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RESUMO

As Fissuras labiopalatinas sdo uma das anomalias que dificultam o aleitamento materno
e devido a isso € necessario um cuidado especifico tanto para o lactente quanto para o
lactante. Nesse contexto a equipe de enfermagem € essencial para realizar uma assistén-
cia humanizada e individualizada e assim sanar ou diminuir as dificuldades encontradas
pelos familiares. O objetivo do estudo foi compreender as concepcdes dos académicos
sobre a assisténcia de enfermagem no processo de amamentacdo em criancas com la-
bio leporino. Estudo descritivo exploratorio, com abordagem quantitativa de corte trans-
versal realizada com 70 académicos de enfermagem de uma Universidade em Sergipe,
Brasil. Todos os estudantes ja ouviram falar em fissura de labio e/ou palato. A maioria
dos discentes (90%) relata ter adquirido o conhecimento na graduacao e reconhecem os
beneficios que o leite materno traz para as criancas com FLP. Mais da metade (72,6%) dos
participantes referem conhecer as dificuldades encontradas na amamentacdo dessas
criancas, poréem 50% desconhecem a melhor alternativa para a amamentacao de crian-
cas com FLP se ndo puder ser realizada diretamente no peito da mée. Menos da metade
(31,4%) saberiam orientar as maes quanto aos cuidados a serem prestados. Tendo em
vista a vivéncia e oportunidade de prestar assisténcia ao portador de FLP 14,3% relataram
essa experiéncia, sendo que 63,2% forneceriam assisténcia a essas criancas.
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ABSTRACT

Cleft lip and palate are one of the anomalies that make breastfeeding difficult, and
because of this, specific care is required for both the infant and the infant. In this con-
text, the nursing team is essential to perform a humanized and individualized care and
thus to cure or reduce the difficulties encountered by relatives. The objective of the
study was to understand the conceptions of the nursing students about nursing care
in the process of breastfeeding in children with cleft lip. A descriptive exploratory stu-
dy with a cross-sectional quantitative approach performed with 70 nursing students
from an University in Sergipe, Brazil. All students have already heard of cleft lip and / or
palate. Most students (90%) report having acquired the knowledge at undergraduate
level and recognize the benefits that breast milk brings to children with FLP. More than
half (72.6%) of the participants reported knowing the difficulties encountered in bre-
astfeeding these children, but 50% did not know the best alternative for breastfeeding
children with FLP if it could not be performed directly on the mother’s chest. Less than
half (31.4%) would be able to advise mothers on the care to be provided. Given the ex-
perience and the opportunity to provide assistance to the FLP carrier, 14.3% reported
this experience, and 63.2% would provide assistance to these children.
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1 INTRODUCAO

As fissuras labiopalatinas (FLP) sdo malformacdes congénitas faciais devido a um erro
na juncao do processo maxilar e médio-nasal (BARBOSA et al, 2012; REBOUCAS, 2014). De-
corrente de fatores ambientais e hereditarios, podendo variar o grau de gravidade, atingin-
do total ou parcialmente o labio, o rebordo alveolar e, como situacdo mais severa, o palato
anterior e/ou posterior (SILVEIRA; WAISE, 2008; TUJI et al,, 2009; TABAQUIM et al,, 2016).

Segundo Neto e outros autores, as fissuras podem ser diagnosticadas com exa-
tidao a partir de 26 semanas de gestacdo por meio da ultrassonografia. As criancas
portadoras dessas anomalias podem apresentar danos na succ¢éo, degluticdo e fala,
pois, a funcéo velofaringea ¢é prejudicada devido a alteracdes na musculatura orofa-
ringea (BARBOSA et al,, 2012; VALENTE et al,, 2013). A correcdo pode demandar varias
cirurgias, desde os trés meses de idade com cirurgias primarias de labio e aos 12 me-
ses de palato (SILVEIRA; WAISE, 2008; CAMPILLAY et al,, 2010).

