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O presente trabalho se prop0s a realizar uma revista de literatura sobre a incidéncia das malformacdes labiopalatais,
levando em consideracdo fatores, como o lado mais acometido, 0 género, a raga e o tipo de defeito. Dessa forma,

foi possivel avaliar a incidéncia da patologia em suas diferentes formas clinicas e grupos de pessoas afetadas.

UNITERMOS: incidéncia / fissuras / labio / palato.

INTRODUCAO

As fissuras labiopalatinas fazem parte das
anomalias faciais congénitas decorrentes da nao
juncdo dos processos faciais embrionarios. Assim,
ocorre uma alteracé@o da velocidade migratoria das
células da crista neural, encarregadas de
comandar o fendmeno de fus8o das
proeminéncias faciais entre a 62 e 92 semana de
vida embrionéria. As fissuras labiais resultam da
falta de fusdo dos processos frontonasal e maxilar
que ocorre por volta da 62 semana. Ja as fissuras
palatinas sdo decorrentes da falta de fusdo das
placas palatinas do processo maxilar, fusdo esta
que ocorre por volta da 92 semana. Também se
atribui ao aparecimento das fissuras a falta de

migracdo do mesoderma entre 0S processos

faciais®'!.

As fissuras labiopalatinas s&do as
deformidades faciais mais comuns em todas as
racas e grupos étnicos. Nem sempre se manifestam
isoladamente, podendo estar associadas a
sindromes ou outras anomalias™®*.

A literatura revelou que existem varias
causas para fissuras. Dentre elas, estdo: fator de
hereditariedade, doencas durante a gravidez (sifilis,
rubéola, por exemplo), alimentacédo inadequada
da futura mée e outras®''.

As estruturas faciais de um fissurado
contém potenciais de crescimento normais, tendo
apenas a deformidade da falta de continuidade
do complexo maxilar.

Dessa forma, pretende-se estudar a
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incidéncia das fissuras labio-palatais baseadas na

revista da literatura.

REVISTADALITERATURA
INDICE GERAL

De acordo o CAIF (Centro de Atendimento
Integral ao Fissurado Labio-Palatal)?, mantido pela
Secretaria de Saude do estado do Paran&, no
Brasil, apesar de ser escasso o investimento em
pesquisas para atualizacdo dos dados, pode-se
afirmar que para cada 1.000 nascimentos, duas
criancas apresentam fissura labio-palatal, sendo
a mortalidade no primeiro ano de vida em torno
de 30%. No levantamento feito em 1986, na cidade
de Curitiba, foram examinadas 18.000 criancas
em idade escolar e foi constatado um caso em cada
569 examinados. Esse percentual ndo pode ser
usado nacionalmente. Estima-se que, no Brasil,
para cada 700 criangas nascidas vivas, uma tenha
algum tipo de fissura.

As fissuras labio-palatais sdo malformacées
congénitas que, como consequéncia, trazem uma
série de alteracdes: comprometimento da estética,
da fala e da posi¢do dos dentes. A incidéncia
dessa anomalia é de 1:650 recém-nascidas no
Brasil®.

N&o ha, no Brasil, estudos estatisticos
precisos que determinem a incidéncia das fendas
labiais e/ou palatais. Estima-se que, na populacéo
de raca branca, haja uma frequéncia de fenda
labial, associada ou ndo a fenda palatal, na
propor¢cdo de 1/1000 nascidos vivos (com
variacBes de 0,7 a 1,3). Nos ultimos dois anos, a
média anual de nascidos vivos foi de 3.100.000, o
gue significa, aproximadamente, 3.100 novos
casos por ano®.

Estudos epidemioldgicos sobre a incidéncia

de fissuras em diversas regides do mundo,
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principalmente na Europa, variaram de 1,0/1000
a 2,21/1000. A maior incidéncia foi na
Tchecoeslovaquia (1,81/1000), seguida pela
Franca (1,75/1000), Finlandia (1,74/1000),
Dinamarca (1,69/1000), Bélgica e Holanda (1,47/
1000), Italia (1,33/1000), Califérnia (1,12/1000) e

Ameérica do Sul (1,0/1000)“.

QUANTO AO GENERO

Quanto ao género, meninos foram afetados
mais freqlentemente do que meninas, no entanto,
mais meninas do que meninos foram afetadas por
palatos fissurados isolados!!.

