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ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DAS FENDAS ORAIS NO ESTADO DO TOCANTINS

EPIDEMIOLOGICAL STUDY OF ORAL CLEFTS IN THE STATE OF TOCANTINS

Resumo: As Fendas Orais (FO) incluem fissuras labiais e palatinas,
comprometem a alimentacéo e a fala, impactando a qualidade de vida. Sobre
isso, este estudo investiga a prevaléncia de FO no estado tocantinense entre
2020 e 2023, destacando tanto causas genéticas quanto ambientais. Para isso,
foi realizada uma anélise epidemioldgica descritiva com dados do Sistema de
Informacdo sobre Nascidos Vivos, abrangendo 93.166 nascimentos e 53 casos
de FO nas oito regides de salde do estado. Entre as variaveis analisadas estdo
a idade materna, a etnia e a qualidade do pré-natal. Observou-se com
resultados que a maior prevaléncia foi registrada na llha do Bananal (22,6%),
sugerindo a influéncia de fatores regionais especificos. A maioria dos casos
encontrados estavam presentes em maes de 20 a 24 anos, embora o fator idade
isoladamente ndo seja um risco determinante. A etnia parda predominou com
35 casos, possivelmente devido a condigdes socioecondmicas e geneticas. Em
contraste, as etnias preta e indigena apresentaram menor prevaléncia,
provavelmente devido a um possivel fator de protecdo. Além disso, dez casos
estiveram associados a pré-natal inadequado, com consultas insuficientes.
Portanto, é necessario fortalecer o pré-natal e implementar politicas de satde
publica que promovam educagdo e intervengdes nas regides mais afetadas,
buscando reduzir as desigualdades de acesso a salde e os fatores de risco para
as FO.

Estado tocantinense.

Palavras-chave: Fissuras labiais e

Malformag@es congénitas.

palatinas.

Abstract: Oral Clefts (OC), including cleft lip and palate, affect feeding and
speech, significantly impacting quality of life. This study investigates the
prevalence of OC in State of Tocantins, Brazil, from 2020 to 2023,
highlighting both genetic and environmental causes. A descriptive
epidemiological analysis was conducted using data from the Live Birth
Information System (SINASC), covering 93,166 births and 53 OC cases
across the state’s eight health regions. Variables analyzed include maternal
age, ethnicity, and prenatal care quality. The highest prevalence was observed
in the Ilha do Bananal region (22.6%), suggesting the influence of specific
regional factors. Most cases were found in mothers aged 20 to 24, although
maternal age alone was not a determining risk factor. Brown ethnicity
predominated, accounting for 35 cases, possibly due to socioeconomic and
genetic conditions. In contrast, Black and Indigenous ethnicities showed
lower prevalence, possibly indicating a protective factor. Furthermore, ten
cases were associated with inadequate prenatal care, with insufficient
consultations. Therefore, strengthening prenatal care and implementing public
health policies aimed at education and interventions in the most affected
regions are essential to reduce health disparities and risk factors for OC.
Keywords: Cleft State of Tocantins.
malformations.

lip and palate. Congenital
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INTRODUCAO

As anomalias congénitas (AC) sao
alteracdes estruturais ou funcionais, os quais
ocorrem ainda na vida intrauterina do embriéo,
sendo possivel identificar durante o processo
de acompanhamento pré-natal, no nascimento
longo da vida (World Health
Organization, WHO, 2014).

Uma dessas alteracbes sdo as fendas
orais (FO),

descontinuidade da regido do labio ou do

ou ao

definidas pela abertura ou
palato, geralmente sendo subdivididas em
fenda labial com ou sem fenda e/ou fenda
palatina (Dixon et al., 2011). Elas estdo entre
as mal formacGes congénitas mais frequentes
na regido da cabeca e pescoco, podendo
ocorrer de forma isolada ou como componente
de sindromes mais complexas (Nasreddine; El
Hajj; Ghassibe-Sabbagh, 2021).