Estudos epidemiologicos mostram que a cada mil nascidos nascem uma media
de 1 ou 2 criancgas com fissura palatina e/ou palato no mundo. O Brasil apresenta da-
dos equivalentes de numeros de casos por nascidos vivos, no tocante a mortalidade
seus indices ficam em torno de 30 % no primeiro ano de vida da crianca (CAMPILLAY
et al, 2010; FREITAS et al., 2013).
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Diante destas estimativas, ha uma preocupacdo de como amamentar essas
criancas a depender do grau de alteracdo que forem apresentadas, ja que o alei-
tamento materno € considerado a melhor forma de nutri-las, por conter todos os
nutrientes necessarios para seu desenvolvimento, além de contribuir na reducdodo
indice de morbidade e mortalidade infantil. Assim, o leite materno é o alimento indi-
cado como unico alimento a ser ofertado até os seis meses de idade e de forma com-
plementar até os dois anos ou mais (MARQUES et al, 2011; MACHADO et al,, 2014;
BARBOSA et al,, 2015).

A alimentacdo em criancas com fissura labial e/ou palatina apesar de es-
sencialmente parecida com a realizada em crianc¢as que ndo apresentam esta
alteracdo, requer uma atencdo especial, seja por apresentarem peculiaridades
como a falta de pressdo intra-oral para que ocorra uma succ¢ao adequada, um
maior tempo no peito, pela possibilidade de vémitos e/ou falta de orientacédo
a familia (CAMPILLAY et al, 2010). Segundo Araruna e Vendruscolo (2000) o
aleitamento deve ser incentivado em seguida ao nascimento e acompanhado
por uma equipe multidisciplinar para possibilitar a condicdo de vida ideal, assim
como, evitar possiveis complicacdes indesejadas.

Nesta perspectiva, o nascimento de bebés com fissura labial e/ou palatina gera mui-
tas incertezas e duvidas para os familiares a respeito de como realizar a amamentacdo.
Além disso, ha obstaculos referente a reformulacdo de vida devido aos cuidados singulares
que deverdo ser prestados para reabilitacdo dessas criancas (CARVALHO; TAVANQO, 2000).

Dessa forma, a enfermagem tem como competéncia proporcionar conforto,
qualidade e seguranca tanto aos pais quanto as criangas, assim como, diagnosticar a
anomalia e saber aplicar o melhor cuidado de forma singular. Para que seja propor-
cionada essa assisténcia humanizada, holistica e cientifica € necessario que a equipe
de saude tenha recebido capacitacdo adequada, em especial o enfermeiro, ja que
além de ser o alicerce no apoio emocional e estrutural mantém o elo entre a equipe
de saude e os familiares sendo fundamental para melhoria no indice de amamenta-
cdo dessas criancas (SANTOS et al,, 2011; NETO et al,, 2015).

Para que se formem enfermeiros que saibam aplicar uma assisténcia ade-
quada aos portadores de fissura labiopalatal € necessario que os cursos de gra-
duacdo oferecam conteudo programatico necessario para esta aprendizagem.
Diante disso, surge a interrogacédo central deste estudo: qual o conhecimento
do académico sobre a assisténcia de enfermagem no processo de amamentacéo
em criancas com labio leporino?

A partir do pressuposto que, o conhecimento sobre aleitamento materno em
criancas que apresentam fissuras labio/palatinas, € essencial para o desenvolvimento
do trabalho do enfermeiro bem como para obtencéo de uma assisténcia de qualidade
para a crianca e sua familia, hipotetizamos que os académicos de enfermagem nao
apresentam conhecimento suficientesobre a assisténcia de enfermagem no processo
de amamentacdo em criancas com labio leporino. Neste contexto, o objetivo deste
trabalho é compreender as concepcdes dos académicos quanto a assisténcia de en-
fermagem no processo de amamentacado em criancas com labio leporino.
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2 METODOS

Trata-se de um estudo exploratorio, de cunho descritivo, com abordagem quan-
titativa de corte transversal. Optou-se por este tipo de estudo por apresentar objetivi-
dade na coleta de dados e tratar-se de um estudo rapido, com baixo custo, sendo util
no planejamento de saude e levantamento de questdes. O estudo foi aprovado pelo
comité de Etica em Pesquisa da instituico.

