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IMPACTO DA FISSURA LABIOPALATINA NA QUA-
LIDADE DE VIDA DE CRIANCAS E ADOLESCEN-
TES EM PERNAMBUCO - BRASIL

IMPACT OF THE LABIOPALATINAL FISSURE ON
THE QUALITY OF LIFE OF CHILDREN AND ADO-
LESCENTS IN PERNAMBUCO - BRAZIL

Resumo: As fissuras labiopala-
tinas sdo as anomalias mais fre-
quentes da face, podendo com-
prometer as funcdes normais
além de interferir na qualidade
de vida do seu portador. Pro-
blemas de satde bucal podem
causar impacto na vida didria,
sendo mais marcante para esses
pacientes devido suas alteragdes
funcionais e estéticas. O objetivo
do estudo foi avaliar a qualidade
de vida relacionada a satde bucal

de pacientes portadores de fissu-
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ras de labio e/ou palato no Centro
de Atengao aos Defeitos da Face
(CADEFI/IMIP-PE). A amos-
tra consistiu em 348 pacientes,
174 com idade de 8 a 12 anos e
174 com idade de 13 a 18 anos.
O instrumento de coleta utiliza-
do para mensurar a qualidade de
vida foi o PedsQL 4.0. A andlise
dos dados foi realizada utilizan-
do o software STATA 9.0, descri-
tiva observando as frequéncias
absolutas e relativas em relagdo

as caracteristicas demogréaficas e
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clinicas da amostra e medidas de
tendéncia central para o escore e
dominios do PedsQL 4.0. A re-
gressao de Poisson com variancia
robusta foi realizada para asso-
ciar os escores totais € dominios
individuais do PedsQL 4.0 com
os tipos de fissuras, suas preva-
léncias e condi¢des demografi-
cas. Posteriormente, as variaveis
selecionadas foram testadas no
modelo multivariado ajustado,
o qual so poderia ser mantido se
as variaveis apresentarem um p<
0,05. As razoes de taxas robus-
tas (RTR) e intervalos de con-
fianga do 95% (IC 95%) foram
calculados. Praticamente todos
os respondentes (99,9%) relata-
ram algum impacto em ao menos
um dos dominios do instrumen-
to. As criangas de 13 a 18 anos
apresentaram impacto positivo,
melhor qualidade de vida, em
comparagdo aos de 8 a 12 anos.

Protocolos de tratamento multi-
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disciplinar para a reabilitagdao do
portador de fissura labiopalatina
buscam devolver a funcao ¢ a es-
tética, auxiliando na superagao
do estigma e integrando para o
convivio social, o que pode-se
justificar os resultados favoraveis
da avaliagdo de qualidade de vida

desses pacientes.

Palavras chaves: “Fissura labio-
palatina”; “Qualidade de vida™;

“Saude bucal”.

Abstract: Cleft lip and palate are
the most frequent anomalies of
the face, which can compromise
normal functions in addition to
interfering with the patient’s qua-
lity of life. Oral health problems
can impact daily life, being more
striking for these patients due
to their functional and aesthetic
changes. The aim of the study
was to evaluate the oral health-
-related quality of life of patients
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with cleft lip and/or palate at the
Center for Attention to Face De-
fects (CADEFI/IMIP-PE). The
sample consisted of 348 patients,
174 aged 8 to 12 years and 174
aged 13 to 18 years. The collec-
tion instrument used to measure
quality of life was PedsQL 4.0.
Data analysis was performed
using the STATA 9.0 software,
descriptive, observing the abso-
lute and relative frequencies in
relation to the demographic and
clinical characteristics of the
sample and measures of central
tendency for the PedsQL 4.0 sco-
re and domains. Poisson regres-
sion with robust variance was
performed to associate the total
scores and individual domains
of the PedsQL 4.0 with the types
of cravings, their prevalence and
demographic conditions. Sub-
sequently, the selected variables
were tested in the adjusted multi-

variate model, which could only
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be maintained if the variables
presented p< 0.05. Robust rate
ratios (RTR) and 95% confiden-
ce intervals (95% CI) were calcu-
lated. Practically all respondents
(99.9%) reported some impact in
at least one of the instrument’s
domains. Children aged 13 to 18
years had a positive impact, bet-
ter quality of life, compared to
those aged 8 to 12 years. Multi-
disciplinary treatment protocols
for the rehabilitation of patients
with cleft lip and palate seek to
restore function and esthetics,
helping to overcome stigma and
integrating them into social life,
which can justify the favorable
results of the assessment of the

quality of life of these patients.
Keywords: “Cleft lip and pala-
te”; “Quality of life”; “Oral he-

alth”.