As causas das fendas orais
podem estar relacionadas com fatores
genéticos (sindromes genéticas, ou podem
acontecem de forma isolada, ndo relacionadas
a uma sindrome especifica) (Vyas, 2020) e

ambientais, como uso de teratogénicos durante

a gravidez, por exemplo, fumo passivo,
consumo de alcool e suplementacdo
insuficiente materna com fissuras orais

(Andrade et al.,, 2023). O resultado desta
condigcdo € o impacto na qualidade de vida e
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bem-estar, por meio de dificuldades na
fonagdo, no processo de alimentacdo e na
realizacdo da lavagem oral, trazendo impactos
bioldgicos e psicologicos para os individuos
acometidos (Migueis, 2015).

As FO possuem ampla variabilidade
entre os diferentes grupos étnicos, com maior
prevaléncia na populacdo asiatica e amerindia
(Dixon et al., 2011). No Brasil, representam o
terceiro grupo de AC mais comum, com a taxa
de prevaléncia de 6,1 casos por dez mil
nascidos vivos (Brasil, 2021). Atrelado a isso,
no Estado do Tocantins, durante o periodo de
2010 a 2020, houveram 2.121 casos de
anomalias  genéticas,  evidenciando a
necessidade de estudos e investigacbes dos
tipos de

anomalias para prevencdo e

identificacdo precoce (Lopes; Guida; De
Andrade, 2022).

Os estudos epidemiologicos sobre as
fendas labiopalatinas sdo de grande relevancia,
uma vez que tratam de um problema grande de
salde publica. Essas anormalidades congénitas
estdo entre as mais comuns e impactam
significativamente a qualidade de vida dos
individuos afetados, prejudicando fungdes
essenciais como alimentacéo, fala e respiragéo,
além de provocar problemas psicossociais. As
pesquisas epidemioldgicas permitem
identificar a prevaléncia, os fatores de risco e
as possiveis associadas

causas a essas
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condiges, incluindo aspectos geneticos,
ambientais e sociais (Rothman; Huybrechts;
Murray, 2024). Esses estudos epidemiologicos
sdo essenciais para auxiliar medidas voltadas
para a prevencdo, diagndstico precoce e
tratamento adequado. Dessa forma, a
investigacdo epidemioldgica sobre as fendas
orais contribui para um entendimento mais
amplo da problemaética e para a implementacédo
de planos que diminuam o impacto dessas
condicdes na populacdo (Belbasis; Bellou,
2018).

Nesse sentido, o Sistema Nacional de
Nascidos Vivos (SINASC) (Brasil, 2022), foi
criado em 1990 pelo Ministério da Salde, e
desempenha um papel fundamental nas
pesquisas epidemioldgicas. A base de dados €
implantada em todos os estados brasileiros e
tem como objetivo realizar o registro das
Declaracdes de Nascido Vivo (DNV), para
informar detalhes sobre as condi¢bes de
gestacdo, parto e nascimento. Esse sistema €
uma ferramenta crucial que monitora 0s
indicadores de saude materno-infantil, como
taxas de natalidade, peso ao nascer, idade
gestacional e assisténcia ao parto, além de
fornecer contribuicdes valiosas para a
formulacdo e avaliacdo de politicas publicas
voltadas para a reducdo da mortalidade

infantil, melhoria da salde materna e

promocdo do bem-estar neonatal. A partir
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desses dados, € possivel identificar
desigualdades regionais, fatores de risco e
tendéncias ao longo do tempo, auxiliando
gestores e pesquisadores na tomada de
decisbes baseadas em evidéncias e na
implementacdo de estratégias de intervencao
eficazes (Jorge; Laurenti, 2007; Szwarcwald et
al., 2019).

Portanto, objetivou-se com este estudo
promover uma discussdo acerca da prevaléncia
de nascidos vivos com anomalias congénitas
do tipo fendas orais no Estado do Tocantins no
periodo de 2020 a 2023 e entender a
distribuicdo espacial dessas anomalias nas

regibes de salde do Estado.