Em estudo de casos do Servico de Defeitos
da Face da Faculdade de Odontologia da Pontificia
Universidade Catdélica do Rio Grande do Sul
(PUCRS), em periodo compreendido entre agosto
de 1987 e dezembro de 1997, dos 750 pacientes
portadores de algum tipo de fissura, 54,6% dos
pacientes eram do género masculino e 45,4% eram
do género feminino®.

Em modelos de estudo em gesso de 82
pacientes adultos ndo-operados, portadores de
fissura transforame incisivo unilateral, obtidos no
Setor de Documentacédo do Hospital de Pesquisa e
Reabilitacdo de Lesdes Labio-Palatais (HPRLLP) da
Universidade de S&o Paulo (USP), 51 foram do
género masculino e 31 do género feminino.

Em pesquisa sobre experiéncias de pais e
médes de criangas portadoras de fissura
labiopalatina, realizada na Faculdade de
Odontologia da Pontificia Universidade Catdlica do
Rio Grande do Sul (PUCRS), especificamente no
Servigo de Defeitos da Face, dos 20 pacientes
consultados, 14 (70%) foram do género masculino
e 6 (30%), do género feminino®.

Em outro estudo, a incidéncia das

malformagdes labiopalatais, realizada em Hospitais
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estaduais e privados do Distrito de Kandy, na
Provincia Central do Ski Lanka, no periodo de
primeiro de marco de 1985 a 30 de junho de 1987,
foram encontrados 58 pacientes portadores de
algum tipo de fissura labio-palatal, dentre os quais
30 eram do género feminino (51,7%) e 28, do
género masculino (48,3%)%.

De acordo com dados obtidos em pesquisa
no Hospital de Reabilitacdo das Anomalias Cranio-
Faciais (HRAC) da Universidade de S&o Paulo
(USP), em Bauru-SP, na qual foi pesquisada a
prevaléncia dos habitos iniciais de succdo em 206
bebés de 0-3 anos de idade portadores de fissura
de labio e/ou palato, constatou-se que, dentre eles,
116 (56,31%) foram do género masculino e 90
(43,68%), do género feminino.®

Em pesquisa sobre a probabilidade de
fissuras em gémeos monozigdticos japoneses,
relatou-se que dos 32 pares de gémeos avaliados,
15 foram do género feminino e 17, do género
masculino, 80% dos homens e 76% das mulheres

apresentaram algum tipo de fissura’.

QUANTO AO TIPO DE DEFEITO E LADO
ACOMETIDO

Em 2.511 radiografias panorédmicas de
pacientes portadores de fissuras labio-palatais do
arquivo do Hospital de Pesquisa e Reabilitacdo de
Lesbes Labio-Palatais da Universidade de S&o
Paulo (HPRLLP-USP), Bauru-SP, e quanto ao
comprometimento do forame incisivo, 81 pacientes
foram portadores de fissura pré-forame direita
completa unilateral, 152 foram portadores de
fissura pré-forame direita incompleta unilateral;
123 foram portadores de fissura pré-forame
esquerda completa unilateral; 293 foram
portadores de fissura pré-forame esquerda

incompleta unilateral; 290 foram portadores de

fissura transforame direita unilateral; 612 foram
portadores de fissura transforame esquerda
unilateral; 407 foram portadores de fissura
transforame bilateral; 132 foram portadores de
fissura pés-forame completa; e 421 foram
portadores de fissura pds-forame incompleta®.

Em pesquisa sobre a probabilidade de
fissuras em gémeos monozigoticos japoneses,
relatou-se que dos 64 japoneses avaliados, 50
apresentaram algum tipo de fissura, e, dentre eles,
16 eram do tipo fissura labial com ou sem
envolvimento alveolar, sendo oito do lado
esquerdo, quatro do lado direito e quatro
bilaterais; 13, de fissura palatina isolada; e 21
apresentavam ambos os tipos de fissuras, sendo
que o lado esquerdo foi mais acometido em seis
pacientes, o lado direito em trés e em ambos os
lados, em 12 pacientes’.

Ao considerar todas as anomalias congénitas
de todos os tipos, as fissuras do labio ou palato
estdo em segundo lugar em freqiiéncia, sendo que
a anomalia mais freqiente é o pé deformado.
Algumas fissuras sdo mais frequientes que outras.
O percentual de fissuras bucais por tipo de uma
amostra de populacéo de 161 criang¢as no Hospital
Infantil Royal em Edimburgo, Reino Unido, revelou
0 seguinte: 16% tinham labio fissurado, 38% tinham
labio e palato fissurados, 46% tinham fissura
isolada de palato™.