INTRODUCAO
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As fissuras labiopalati-
nas sdo as anomalias congénitas
mais frequentes da face, podendo
envolver o labio superior, rebordo
alveolar e/ou palato, comprome-
tendo fungdes vitais como a res-
piracdo, suc¢do, degluticao, mas-
tigacdo e fala, além da estética
(Coutinho et al, 2009). Sendo de
etiologia multifatorial, envolve a
participacdo de fatores genéticos
e ambientais, que resultam em
deficiéncia do desenvolvimento
ou falta de fusdo dos processos
faciais embrionarios (Silva Filho,
et al., 1992). Sua prevaléncia che-
ga a acometer a cada 500 a 2500
nascidos vivos (Moosey et al.,
2002).

Protocolos de tratamen-
to com equipe multidisciplinar
para reabilitagdo dos portadores
de fissuras labiopalatinas sdo ne-
cessarios, exigindo abordagem

do nascimento a fase adulta, de
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preferéncia em centros de refe-
réncia, o que requer um elevado
custo (Ribeiro, Moreira, 2005;
Figueiredo et al., 2011; Freitas
et al, 2009), porém resultados
favoraveis que repercutem na
qualidade de vida do paciente.
O suporte profissional em medi-
cina, odontologia e demais areas
da saude, apresenta resultados
funcionais e estéticos satisfato-
rio, auxiliando na superagdao do
estigma e integrando o paciente
ao convivio social (Strauss, 2002;
Trindade et al, 2007).

A qualidade de vida dos
individuos portadores de anoma-
lias craniofaciais ¢ desafiadora
devido as alteracoes funcionais e
estéticas, ao longo do tratamen-
to e a dificuldade de integragao
na sociedade. Poucos estudos
abordam a qualidade de vida em
pacientes com anomalias cranio-
faciais (Prahl, Prahl-Andersen,
2007), porém evidéncias cienti-
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ficas apontam para uma relagdo
entre saude bucal e qualidade de
vida no paciente com fissuras,
onde a baixa estima estaria re-
lacionada com uma diminuigdo
desta (Prahl, Prahl-Andersen,
2007; Geels et al., 2008; Eslani
et al., 2013). A saude bucal de-
ficiente, pode ser um forte efei-
to adverso na qualidade de vida
(Petersen, 2003).

O objetivo dessa pesqui-
sa foi avaliar a qualidade de vida
de pacientes com fissuras aten-
didos no Centro de Atengdo aos
Defeitos da Face do Instituto Ma-
terno Infantil Professor Fernan-
do Figueira (CADEFI — IMIP),
localizado na capital do Estado
de Pernambuco, utilizando como
instrumento de avaliagdo o Peds-

QLTM versao 4.0.

MATERIAL E METODOS

A pesquisa obedeceu os

"
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parimetros do Comité de Etica
em Pesquisa, tendo sido aprova-
¢do sob o numero de protocolo
133138/2015 CEP/CONEP/Plata-
formaBrasil (ANEXO A).

Trata-se de uma pesqui-
sa de carater descritivo, trans-
versal e analitica, de abordagem
quantitativa, onde foi avaliado
a qualidade de vida geral das
criangas e adolescentes portado-
res de fissuras labiopalatinas, do
Centro de Atengao aos Defeitos
da Face do Instituto Materno In-
fantil Professor Fernando Figuei-
ra (CADEFI — IMIP), localizado
na capital do Estado de Pernam-
buco.

A amostra foi constitu-
ida por pacientes portadores de
fissura labiopalatina, de ambos
os sexos, com idades de 8 a 12
e 13 a 18 anos, de acordo com oS
critérios de inclusdo e exclusdo,
atendidos no consultorio de orto-

dontia do CADEFI/IMIP-PE.
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Critérios de inclusao:

. Pacientes atendi-
dos no CADEFI que estejam em
tratamento ortodontico (maiores
de 8 anos);

. Pacientes subme-
tidos a cirurgia reparadora;

. Pacientes porta-
dores de fissuras labiopalatinas
ndo sindrémicas;

. Auséncia de ou-
tras comorbidades fisicas e/ou
mentais.

Critérios de exclusio:

. Pacientes com
problemas sistémicos, que o clas-
sifiquem como pacientes espe-
ciais: cardiopatia, diabetes, para-
lisia cerebral, etc;

. Pacientes/res-
ponsaveis que ndo assinaram o

TCLE.