A coleta de dados foi realizada com os académicos de enfermagem, em ou-
tubro de 2016, por meio de questionario, contendo questdes objetivas, aplicado aos
graduandos. Os participantes foram recrutados com base nos seguintes critérios de
inclusdo: maiores de 18 anos, que estejam matriculados nas disciplinas do oitavo e
nono periodo e que aceite participar da pesquisa, tendo como critérios de exclusao
os alunos afastados por qualquer motivo. O convite para participagcao da pesquisa foi
realizado por meio de carta convite e entregue pessoalmente aos convidados, sendo
excluidos: sujeitos que se negaram a participar e os que aceitaram inicialmente, mas,
por algum motivo realizar o preenchimento incorreto do questionario.

A pesquisa foi submetida ao comité de ética da Universidade Federal de Sergipe, sen-
do aprovado com a CAE de numero 58273516.4.0000.5546.Todos os sujeitos convidados
foram informados acerca dos objetivos da pesquisa, no qual consta no Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE), conforme recomendacdes da Resolucao 466/12e apenas
aqueles que aceitaram liviemente e firmaram o TCLE participaram deste estudo.

Os dados coletados foram organizados em um banco de dados e analisados
quantitativamente pelo programa Microsolf Office Excell. Apds analise os dados foram
convertidos em forma de graficos e tabelas.

3 RESULTADOS

Dos 70 académicos abordados sobre aleitamento materno de criancas com fis-
sura labiopalatina 62,9% estdo matriculadas no sétimo semestre, contudo alunos do
sexto (5,7%) e oitavo (31,4%) periodo também foram entrevistados, conforme Figura 1.

Figura 1- Numero de alunos por semestre matriculado no periodo da coleta de
dados.
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Fonte: Propria.
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Na Figura 2 (A) e (B) observar-se o perfil dos discentes, onde 72,8% dos alunos
apresentaram idade entre 21 a 25 anos, 171% 26 a 30 anos,em 5,7% tinham idade igual
ou superior que 31 anos e 4,2% entre 18 a 20 anos. Assim como aproximadamente
87,15% sé&o do sexo feminino.

Figura 2 — Perfil dos académicos (A) idade (B) sexo
(A)(B)
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Fonte: Propria.

A Tabela 1 apresenta as respostas dos académicos quanto ao conhecimento
sobre a assisténcia de enfermagem no processo de amamentacdo em criangas com
labio e/ou palato. Diante das respostas constatou-se que todos os estudantes ja ou-
viram falar em fissura de 1abio e/ou palato, onde 90% adquiriam o conhecimento na
graduacéo.

Tabela 1 — Conhecimento dos académicos de enfermagem sobre a assisténcia
de enfermagem no processo de amamentacao em criangas com labio leporino. Ara-
caju, SE, Brasil, 2017

Variaveis N (n=70) %
Vocé ja ouviu falar em fissura de labio Sim 70 100
e/ou palato?

Néo 0 0
Onde foi adquirido o conhecimento? Graduacdo |63 90

Outros 7 10
Reconhece os beneficios que o leite materno traz | Sim 63 90
para as criancas com FLP? Nio 7 10
Vocé sabe quais as dificuldades encontradas na | Sim 51 72,6
amamentacao de criangas com FLP? Nio 19 274
Vocé conhece a melhor alternativa para ama- | Sim 35 50
mentacdo de criangas com FLP se ndo puder ser | N30 35 50
realizada diretamente no peito da mae?
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Saberiam orientar as mées quanto aos cuidados a | Sim 22 314
serem prestados a essas criancas?

Né&o 48 68,6
Na graduacéo ja teve oportunidade de prestar as- [ Sim 10 14,3
sisténcia ao portador de FLP?

Né&o 60 85,7
Quais razdes levariam vocé a negar atendimento | Falta de co- | 17 24,2
a um portador de FLP? nhecimento

Medo e 9 12,6

receio

Atenderia 44 63,2
Legenda: FLP — Fissura labio palatina

Fonte: Propria.

Quando questionados se reconhecem os beneficios do leito materno para
crianca com fissura 90% dos estudantes reconhecem que sim. No tocante as alterna-
tivas para a amamentacdo de criangas com FLP se ndo puder ser realizada diretamen-
te no seio materno, 50% dos graduandos reconhecem pelo menos uma alternativa.
Das respostas apresentadas pelos académicos observou-se um destaque para o uso
de sonda, com 48,6% (17 académicos), porém os estudantes nao especificaram qual o
tipo, seguidos de 22,85% copinho ou colher (8 académicos), 11,42% sonda nasogas-
trica (4 académicos), 8,57% sonda nasoenteral (3 académicos), 5,71% copo ou sonda
(2 académicos) e 2,85% sonda orogastrica (1 académico).