METODOLOGIA

De acordo com o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE, 2022), em
2022, o estado do Tocantins contava com uma
populacdo de 1.511.460 habitantes distribuidos
em 139 municipios, o que oferece um contexto
demogréfico relevante para analise
epidemioldgica devido sua posicdo geogréafica
entre as regides Norte, Nordeste e Centro-
Oeste e sua grande extensédo territorial. Esse
estado da regido Norte é dividido em 8 regibes
de salde, chamadas, Médio Norte Araguaia,

Bico do Papagaio, Sudeste, Cerrado Tocantins
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Araguaia, llha do Bananal, Capim Dourado,
Cantdo e Amor Perfeito.

Para todas as areas de saude do estado
foi delineado um estudo epidemiolégico, do
tipo descritivo e exploratorio, com a coleta de
dados sobre nascidos vivos com fendas orais
durante 0 més de agosto de 2024, utilizando as
informacBes fornecidas pelo Sistema de
Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC).
Os critérios de inclusdo foram o recorte
temporal dos ultimos 3 anos (2020-2023),
todos os registros de nascidos vivos no estado
do Tocantins nesse periodo, o tipo de
anomalia, a idade da mée, o pré-natal, a etnia e
a regido de saude. Como critérios de exclusao
foi determinado n&o incluir o ano de 2024,
tendo em vista que ainda ndo houveram dados
disponibilizados para periodo.

Os dados obtidos
SINASC (Sistema de

Nascidos Vivos) foram exportados para o

na plataforma

Informacdes sobre

programa Microsoft Excel, onde passaram por
uma organizagdo criteriosa. Esse processo
permitiu a estruturacdo dos dados de forma

sistematica, o que foi fundamental para a
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construgdo de tabelas e graficos que
facilitassem a interpretacdo das informagdes. O
uso do Excel foi importante, pois a ferramenta
ndo apenas auxiliou na apresentacdo visual dos
resultados, mas também na identificacdo de
padrBes, tendéncias e possiveis correlacdes
entre os diferentes dados coletados, o que
garantiu uma analise mais minuciosa, precisa e
confidvel. Dessa forma, foi possivel
transformar os dados colhidos em informacdes

relevantes para a compreensao do estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre os anos de 2020 e 2023 foram
identificados 93.166 nascidos vivos no Estado
do Tocantins, dos quais 53 foram
diagnosticados com fendas orais. Dentre os
nameros de casos encontrados, a regido de
salide que apresentou 0 maior numero de casos
de fenda labial e palatina foi a da Ilha do
Bananal, com 12 casos, seguida da regido
médio norte Araguaia, com 10 casos (Figura

01).
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Figura 01: Namero de fendas orais por regido de Saude no Estado do Tocantins no periodo de 2020 a 2023.
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC). Acesso: ago. 2024.

A Regido de Saude da Ilha do Bananal
apresentou a maior porcentagem (22,6% dos
nascidos vivos afetados), seguida das Regides
de Saude do Médio Norte do Araguaia e
Capim Dourado, que também registraram

percentuais significativos (respectivamente
18,8% e 17%). Em contrapartida, na Regiéo de
Saude do Sudeste do Tocantins, a porcentagem
foi de 3,7% (SINASC).

flutuacBes nos numeros de casos, com uma

apenas Essas
maior incidéncia na Ilha do Bananal sugerem a
existéncia de fatores de risco associados ao
desenvolvimento dessas anomalias (Silva et
al., 2018) que segundo Rodrigues et al. (2009)
em 70 a 80% dos casos sdo causados por
fatores ambientais, enquanto o componente
genético é apontado como principal fator em

apenas 25 a 30% dos casos.
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Além disso, em alguns casos, a

prevaléncia pode estar subdimensionada
devido a falta de notificacdo pelos servigos de
saude, falhas no diagnostico ou até mesmo
classificacbes incorretas (Souza; Raskin,
2013). Diante disso, a escassez de estudos na
literatura que  abordem os  fatores
determinantes para as diferencas observadas
entre os dados coletados em cada regido de
salde do estado do Tocantins, indica uma
lacuna que dificulta a compreensdo precisa dos
elementos que influenciam a variacdo dos
dados entre as regides do estado do Tocantins.