Os responsaveis pelas

criangas ¢ adolescentes foram
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devidamente informados quanto
a metodologia empregada e assi-
naram o Termo de Consentimen-
to Livre e Esclarecido (TCLE).
A pesquisa foi realizada
por meio de aplicacdo com ques-
toes fechadas, buscando como a
propria crianca considera o im-
pacto da saude bucal, através de
instrumento de mensuragdo da
qualidade de vida geral, validado
na literatura e para utiliza¢do na
versao em portugués - | Pediatric
Quality of Life Inventory (Peds-
QLTM) versao 4.0 — para crian-
cas de 8 a 12 anos ¢ adolescen-
tes de 13 a 18 anos (ANEXO C).
Segundo Neder et al. (2015), tra-
ta-se de um instrumento breve,
padronizado, genérico, de abor-
dagem modular, utilizando as
dimensOes fisicas, emocionais,
sociais e escolares, utilizado para
afericdo pediatrica. Este instru-
mento ¢ preenchido pela propria

crianga enfatizando a sua propria
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percepcao da qualidade de vida,
tendo a duracdo média de 4-6
minutos.

O PedsQL TM 4.0 ava-
lia a qualidade de vida geral das
criangas € ¢ composto por 23
questoes divididas em 4 dimen-
soes: funcionamento fisico (8
itens), funcionamento emocional
(5 itens), funcionamento social (5
itens) e funcionamento escolar (5
itens). As questdes referem-se a
dura¢do de um problema no ul-
timo més, sendo pontuados de
0 (nunca ¢ problema) a 4 (quase
sempre problema). Esta pontu-
acdo ¢ depois convertida numa
escala de 0 a 100 (0=100, 1=75,
2=50, 3=25, 4=0), sendo que pon-
tuagOes mais altas mais altas re-
velam melhor qualidade de vida.
Por fim, somando-se os itens
de cada dimensao (na escala de
0-100) e dividindo-se pelo nime-
ro de itens que cada um contém,

obtém-se o valor da qualidade de
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vida especifica de cada dimen-
sdo. Somando-se os valores das
quatro dimensdes e dividindo
por quatro, obtém-se o valor de
qualidade de vida geral. Ainda
¢ possivel obter o total psicosso-
cial somando-se as pontuagdes
das dimensdes de funcionamento
emocional, social, escolar e divi-
dindo por trés (Guedes, 2013).

Durante a aplica¢ao do
questionario de avaliacdo de qua-
lidade de vida, existe o risco de
exposicao devido as condigdes
psicologicas frageis de algumas
criancas. Com a finalidade de
minimizar riscos, a aplicacdo
do questionario foi realizada de
forma reservada, um paciente
por vez, tendo sido encaminhado
para o setor de psicologia aque-
les que apresentaram indicios de
comportamento psicologico alte-
rado.

A coleta de dados acon-

teceu nos dias de atendimento do

3
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paciente, de mar¢co a julho de
2016, garantindo o anonimato,
sob a supervisdo da pesquisado-
ra, no consultorio de Ortodontia.

A andlise descritiva dos
dados foi realizada utilizando o
software STATA 9.0 (Stata Corp.
College Station, TX, USA), ava-
liando frequéncias absolutas e
relativas em relacdo as caracte-

risticas amostra.

RESULTADOS

A analise dos dados foi
realizada utilizando o software
STATA 9.0 (Stata Corp. College
Station, TX, USA). Inicialmen-
te, a analise descritiva avaliou
frequéncias absolutas e relativas
em relacdo as caracteristicas de-
mogréficas e clinicas da amostra.
Posteriormente, foram realiza-
das medidas de tendéncia central
(médias, desvio padrdo e varia-

¢do observada) para o escore e
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dominios do PedsQL 4.0.

A regressdo de Poisson
com variancia robusta foi realiza-
da para associar os escores totais
¢ dominios individuais do Peds-
QL 4.0 com os tipos de fissuras,
suas prevaléncias e condicdes
demogréficas. Realizou-se uma
analise de regressdo univariada
de Poisson para selecionar as va-
ridveis com um valor de p< 0,20
para o modelo. Posteriormente,
as varidveis selecionadas foram
testadas no modelo multivariado
ajustado, o qual s6 poderia ser
mantido se as variaveis apresen-
tarem um p< 0,05. As razdes de
taxas robustas (RTR) ¢ intervalos
de confianga do 95% (IC 95%)
foram calculados.

De um total de 450
criangas convidadas para par-
ticipar do estudo, 135 (102 por
apresentarem doengas sistémicas
associadas e 33 por ndo compre-
enderem as questdes solicitadas
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no instrumento ou foram entre- por ndo estarem nos critérios de

gues incompletos), foram elimi- inclusao.
nadas da amostra porque tinham A tabela 1 mostra as ca-
doengas sistémicas associadas. racteristicas demograficas e cli-
Assim, a amostra final foi com- nicas da amostra segundo a faixa
posta de 315 criancas que acei- etaria e amostra total. De forma
taram participar no estudo, das geral, pode se observar uma pre-
quais 145 e 170 correspondiam valéncia mais alta de fissura la-
a faixa etaria de 8-12 e 13-18 bio-palatina unilateral na amos-
anos de idade, respectivamente. tra (33,0%).
A amostra foi constituida de 450

individuos entre criangas e ado-

lescentes, sendo eliminados 135

Tabela 1 - Caracteristicas de todos os participantes de acordo com a faixa etdria e total da amostra