Ao serem questionados se saberiam orientar as maes quanto aos cuidados a
ser prestado a crianca, 68,6% nao saberiam orienta-las quanto aos cuidados a serem
prestados aos seus filhos. Durante a graduacao, 85,7% dos discentes afirmaram nédo
ter tido a oportunidade de prestar assisténcia ao portador de FLP. Apesar de ndo sabe-
rem as orientacdes a serem prestadas a mae, nem quais as dificuldades apresentadas
na amamentacao, 63,2% proferiram que atenderiam a uma crianca portadora de FLP,
enquanto 36,8 % negariam a assisténcia por medo e receio ou falta de conhecimento.

4 DISCUSSAO

Ao considerar o perfil dos académicos constatou-se o predominio do sexo fe-
minino com a média de idade entre 21 e 25 anos, caracteristicas compativeis com os
estudos realizados por Neto e colaboradores, com profissionais de enfermagem sobre
conhecimentos da amamentacéo de recém-nascidos com fissura labiopalatal. No to-
cante, aos semestres escolhidos para a pesquisa se devem ao fato que nos referidos
periodos os discentes ja cursaram ou estdo em curso nas disciplinas que dao suporte
na assisténcia a saude da crianca, que sdo ministradas no sexto e sétimo periodo.

Diante das respostas do questionario € nitido a relevancia da tematica a vida profis-
sional e académica, partindo do ponto que todos os académicos tinham conhecimento
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prévio sobre fissura de labio e/ou palato, ressaltando que a maioria adquiriu este conhe-
cimento na graduacao, mostrando assim que o tema é mencionado nas salas de aula.

Referente ao reconhecimento dos beneficios que o leite materno traz para as
criancas com FLP é relevante que ainda existam estudantes de enfermagem, que ndo
reconhecam tais beneficios. De acordo com Batista, Triches e Moreira (2011) o aleita-
mento materno € de suma importancia para essas criangas ja que ajuda na matura-
¢ao e crescimento craniofacial em nivel 6sseo, muscular e funcional e na prevencao
de problemas bucais.

Dados relevantes foram apresentados quando questionados sobre as dificulda-
des na amamentacdo de uma crianga com fissura e orientacdo aos familiares, pois
73% afirmaram ter conhecimento das dificuldades, mas em contrapartida cerca de
70% dos académicos nao saberiam prestar orientacdes, fato que comprometeria a
assisténcia prestada, pois € de fundamental importancia na assisténcia de enferma-
gem a crianca com FLP o suporte e orientacdo de forma continua. Deste modo, ndo
se pode inferir que os estudantes detenham um conhecimento completo acerca do
assunto necessario para uma assisténcia qualificada.

De acordo com o tipo de fissura apresentada, o recém-nascido pode ou nédo
apresentar dificuldades, como por exemplo, succdo inadequada por falta de pres-
s&o intra-oral, tempo de mamada prolongado e regurgitacdo (ARARUNA; VENDRUS-
COLQO, 2000). Além disso, € importante que os estudantes saibam como orientar da
melhor forma a amamentacao, a depender do caso: deve-se pdr a crianca de forma
semiereta, de frente para o corpo da genitora ou deitados com a cabega da crianga
inclinada para o corpo da mée, permitindo assim uma vedacdo adequada entre o
mamilo, a aréola e a fenda. Deste modo vai ocorrer uma reducdo de tempo e gasto
energético, facilitando a passagem do leite para o esdfago e a orofaringe (BRANCO;
CARDOSO, 2013).