Quando realizada a analise da
ocorréncia de fendas orais associados a faixa
etaria materna no estado do Tocantins,
predominaram-se casos em maes de 20 a 24

anos com 16 casos, seguidos de 12 casos
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naquelas com idade entre 25 e 29 anos (Tabela

Tabela 01: Distribuicao de casos de fendas orais por
idade da mée no Estado do Tocantins.

Idade da mae Fendas orais
15a19 anos 11
20 a 24 anos 16
25 a 29 anos 12
30 a 34 anos 9
35 a 39 anos 5
Total 53

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos
(SINASC). Acesso em ago. 2024.

Quando esses dados sao relacionados
ao namero total de nascimentos em cada grupo
etario, percebe-se que a faixa de 20 a 24 anos
também corresponde & maior quantidade de
nascimentos (0,06% de casos de fendas orais
nesse grupo etario), seguida pela faixa de 25 a
29 anos (0,05%). Tais dados indicam que a
incidéncia do maior nimero de casos de fendas
orais acompanha a proporcdo de nascimentos
em cada grupo etario, indicando que a idade
materna, isoladamente, pode ou ndo ser um
fator de risco determinante (H&o et al., 2015).

Ademais, a literatura sobre o assunto
ainda é inconclusiva, os estudos encontrados
falam apenas de fendas orais ocasionadas
devido a sindromes genéticas, 0s quais
apontam a idade materna avancada como um
possivel fator de risco para o desenvolvimento
de fendas orais, pois erros na segregacdo das
cromatides, reducdo da coesdo cromossdmica,

encurtamento dos teldbmeros e aumento de
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01).

radicais livres podem comprometer a

diferenciacdo cromossémica das celulas

ovarianas, predispondo a anomalias nos
o0citos e em gestacGes de mulheres acima de
35 anos (Héo et al.,, 2015), por exemplo, a
trissomia do cromossomo 18 ou Sindrome de
Edwards, cuja ocorréncia esta fortemente
idade avancada
2024) e uma das

fendas

relacionada a materna
(Martinez et al.,
caracteristicas  sdo orais. Essas
informacBes corroboram mais uma vez que a
quantidade de casos nesta faixa etaria (20 — 24
anos) é decorrente do maior numero de
nascidos vivos ocorrer nesse grupo e nao por
esta faixa etaria ser um grupo vulneravel.
Acerca da adequacdo quantitativa de
consultas no pré-natal, pode ser visto que dos
53 casos, houve 10 casos de pré-natal
inadequado, seguido de 27 casos de fenda
labial e palatina com pré-natal mais que
adequado (Tabela 02). Segundo o Ministério
da Salde, o cronograma de pré-natal
considerado adequado prevé consultas mensais
até a 28? semana, quinzenais da 28? até a 36°
semana e semanais da 36% até a 41% semana

(Brasil, 2024).
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Tabela 02. Nimero de adequagdo quantitativa ao desenvolvimento de fissuras labiopalatinas
pré-natal dos casos de fendas orais identificados

durante os anos de 2020 a 2023. (Oliveira et al., 2024).
Adequagao ,quantltatlva Fenda Iab"."ll N O diagnostico dessas fissuras pode ser
ao preé-natal fenda palatinas
N&o fez pré-natal 1 realizado por meio do ultrassom, sendo que as
Inadequgq 0 10 fissuras de labio podem ser detectadas a partir
Intermediario 7
Adequado 7 da 13% semana de gestacdo, enquanto as de
Ma~is que adequado 27 palato, a partir da 182 semana. Além disso, a
Néo classificados 1 ) . o
Total 53 presenca desse defeito congénito pode indicar
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos outras malformacdes  associadas, como