Caracteristicas Gl-8al2anos(n=145) G2 -13a 18 anos (n=170) Total (n= 315)
Sexo, n (%)
Feminino 65 (44,8) 88(51,8) 153 (48,6)
Masculino 80(55,2) 82 (48,2) 162 (51,4)
Tipo de fissura, n (%)
Fissura labial 41(28.3) 43 (25.3) 84 (26,7)
Fissura labio-palatina unilateral 47 (32,4) 57133,5) 104 (33,0)
Fissura labio-palatina bilateral 31(21,4) 36(21,2) 67 (21,3)
Fissura palatina 26(17,9) 34 (20,0) 60 (19,0)
Prevaléncia de fissura labial, n (%)
Auséncia 104 (71,7) 127 (74,7) 231(73,3)
Presenca 41(28,3) 43(25,3) 84 (26,7)
Prevaléncia de fissura ldbio-palatina unilateral, n (%)
Auséncia 98 (67,6) 113 (66,5) 211 (67,0)
Presenca 47(32,4) 571(33.5) 104 (33,0)
Prevaléncia de fissura ldbio-palatina bilateral, n (%)
Auséncia 114 (78,6) 134 (78,8) 248 (78,7)
Presenca 31(21,4) 36(21,2) 67 (21,3)
Prevaléncia de fissura palatina, n (%)
Auséncia 119 (82,1) 136 (80,0) 255 (81,0)
Presenca 26 (17,9) 34 (20,0) 60 (19,0)

Praticamente todos os
respondentes (n= 314; 99,9%)

relataram algum impacto em ao

menos um dos dominios do ins-
trumento (Escore total do Peds-

QL 4.0>0). Os maiores escores

o
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do PedsQL 4.0 foram 60 e 65,
para a faixa etdria de 8-12 e 13-18
anos de idade, respectivamente.
A tabela 2 mostra a média, o des-
vio padrdo e o intervalo observa-

do para os escores totais e domi-

De forma geral, a médiat+desvio
padrdo do PedsQL 4.0 na amos-
tra foi de 19,67+12,26, sendo que
o0 dominio com escores mais al-
tos foi o de aspectos emocionais

(5,76+3,79).

nios individuais do PedsQL 4.0.

Tabela 2 - Média, desvio padrdo e variagdo observada para o escore total e por
dominios do PedsQL 4.0 de acordo com a faixa etdria e total da amostra

Gl-8al2anos Variagio G2 -13a1Banos Variagio Total Variagio
PedsQL 4.0 (MédiazDP) observada {MédiazDP) observada  (n=315) observada
Dominino capacidade fisica 6,26 (5,43) 0-24 5,19 (4,32) 0-24 5,68 (4,88) 0-24
Dominio aspectos emocionais 5,53 (3,88) 0-17 5.96(3,72) 0-17 5.76 (3,79) 0-17
Dominio aspectos sociais 3,28 (3,68) 0-16 2,47 (3,02) 0-16 2,84 (3,36) 0-16
Dominio atividade escolar 5,37 (3,20) 0-20 5,28 (3,21) 0-16 5,32 (3,20) 0-20
Escore total 20,43 (13,55) 2-60 19,02 (11,03) 0-65 19,67 (12,26) 0-65

A andlise univariada no modelo final ajustado.
ndo ajustada considerando as
condi¢cdes demograficas e clini-
cas mostrou que unicamente a
faixa etaria se correlacionou com
o dominio de aspectos sociais
do PedsQL 4.0. Desta forma, 2o
criancas de 13 a 18 anos de idade
apresentam um impacto positivo,
melhor qualidade de vida, em
comparagao aquelas na faixa eta-
ria de 8 a 12 anos (RTR=0,75; IC
95% 0,58-0,98; p<0,05) (Tabela

3). Nenhuma variavel se manteve

A
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Tabela 3. Andlise univariada da associagio entre caracteristicas clinica e demogréficas e o escore total e dominios do PedsQL 4.0 (n=

315).