Em estudo de casos do Servico de Defeitos
da Face da Faculdade de Odontologia da da
Pontificia Universidade Catoélica do Rio Grande do
Sul (PUCRS), em periodo compreendido entre
agosto de 1987 e dezembro de 1997, dos 750
pacientes portadores de algum tipo de fissura,
12,9% dos pacientes apresentaram fissura palatina
isolada, 16,24% eram portadores de fissura labial

e 68,21% com fissuras labiais com envolvimento

43



VASCONCELQS, B.C.E.; SILVA, E.D.O.; PORTO, G.G.; PIMENTEL, FC.; MELO, P.H.N.B.- Incidéncias de
malformagdes congénitas labiopalatais. Rev. Cir. Traumat. Buco - Maxilo-Facial, v.2, n.2, p. 41-46,

jul/dez - 2002

de palato, outros tipos de fissuras totalizaram
2,65% (sindromes). O lado esquerdo foi o mais
afetado com 59%, seguido pelo direito, 27,1% e
pelas fissuras bilaterais, 13,9%®°.

Em modelos de estudo em gesso de 82
pacientes adultos ndo-operados, portadores de
fissura transforame inciso unilateral, obtidos no
Setor de Documentagcdo do Hospital de Pesquisa
e Reabilitacdo de Lesdes Labio-Palatais (HPRLLP)
da Universidade de Sdo Paulo (USP), 26 eram
afetados do lado direito e 56 do lado esquerdo®.

Em pesquisa sobre a incidéncia das
malformacdes labiopalatais, realizada em
Hospitais estaduais e privados do Distrito de Kandy,
na Provincia Central do Ski Lanka, no periodo de
primeiro de margo de 1985 a 30 de junho de 1987,
foram encontrados 58 pacientes portadores de
algum tipo de fissura labio-palatal, dentre os quais
14 apresentaram fissura labial, sendo 12 do lado
esquerdo e 2 do lado direito; 32 apresentaram
fissura de labio e palato, sendo 19 do lado
esquerdo, 6 do lado direito e 7 bilaterais e 11 com
comprometimento sé de palato e um caso de fissura
mediana®.

De acordo com dados obtidos em pesquisa
no Hospital de Reabilitacdo das Anomalias Cranio-
Faciais (HRAC) da Universidade de Sdo Paulo (USP),
em Bauru-SP, na qual foi pesquisada a prevaléncia
dos habitos iniciais de succdo em 206 bebés de 0-
3 anos de idade portadores de fissura de labio e/
ou palato, constatou-se que, dentre eles, 35
(16,99%) eram portadores de fissura pré-forame,
143 (69,41%), de fissura trans-forame e 28
(13,59%), de fissura pos-forame3.

Estudos epidemiolégicos sobre a incidéncia
de fendas em diversas regies do mundo,
principalmente na Europa, demonstraram que

houve uma maior incidéncia de labio fendido com
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ou sem envolvimento do palato quando comparado
a fendas palatinas isoladas, e o lado esquerdo foi

afetado duas vezes mais que o lado direito*.

QUANTO A RACA

Foram identificadas variagdes na incidéncia
de fissuras bucais entre racas, sexos e area
geogréfica. Demonstrou-se que os afro-americanos
tinham a menor incidéncia, com um indice de 0,21
a 0,41 para cada 1.000 nascimentos com vida. Os
orientais, especialmente os japoneses, que foram
0s mais exaustivamente estudados entre aqueles,
mostraram a maior incidéncia de fissuras com
indices de 1,14 a 2,13 para cada 1.000
nascimentos com vida. Nos Estados Unidos e na
Europa Ocidental, os brancos apresentaram uma
incidéncia entre 0,77 e 1,40 por 1.000 nascimentos
com vida'.

Um estudo isolado em 1963 entre indios de
Montana de 11 tribos revelou uma incidéncia
extremamente elevada de fissuras em comparagéo
com outras populacfes, apresentando uma crianca
afetada para cada 276 nascimentos. Esta
incidéncia representou o dobro em relagdo a
populacdo nao indigena do estado?l.

Em estudo de casos do Servigo de Defeitos
da Face da Faculdade de Odontologia da Pontificia
Universidade Cato6lica do Rio Grande do Sul
(PUCRS), em periodo compreendido entre agosto
de 1987 e dezembro de 1997, dos 750 pacientes
portadores de algum tipo de fissura, 96,3% dos
pacientes eram da raca branca, 2,5%, da raga

negra e 1,2%, de outras racgas®.