(SINASC). Acesso em ago. 2024.
) ] microcefalia, problemas cardiacos e baixa
A atencdo pré-natal desempenha um

estatura (Oliveira et al., 2024).
papel preventivo essencial, acompanhando o .
Adicionalmente, observou-se no estudo
processo gestacional e promovendo uma _ o
de Silva et al. (2018) uma alta prevaléncia de
evolucdo fisiologica adequada. Nesse sentido, . ) . 5
fissuras palatinas entre bebé&s cujas maes

guando o pré-natal é realizado de forma . i )
tinham menor nivel de escolaridade. Das 50

correta, 0 diagnostico precoce de anomalias 5 i N ) .
. o _ ) maées entrevistadas, 32 ndo haviam concluido o
congénitas possibilita a implementacdo de . . . .
_ . ensino médio, o que evidencia que mulheres
intervencbes  terapéuticas adequadas ao . . . 5 _
com baixo nivel educacional estdo mais

desenvolvimento do feto, contribuindo para a . .
_ _ _ ~ propensas a ter filhos com fissuras

reducdo das taxas de morbimortalidade infantil . ] . o
labiopalatinas devido ao acesso limitado a

no primeiro ano de vida e para a melhora dos . . .. N
informagdes essenciais durante a gestacao.
resultados maternos (Nunes; Abrahéo, 2016). . .
Essa falta de conhecimento impacta

Portanto, tanto a qualidade quanto a .
diretamente o acompanhamento pre-natal,

quantidade dessas consultas sdo cruciais para a o .
_ _ _ dificultando o planejamento e a busca por
seguranga materno-infantil, pois € durante o . . .
esclarecimentos sobre a condicdo (Silva et al.,

acompanhamento pré-natal que as equipes de
p p q quip 2018).

salde orientam as gestantes sobre a . )
Ademais, sabe-se que bebés com

importdncia de uma alimentacdo adequada, ] ] . ]
fissura labial e/ou fenda palatina tém maior

recomendando dietas ricas em &cido folico e .
probabilidade de nascerem  prematuros,

outras vitaminas. [Esses nutrientes sdo o
conforme indicam os resultados de uma

essenciais para a prevencao de desnutrigéo, L L. o )
revisdo sistematica brasileira (Domingues et

que é uma das possiveis causas do
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al., 2014). Desse modo, 0 nimero reduzido de
consultas nem sempre esta associado a falta de
adesdo das gestantes, visto que as fendas orais
representam um risco para partos prematuros,
podendo encurtar a gestacéo.

Quando avaliados os nimeros de casos
relacionados as etnias, fica evidente que o
maior predominio de fendas orais identificadas
foi a parda (35 casos), seguida da branca (11
casos) (Tabela 03). A incidéncia majoritaria
nesses dois grupos pode estar associada com a
quantidade de nascidos vivos destas etnias,
conforme observou-se que no ano de 2023
foram 2.5336.281, dentre eles 1.412.191
(55,7%) pardos e 840.136 (33,12%) brancos
(SINASC, 2023).

Tabela 03. Numero de casos de fendas labial e
palatina por etnia no Estado do Tocantins de 2020 a

2023.
Etnia Fenda labial e fenda
palatina

Branca 11

Preta 6

Parda 35

Indigena 1
Total 53

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos
(SINASC). Acesso em ago. 2024.

Nessa linha de pensamento, observa-se
uma menor porcentagem de casos de fenda
palatina nas etnias preta e indigena, com 6 e 1
caso, respectivamente. Essa diferenca sugere a
presenca de um fator de protecédo, que se refere

a reducéo da probabilidade de
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desenvolvimento dessa anomalia na etnia/cor
ndo branca, sendo resultante de caracteristicas
geneticas, condicbes socioeconbmicas e
diferencas regionais (Shibukawa et al., 2019).
No entanto, é importante destacar a influéncia
da miscigenagéo no Brasil, que pode contribuir
para variacdes na incidéncia dessas condigdes
em diferentes regibes. Por exemplo, um estudo
realizado na Bahia exemplifica essa questdo,
mostrando que a maior parte dos casos ocorreu
entre pessoas pretas (30%), seguidas pelas de
cor parda (23,7%) (Zambonato et al., 2018),
evidenciando que a etnia ndo pode, por si S0,
ser caracterizada como um fator que
desencadeia as fendas orais, haja vista que em
todos os casos encontrados, 0 maior nimero de
registros por etnia sempre estava atrelado a

quantidade de nascidos vivos para a mesma.

Tabela 04. Peso ao nascer de bebés com fendas orais
no Estado do Tocantins de 2020 a 2023.