Vv dependsntil

RTR [95% C1)

Fisica
I

Aspectos Emodonaks Aspectas Sacials

RTR (95% CI}

RTR (95% C1)

'-

Atividade Escolar

RTR (55% €1}

Escore Total

TR (95% C1)

8*

Corctenificos socio-

Idade da crianga
#3212 anos (ref]
13 2 18 anos
Saus da criangs
Farnaning (ref]
Maguling

0,3 {0,55-1,00)

.95 (0,73 L15)

0,053

0,602

1,07 {0193-1,25)

103 (0 ER-1,19

0.687

0,75 §0,58-0,38)

1,18 (0,91-1,53)

0212

0,58 (0,86-1,12)

1,09 [0.95-1.25)

0158

0,93 {0,81-1,07)

103 (0.90-1,19)

0,309

Condigdes Clinicar

Tipo de fissura
Fisara lablal [ref)

Fianara libic-palating urdateral
Fissura liblo-palating bilateral
Fiitura palating

Fissura Labial

Aeincia (ref}

097 {0.76-1.24)
0,83 {0,63-1,11)
097075125

2,07(0,87-,32)

0870
0,433
0.748

0512

1,05 (087-1.26)
0,95 {0, 75-1,18)
0,99(0,7%-1.23)

0,99 (0,84-1,17)

.60
0,649
0,930

0,90 [0.65-1.27)
1,06 {8,71-1,57)
0,93 {0,56-1,32)

1,04 (0,78-1,39)

.57
8,773
0695

0,776

110 0.94-2.30)
1,08 [6,86-1,31)
1,05 [0,88-1.27)

0.92 [0.80-1.06)

o
a5
055

0267

102 [0.86-1.23)
0,97 {0, 78.1,26)
0,98 (0,81-1,15)

100/(0,86-1,17)

o783
a.7a2
0,855

Presenca

Fiazura liblo-palating
wnilateral

urbncia fref) 03
Presenga 1,03(0.84-1.27) 107 (0.92-1.24)

[Fisaura libio-palating bilateral

Ausbncia (ef) 0,468
Presenca 0,85 {0,66-1,09) 0,93 {0,77-1,12)

Wiisura palating

Aanbncia (ref} [ E0)

3
Presenga ez PP amparum

0,91 [068-1,21)

1,120,79-1,58)

0,95 (0,71-1.27)

0,508 061
1,07 (0.93-1.23) o 103 (0.89-1.20)

et L amni

1,01 [0,84-1.21) 0,96 (0,80-1,16)

0,747 0954 a0
0,99 [0.84-1,17) 0,98 (0,84-1,15)

Rite Rarka de Taua Robusta, * Cakoulado pelo teile oo Gui-guadrado

DISCUSSAO

O proposito do estudo
foi avaliar a qualidade de vida
dos pacientes com fissuras la-
biopalatinas com idade entre 8
a 12 anos e 13 a 18 anos, assisti-
dos num Centro de Referéncia ao
Tratamento de Anomalias Cra-
niofaciais, tendo sido operados
conforme o Protocolo de Atendi-
mento destinados a esses pacien-
tes e estando em atendimento or-
todontico.

O impacto a qualidade

de vida foi maior no grupo de
criangas de 8 a 12 anos, quando
comparados ao grupo de 13 a 18
anos. Pode-se sugerir que seja
atribuido ao reflexo da assistén-
cia da equipe multidisciplinar, na
reparacdo da fissura labiopalati-
na e da deformidade dentofacial,
esta ultima em decorréncia do
tratamento ortodontico realizado.

Os dominios avaliados
pelo instrumento genérico de co-
leta foram a capacidade fisica (de-
sempenho das atividades do dia

a dia, visto que a adolescéncia ¢

o
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caracterizada por intensa ativida-
de em grupo), aspectos emocio-
nais (aceite da aparéncia fisica e
satisfacdo consigo mesmo decor-
rente de suas condigdes clinicas),
aspectos sociais (relacionamento
e inser¢ao na sociedade) e ativi-
dade escolar. Praticamente todos
os pacientes (99%) dos pacientes
avaliados apresentaram um dos
dominios impactando a qualida-
de de vida.

Outros estudos que
avaliam a qualidade de vida do
paciente com fissura, apesar de
terem utilizado outros instru-
mentos, descrevem um impacto
na qualidade de vida desses in-
dividuos, principalmente devido
as cirurgias realizadas frequente-
mente: queiloplastia, palatoplas-
tia, cirurgias de enxerto Ossea,
rinoplastia, cirurgias ortognati-
cas (Beluci & Genaro, 2016; Lee
et al., 2008; Murphy et al., 2011;

Pinto et al., 2012; Pisula et al;
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2014). Resultados de impacto ne-
gativo no pré cirtrgico, se inten-
sificando no pos cirtrgico e me-
lhora na qualidade de vida apds
6 meses, sendo principalmente
atribuido as modificagdes fisicas
com a alteracdo na aparéncia fa-
cial causada pela cirurgia (Beluci
& Genaro, 2016).