Metade dos entrevistados desconhece a melhor alternativa para a amamen-
tacédo de criancas com FLP se ndo puder ser realizada diretamente no peito da mée.
Em contrapartida a outra metade citou opcdes de substituicdo, sendo a sonda a mais
citada, porém sem especificar o tipo. Em seguida vieram copinho ou colher, sonda
nasogastrica, nasoenteral, copo ou sonda e sonda orogastrica. Pellegrinelli e outros
autores (2015) afirmam que perante a impossibilidade de amamentar, indica-se o uso
da mamadeira ou xicara/copo, porém a mamadeira apresenta grande risco de conta-
minag¢do e mudang¢as na anatomia bucal.

Além disso, muitas mées cometem o erro na escolha do bico da mamadeira.
Em pesquisa realizada por Campillay, Delgado e Brescovici (2010) 65,2% das mées
utilizavam o bico comum em maiores de dois anos, enquanto apenas 8,7% utilizavam
mamadeira com bico ortodédntico até um ano de idade, sendo este o ideal, pois sdo
curtos e anatdmicos o que influencia para uma boa succdo. Em criancas que a fissura
labiopalatina € extensa, o uso da mamadeira ou da xicara pode se tornar inviavel, sen-
do aconselhado usar uma seringa para nutrir a crianca. A mée retira o leite, deposita-
-0 na seringa a qual sera posicionada proxima ao peito, fazendo com que a crianca
tenha a impressdo de que esta sendo amamentada no seio materno.
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O uso da sonda, que foi o mais citado pelos alunos, € o menos indicado na
alimentacdo dessas criancas, ja que os reflexos de degluticdo e succdo sdo dani-
ficados pelo uso da mesma (SANTOS et al,, 2014). Um estudo feito por Di Ninno
e colaboradores (2011), mostrou que 23% das criancas faziam o uso da sonda por
falta de orientacdo dos profissionais de saude. Comparando-se com o atual es-
tudo, percebe-se que a deficiéncia dos profissionais se inicia na graduacao, visto
que 85,7% nao tiveram a oportunidade de prestar assisténcia ao portador de fis-
sura labio palatina, assim como 68,6% nao saberiam orientar as maes quanto aos
cuidados a serem prestados a essas criancas.

Apesar de ndo saberem as orientacdes a serem prestadas a mée, nem quais
as dificuldades apresentadas na amamentacao, 63,2% proferiram que atenderiam
a uma crianca portadora de FLP, enquanto 36,8 % negariam a assisténcia por medo
e receio ou falta de conhecimento. Esses dados podem ser interpretados negati-
vamente, ja que mesmo sem terem a seguranca para prestar a assisténcia correta
realizariam o cuidado.

5 CONCLUSAO

Os resultados desse estudo evidenciam que a maioria dos estudantes
de enfermagem possui conhecimento quanto a assisténcia de enfermagem
prestada no processo de amamentacdo em criancas com FLP, no entanto, é
evidente a fragilidade deste conhecimento diante das variaveis orientacdes e
atendimento. Diante desta realidade aponta-se a necessidade da reformulacéo
do cronograma universitario, para que a caréncia nesse conteudo seja suprida.
Outro ponto relevante que inferi nos resultados ¢ a falta de vivéncia académica
frente a pacientes com esta patologia, pois a oportunidade de prestar um aten-
dimento ainda na graduacdao facilitaria a assisténcia como profissional.

Logo, € de extrema importancia formar profissionais com conhecimento
adequado sobre o aleitamento materno em criang¢as nascidas com ma forma-
¢do craniofacial como as fissuras labio/palatinas, mostrando a necessidade de
educacdo em saude e a adocédo de intervencdes educativas ainda na gradu-
acdo, a fim de diminuir as dificuldades de mée e filho vivenciadas durante a
amamentacdo, aumentando a pratica da amamentacdo nessas criancas a fim
de proporcionar-lhes melhor nutricao, ja que ha uma deficiéncia em profissio-
nais de enfermagem capacitados para prestar a assisténcia ao portador de FLP.

Portanto, as contribuicdes dessa pesquisa remetem a importancia do pa-
pel das universidades na formacao dos futuros profissionais de enfermagem,
sugerindo que essa tematica seja introduzida com mais énfase durante a gra-
duacéo. Assim como, espera-se proporcionar uma reflexdo no discente quanto
ao seu papel assistencial e importancia da busca de conhecimento de forma
continua, assim como fortalecer o desenvolvimento da pesquisa na area em
questéo.
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