Peso ao nascer Fendas orais
Menos de 5009 1
500 a 999¢g 1
1000 a 1499¢ 5
1500 a 2499¢ 2
2500 a 2999¢ 12
3000 a 3999¢g 28
40009 e mais 4
Total 53

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos
(SINASC). Acesso em ago. 2024.

Na Tabela 4, é evidenciado o nimero
de nascimentos de bebés com fendas orais

separados por faixas de peso, desde menos de

8
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500g até mais de 40009, no estado do
Tocantins no periodo de 2020 a 2023. Pode-se
observar que o0 quantitativo de fendas orais ao
nascer é predominante nos nascidos com 3000
a 3999, que apresentou um total de 28 casos.

Um acompanhamento pré-natal de
qualidade tem wuma relacdo estreita com
melhores  resultados  antecedentes  ao
nascimento, incluindo o aumento do peso ao
nascer. Estudos indicam que a frequéncia e a
qualidade das consultas, associadas a cuidados
médicos adequados, desempenham um papel
crucial na diminuicdo de complicacdes, como
0 baixo peso ao nascer. A realizacdo de
exames de rotina e a orientacdo para as
gestantes influencia positivamente a saude
materno infantil, diminuindo o0s perigos
relacionados a gestacdo e melhorando o0s
indicadores de salide neonatais. Dessa maneira,
0 pré-natal adequado é fundamental para
promover a salude tanto da mde quanto do
recém-nascido (Silveira; Silva, 2004).

No entanto, foi o0 grupo de
acompanhamento pré-natal adequado e faixa
de peso de 3000 a 3999g que apresentou o
maior nimero de casos de fendas orais no
banco de dados do SINASC (SINASC, 2023).
Essa averiguacdo levanta questionamentos
sobre outros fatores que influenciam o
acontecimento dessas malformagdes, como

predisposi¢cdo genética, exposicdo a fatores
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ambientais ou  possiveis lacunas  na
identificacdo de riscos durante o pré-natal. Os
resultados destacam a complexidade das
condicdes congénitas e reforcam a necessidade
de investigagOes profundas e detalhadas para
entender as varias interagdes que contribuem
para sua ocorréncia, mesmo em contextos com
acesso adequado aos cuidados durante a

gestacdo (Oliveira; Oliveira; Freitas, 2024).
CONCLUSAO

Os resultados evidenciaram uma
distribuicdo heterogénea dos casos de fendas
orais no Tocantins, com destaque para a maior
concentracdo na Regido da Ilha do Bananal,
sugerindo a influéncia de fatores ambientais ou
genéticos especificos da regido, apontando
para a necessidade de investigagfes mais
aprofundadas. A maior incidéncia de fendas
orais entre maes de 20 a 24 anos possivelmente
reflete a quantidade de nascimentos por regiao,
assim como a quantidade de registros por etnia
segue essa mesma logica da quantidade de
nascidos vivos. J& o numero insuficiente de
consultas pré-natal entre os casos analisados
ressalta uma importante  lacuna  no
acompanhamento gestacional.

Esses achados evidenciam a
necessidade de aprimorar as politicas publicas

de saude no estado, com foco na prevencao e
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no diagnostico precoce das fendas orais.
Ademais, investigagdes mais incisivas sobre 0s
fatores genéticos e ambientais locais podem,
futuramente, colaborar com o direcionamento
incisivas

de intervengGes mais para 0

problema, especialmente em regies com
maior prevaléncia de casos. Também € crucial
que o0 acompanhamento pré-natal seja
fortalecido, garantindo consultas regulares de
qualidade e um melhor monitoramento das
gestantes, especialmente em regifes onde ha
um maior risco do desenvolvimento de fendas
orais, como a Regido de Saude da Ilha do
Bananal. Por fim, a implementacdo de acOes
educativas voltadas para a faixa etaria mais
afetada e o foco nas populacdes pardas devem
fazer parte das estratégias de salde publica,
com o objetivo de reduzir as disparidades no
atendimento e assegurar cuidados mais
equitativos para a populacdo do Estado do

Tocantins.
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