Resultados  favoraveis
da percep¢do de qualidade de
vida observados nesse estudo,
faz remeter como causa a assis-
téncia integral a esses pacientes.
Nao se achou na literatura estudo
que apresente a qualidade de vida
de portadores de fissuras labiopa-
latinas sem assisténcia. Pinto et
al. (2012) evidencia que os indi-
viduos nascidos com algum tipo
desta deficiéncia aceitam melhor
as limitagdes resultantes desta
alteracdo do que os sem deficién-
cia, e se apresentam mais resig-
nados com os resultados cirurgi-
cos obtidos.
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A reabilitacdo dos por-
tadores de fissuras labiopalati-
nas se faz a partir de uma equipe
multidisciplinar com abordagem
interdisciplinar, almejando o cui-
dado humanizado e tratamento
integral, estrutura presente na
instituicdo onde se realizou a
pesquisa.

A utilizacdo de instru-
mentos genéricos sao importan-
tes como avaliagdo da qualidade
de vida do paciente e informa a
equipe multidisciplinar a rea-
lidade vivenciada, servindo de
parametro para a adogdo de no-
vas agdes (Lopes et al.,, 2011). O
PedsQL 4.0 foi aplicado com bons
resultados em outros estudos que
investigou pacientes portadores
de doengas cronicas como o0s pa-
cientes asmaticos (Guedes, 2013;
Klatchoian et al., 2008), hanseni-
ase (Neder et al., 2015).

Por se tratar de um ins-

trumento de avaliacdo genérico,
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houveram limita¢des do estudo,
porém resultados possam ser

concluidos com propriedade.
CONCLUSAO

Pode-se concluir a qua-
lidade de vida dos pacientes com
fissuras, assistidos por equipe
multidisciplinar, foi considerada
boa, o que refor¢a a necessida-
de de uma abordagem ampla aos
pacientes com fissuras labiopala-
tinas, focada nos aspectos psicos-

sociais.
REFERENCIAS

Antunes LAA, Ledo AT, Maia,
LC. Impacto do traumatismo
dentario na qualidade de vida de
criangas ¢ adolescentes: revisao
critica e instrumentos de medida.
Ciéncia & Saude Coletiva. 2012;
17(12): 3417-24.

3

HEALTH & SOCIETY

242



Beluci ML, Genaro KF. Quali-
dade de vida de individuos com
fissura labiopalatina pré e pos-
-correcao cirurgica da deformi-
dade dentofacial. Rev Esc En-

ferm USP. 2016, 50(2):217-23.

Bondt B, Zentner A. Quality ma-
nagement in orthodontic prac-

tice. Seminars in orthodontics.

2007; 13(2): 122-6.

Brader HL, Wilson-Gerderson
M, Sicho L, Norman RG. Exa-
mining factors associated with
oral health-related quality of life
for youth with cleft. PRSJ. 2014,
133(6): 828e-834e.

Brader HL, Wilson-Gerderson
M, Sicho L. Examination of a
thearetical modal for health-rela-
ted quality of life among youths
with cleft. American Journal of
Public Health. 2014; 104(5): 865-
871.

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021

Editora Académica Periodicojs

Brasil. Ministério da Saude. Co-
ordenagao Geral de Informagoes
e Analise Epidemioldgica. Con-
solidagdo do Sistema de Infor-
magdes sobre Nascidos Vivos —

2011. Brasilia; 2013.

Brasil. Ministério da Saude, Fun-
dagao Nacional de Saude. Manu-
al de instrugdes para o preenchi-
mento da declaragao de nascido

vivo. 3.ed.Brasilia, 2001.

Broder HL, Norman RG, Sis-
cho L, Wilson-Genderson M.
Evaluation of the similarities and
diferences in response patterns to
the Pediatric Quality of Life In-
ventory and the child oral health
impact scores among youth with
cleft. Qual Life Res. 2014; 23(1):
339-47.

Broder HL, Wilson-Genderson
M, Sischo L. Examination of a

-
- 1
]

HEALTH & SOCIETY

243



theoretical model for oral heal-
th-related quality of life among
youths with cleft. American
Journal of Public Health. 2014;
104(5): 865-71.

Broder HL, Wilson-Genderson
M, Sischo L, Norman RG. Exa-
mining factors associated wiht
oral health-related quality of life
for youth with cleft. Plastic and
Reconstructive Surgery. 2014;

133(6): 828-34.

Collet BR, Cloonan YK, Speltz
M, Anderka M, Werler MM.
Psychosocial functioning in chil-
drem with and without orofacial
clefts and their parentes. Cleft
Journal.

Palate-Craniofacial

2012; 49(4): 397-405.

Coutinho ALF, Lima MC, Kita-
mura MAP, Ferreira Neto J, Pe-
reira RM. Perfil epidemiolégico

dos portadores de fissuras orofa-

"

-
y

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021

Editora Académica Periodicojs

ciais atendidos em um centro de
referéncia do Nordeste do Brasil.
Rev. Bras. Saade Matern. Infant.

2009; 9 (2): 149-56.