DISCUSSAO
Ao analisar as citagcdes de cada autor sobre
a freqiéncia de malformac8es labiopalatais

relacionadas ao género, alguns autores concordam
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gue o género masculino é mais acometido pela
deformidade, porém o género feminino possui uma
maior freqUéncia em casos de fissuras palatinas
isoladas + % &8, Qutros autores ndo mencionam a
frequéncia do género feminino com fissuras
palatinas isoladas® *°. Entretanto, ha pesquisas que
mostram ser mais frequientes as fissuras no género
feminino do que no género masculino?,
discordando dos autores anteriormente citados.

Em relacdo a raca, foi realizada uma
pesquisa na Faculdade de Odontologia da PUCRS
e foram encontrados 96,3% dos pacientes
fissurados de raga branca, 2,5% da raca negra e
1,2% de outras racas®. E verdade que essa
pesquisa envolveu apenas algumas regides do Rio
Grande do Sul e um numero bem limitado de
pacientes, 0 que mostra que no Brasil ainda faltam
dados mais abrangentes que provavelmente
mudariam esses nimeros, ao contrario do que
acontece em outros paises, como por exemplo no
Japdo, onde essa raca foi exaustivamente
estudadat?.

A respeito do tipo de malformacéo e do lado
afetado, as fendas labiais com ou sem envolvimento
do palato sdo mais frequentes que as fendas
palatinas isoladas, e ainda, as fendas unilaterais
do lado esquerdo sdo bem mais freqientes que
as do lado direito*. Outros autores também
concordam ao avaliar o tipo de fenda que é mais
frequente, encontrando em primeiro lugar a fenda
labial com envolvimento do palato; em seguida,
fenda labial € a menos freqiiente como sendo a
fenda palatina isolada, apresentando apenas
algumas diferencas nos numeros finais do
resultado®’. Porém, no Reino Unido, pesquisadores
encontraram resultados que discordam dos
autores ja citados, no que diz respeito a incidéncia

dos tipos de malformacbes: a fissura mais

frequente foi a palatina isolada com 46%, vindo
em seguida a fissura de labio e palato, e a fissura
de labio com 38% e 16%, respectivamente!!.

E interessante analisar os resultados
referentes a incidéncia de quaisquer malformagdes
labiopalatais nas diferentes populac¢fes, pois
estudos epidemioldgicos em diferentes partes do
mundo mostram incidéncias que variavam de 1/
1.000 a 2,21/1.000% No Brasil, entretanto, ndo
ha estudos estatisticos precisos que determinem a
incidéncia das fissuras labiais e/ou palatais. Estima-
se que apenas, na populacdo de raca branca,
haja uma freqiéncia de fenda labial, associada
ou ndo a fenda palatal, na proporcdo de 1/1000
nascidos vivos (com variagdes de 0,7 a 1,3)5. Em
outro trabalho, a incidéncia dessa anomalia no
Brasil, foi descrito o valor de 1:650 recém-

nascidas®.

CONCLUSOES

De acordo com a literatura consultada,
pode-se concluir que
1) em relacdo a incidéncia das malformacdes na
populagdo mundial, a variacdo é de 1,0/1.000 a
2,21/1.000 nascidos vivos, enquanto que no Brasil
0s numeros variam em torno de 1/650.
2) o género masculino é mais afetado que o
feminino.
3) as fissuras de labio com comprometimento
palatal s&o mais frequentes.
4) o lado mais acometido € o esquerdo.
5) a raca branca é mais afetada que a negra,
entretanto sdo os asiaticos que possuem a maior

incidéncia de malformagdes labiopalatais.
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VASCONCELOS, B.C.E.; SILVA, E.D.O.; PORTO, G.G.; PIMENTEL, F.C.; MELO, P.H.N.B.- Thje Incidence of
thelip and palate malformations. Rev. Cir. Traumat. Buco - Maxilo-Facial, v.2, n.2, p. 41-46, jul/dez -
2002

The aim of this study was to make a literature review about the incidence of the lip and palate malformations,
taking into consideration factors how the side more affected, the genus, the race and the type of the
defect. Then, it will be possible to appraise the prevalence of the pathology in its different clinical forms

and groups of affected people.

UNITERMS: incidence / clefts / lip / palate.
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