estilo de vida diario;

Nota-se que hd um grande déficit de CONFLITO DE INTERESSE
estudos que contemplem diagndsticos e Os autores declaram ndo haver qualquer
intervengdes de enfermagem aplicados ao potencial conflito de interesse que possa
paciente portador de fissura labiopalatina. interferir na imparcialidade deste trabalho
Todavia, os estudos existentes sao capazes de cientifico.
preencher parte da lacuna existente podendo
trazer contributos para a implementacdo de um REFERENCIAS
protocolo de cuidados ao portador de fissura, em 1. Costa RR, Takeshita WM, Farah GJ. Levantamento
diferentes contextos institucionais, e 0s epidemioldgico de fissuras labiopalatais no municipio
resultados encontrados nessa revisio podem de Maringd e regido. Rev Assoc Paul Cir Dente. 2013;

também inspirar a realizacdo de futuros estudos 67(1):40-4.

gue demonstrem o impacto que a assisténcia de
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enfermagem tem na reabilitacgdo desses
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54192007000500013.
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