Damiano PC, Tyler MC, Romitti
PA, Momany ET, Jones MP, Ca-
nady JW, Karnell MP, Murray
JC. Health-related quality of life
among preadolescents children
with oral clefts: the mother’s
perspective. Pediatrics. 2007;

120(2): 283-90.

Eslami N, Majidi MR, Aliakba-
rian M, Hasanzadeh N. Oral he-
alth-related quality of life chil-
dren with cleft lip and palate. The
Journal of Craniofacial Surgery.

2013; 24(3): 340-3.

Fernandes TFS, Mesquita ST, Fe-
niman MR. As repercussdes so-
ciais em individuos com distar-
bios da comunicagdo associados

as fissuras labiopalatinas com e

L

HEALTH & SOCIETY

244



sem perda auditiva. Audiol Com-

mum Res. 2015; 20(1): 40-7.

Ferreira CA, Loureiro CA, Arau-
jo VE. Psycometrics properties
of subjetive indicator in childern.
Rev. Saude Publica. 2004; 38(3):
1-7.

Figueiréedo CJR, Vasconcelos
WKS, Maciel SSSV, Maciel WV,
Gondim LAM, Tassitano RM.
Prevaléncia de fissuras orais no
Estado do Rio Grande do Norte,
Brasil, entre 2000 e 2005. Rev
Paul Pediatr. 2011; 29(1): 29-34.

Freitas AB, Carvalho CA, Mar-
telli DRB, Barros LM, Bonan
PRF, Martelli-Junior H. Fissuras
labio-palatinas: estudo sobre a
populagdo assistida por um ser-
vico de referéncia no Estado de
Minas Gerais. Arq Odontol. 2009
abr-jun;45(2):107-12.

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021

Editora Académica Periodicojs

Geels LM, Kieffer JM, Hoogs-
traten J, Prahl-Andersen B. Oral
health-related quality of life of
children with craniofacial con-
ditions. Cleft Palate-Craniofacial

Jounal. 2008; 45(5): 461-7.

Gherunpong S, Tsakos G,
Sheiham A. The prevalence and
sevety of oral impacts on daily
performances in Thai primary
school children. Health and Qua-
lity of Life Outcomes. 2004;
2(57): 1-8.

Goursand D, Paiva AM, Zarzar
PM, Pordeus I, Grochowski R,
Allison PJ. Measuring parental-
-caregiver perceptions of child
oral health-related quality of life:
psychometric properties of the
brazilian version of the P-CPQ.
Braz. Dent. J. 2009; 20(2): 169-
74.

Guedes MP. Avaliacdao da quali-

-
y

HEALTH & SOCIETY

245



dade de vida em criangas ¢ ado-
lescentes com asma. Dissertagao
de Mestrado em Medicina. Uni-
versidade da Beira Interior, Co-

vilha, 2013.45p.

Guerrero CA. Cleft lip and palate
surgery: 30 years follow-up. Ann
Maxilofac Surg. 2012; 2(2): 153-
7.

Jokovic A, Locker D, Tompson
B, Guyatt G. Questionnaire for
measuring oral health-related
quality of life in eight- to tem-ye-
ars-old children. Pediatric Den-

tistry. 2004; 26(6): 512-18.

Klatchoian DA, Len CA, Terre-
ri MTRA, Silva M, Itamoto C,
Ciconelli RM, Varni JW, Hila-
rio MOE. Qualidade de vida de
criangas e adolescentes de Sao
Paulo: confiabilidade e validade
da versdo brasileira do questio-

nario genérico Pediatric Quality

™

-

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021

Editora Académica Periodicojs

of Life InventoryTM versao 4.0.
Jornal Pediatric. 2008; 84(4):
308-15.

Lee S, McGrath C, Samman N.
Impacto f orthognathic surgery
on quality of life. J Oral Maxillo-
fac Surg. 2008; 66(6): 1194-9.

Lopes M, Koch VHK, Varni JW.
Tradugdo e adaptacao cultural do
Peds QLTM ESRD para a lingua
portuguesa. J. Bras. Nefrol. 2011;
33(4): 448-56.

McGrath C, et al. A national stu-
dy of the importance of oral he-
alth to life quality to inform sca-
les of oral health related quality
of life. Qual Life Res. 2004; 13:
813-8.

Monlle6é 1L, Lopes VLG. Ano-
malias cranio-faciais: descricdo e
avaliacdo das caracteristicas ge-

rais de atencao no Sistema Unico

y

HEALTH & SOCIETY

246



de Saude. 2006; 22(5): 913-22.

Moosey P, Little J, Thomas GM.
Epidemiology of oral clefts: na
internacional perspective. In:
Wyszynski DF, ed. Cleft Lip and
Palate: from origin to treatment.
Oxford: Oxford Iniversity Press;

2002.

Motta LJ, Tanizagd NH, Guedes
CC, Fernandes KPS, Mesqui-
ta-Ferrari, RA, Bussadori SK.
ConScientide Saude. 2011; 10(4):
715-22.

Murphy C, Kears G, Sleeman D,
Cronin M, Allen PF. The clinical
relevance of prthognathic sur-
gery on quality of life. Int J Oral
Maxillofac Surg. 2011;40(9):926-
30.

Neder L, Weelden MV, Viola GB,
Lourengo DM, Len CA, Silva

CA. Qualidade de vida relaciona-

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021

Editora Académica Periodicojs

da a satde avaliada pelo Inven-
tario Pediatrico de Qualidade de
Vida 4.0 em pacientes pedidtricos
com hanseniase ¢ manifestagoes
musculoesqueléticas. Rev. Bras.

Reumatol. 2015; 55(5): 414-9.

Pazinato LV, Bonow MP, Moraes
RFP, Liebl S, Suetugo R, Pereira
PPA, Freitas RS, Maluf EMCP.
Qualidade de vida de criangas e
adolescentes portadores de fissu-
ra labiopalatal na visdo dos cui-
dadores. Rev Bras Cir Cranioma-

xilofac. 2011; 14(4): 2011.

Prahl C, Prahl-Andersen B. Cra-
niofacial Anomalies and quality
of life. Seminars in Orthodontics.

2007; 13(2): 116-21.

Petersen PE. The World Oral
Health Report 2003. Continuous
improvement of oral health in
the 2Ist century — the approach
of the WHO Global Oral Health

Y

-

HEALTH & SOCIETY

247



Programme. World Health Orga-
nization, 2003. Disponivel em:
www.who.int/oral health/media/
en/orh_report03 en.pdf. Acesso

em: julho de 2014.

Pinto RR, Oliveira FP, Trindade
Junior AS. Qualidade de vida em
adultos com fissura labiopalatina.
Bol Acad Paulista de Psicologia.
2012; 32(82): 75-87.

Pisula E, Lukowska E, Fudalej
OS. Self-esteem, coping styles,
and quality of life in polish ado-

lescentes and Young

Raposo-do-Amaral EC,
Kuczynski E, Alonso N. Quali-
dade de vida de criangas com fis-
sura labiopalatina: analise critica
dos instrumentos de mensuragao.
Rev. Bras. Cir. Plast. 2011; 26(4):
639-44.

Ribeiro EM, Moreira ASCG.

"

o
.
A’

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021

Editora Académica Periodicojs

Atualizacdo sobre o tratamen-
to multidisciplinar das fissuras
labiais e palatinas. RBPS. 2005;
18(1): 31-40.

Sa LCA. Avaliacdao da atencao
basica odontologica oferecida
pela estratégia de saude da fa-
milia de Pernambuco aos porta-
dores de fissura labiopalatina na
visao dos pais e responsaveis: es-
tudo transversal. 2011. [monogra-
fia]. Residéncia Multiprofissional
em Saude — Instituto de Medici-
na Integral Professor Fernando

Figueira.

Silva LS, Silva RF, Leandro TP,
Macedo FRM, Souza ALT, Sou-
za BOP, Soares EA. Orientagoes
recebidas pelas maes de criangas
com fissura labiopalatina. Arq

Cién Saude. 2015; 22(2): 88-93.

Silva Filho OG, Ferrari Junior

FM, Rocha DL, Freitas JAS.

¥

HEALTH & SOCIETY

248



Classificacao das Fissuras Labio-
-palatais: breve histérico, consi-
deracdes clinicas e sugestdo de
modificacao. Rev Bras Cir. 1992

mar-abr;82(2):59-65.

Strauss RP. Developing a cleft
palate or craniofacial team. In:
Wyszynski DF. Cleft lip and pa-
late. New York: Oxford, 2002.

Tesch FC, Oliveira BH, Leao
A. Mensuragdo do impacto dos
problemas bucais sobre a quali-
dade de vida de criancas: aspec-
tos conceituais € metodologicos.
Cad. Saude Publica. 2007; 23(11):
2555-64.

Tovani-Palone MR. Fissuras la-
biopalatinas: pds-operatorio com
vastos nichos microbiologicos?

Rev Fac Med. 2015; 63(1): 177-8.

Trindade IEK, Silva Filho, OG.

Fissuras Labiopalatinas: uma

ISSN: 2763-5724
Vol. 01 -n 04 - ano 2021
Editora Académica Periodicojs
abordagem interdisciplinar. Sao

Paulo: Santos, 2007.

Wong M, Olds T, Gold L, et al.
Time-use patterns and health-re-
lated quality of life in adolescen-

tes. Pediatrics. 2017.

HEALTH & SOCIETY

249



