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RESUMO

A fenda palatina, resulta da fusdo incompleta dos processos palatinos durante a embriogénese, levando
a formag¢do de uma fissura longitudinal no palato duro e/ou mole. Essa condi¢do pode ocorrer
isoladamente ou em associacdo com outras anomalias congénitas, ocasionando a comunicagdo da
cavidade oral com a cavidade nasal, podendo ser congénita ou adquirida. O objetivo principal foi
abordar a fenda palatina neonatal canina em pequenos animais. Utilizando como metodologia a revisao
da literatura em bases de dados. A falha no fechamento das placas palatinas dificulta a suc¢ao em
neonatos, impedindo a criagdo de pressdo negativa para mamar. Isso pode levar a aspiracdo de
alimentos e causar infeccdes pulmonares, tosse, vomito e refluxo nasal durante a alimentacao. Sendo
um dos maiores causadores de mortes. O tratamento da fissura palatina é essencialmente cirurgico.
Contudo, devido a alta incidéncia dessa afec¢do, ¢ fundamental determinar o momento mais adequado
para a intervencao, levando em conta o estado do sistema imunolégico, o risco cirurgico envolvido e
a fase do desenvolvimento craniofacial do paciente. Diversas técnicas cirargicas estdo descritas na
literatura, sendo a escolha do método dependente das condi¢des clinicas do paciente, bem como da
localizagdo e do tipo de fenda palatina apresentada. A¢des preventivas, como a conscientiza¢ao dos
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responsaveis pelos animais € o controle da reproducdo de individuos gravemente acometidos, sdo
essenciais para reduzir a ocorréncia dessa condi¢ao e garantir o bem-estar das ragas mais predispostas.
A avaliagdo imediata dos neonatos ao nascimento ¢ fundamental, pois permite a implementagdo
precoce de intervengdes clinicas, o que contribui para a melhora do prognoéstico e reducao da taxa de
mortalidade. Tornando fundamental realizar um exame clinico de forma minuciosa, observando
cuidadosamente as respostas do animal ao meio ambiente. Espera-se que o presente estudo contribua
para novas pesquisas, novas abordagens terapéuticas e estratégias preventivas.

Palavras-chave: Fenda Palatina. Canino. Palato. Neonatal. Palatosquise.

ABSTRACT

Cleft palate results from the incomplete fusion of the palatal processes during embryogenesis, leading
to the formation of a longitudinal fissure in the hard and/or soft palate. This condition may occur in
isolation or be associated with other congenital anomalies, resulting in an abnormal communication
between the oral and nasal cavities. It can be either congenital or acquired. The main objective of this
study was to address neonatal canine cleft palate in small animals, using a literature review from
scientific databases as the methodological approach. Failure in the fusion of the palatal plates impairs
suckling in neonates by preventing the generation of adequate negative pressure for nursing. This may
lead to aspiration of food and result in pulmonary infections, coughing, vomiting, and nasal reflux
during feeding—representing one of the leading causes of mortality. The treatment of cleft palate is
primarily surgical. However, due to the high incidence of this condition, it is essential to determine the
most appropriate timing for surgical intervention, taking into consideration the patient’s immune status,
surgical risks, and stage of craniofacial development. Various surgical techniques are described in the
literature, and the choice of method depends on the clinical condition of the patient, as well as the
location and type of cleft palate. Preventive measures, such as raising awareness among pet owners
and controlling the breeding of severely affected individuals, are crucial to reducing the incidence of
this condition and ensuring the well-being of predisposed breeds. Immediate evaluation of neonates at
birth is critical, as it allows for early clinical intervention, which contributes to improved prognosis
and reduced mortality. Thorough clinical examination is therefore essential, with careful observation
of the animal’s responses to its environment. It is hoped that the present study will contribute to future
research, new therapeutic approaches, and preventive strategies.

Keywords: Cleft Palate. Canine. Palate. Neonatal. Palatoschisis.

RESUMEN

El paladar hendido resulta de la fusion incompleta de los procesos palatinos durante la embriogénesis,
lo que lleva a la formacion de una hendidura longitudinal en el paladar duro y/o blando. Esta afeccion
puede presentarse sola o asociada a otras anomalias congénitas, lo que provoca la comunicacion entre
la cavidad oral y la cavidad nasal, y puede ser congénita o adquirida. El objetivo principal fue abordar
el paladar hendido neonatal canino en pequefios animales, utilizando como metodologia una revision
bibliografica en bases de datos. La falta de cierre de las ldminas palatinas dificulta la succion en los
neonatos, impidiendo la creacion de presion negativa para la succion. Esto puede provocar aspiracion
de alimentos y causar infecciones pulmonares, tos, vomitos y reflujo nasal durante la alimentacion. Es
una de las principales causas de muerte. El tratamiento del paladar hendido es esencialmente
quirtrgico. Sin embargo, debido a la alta incidencia de esta afeccion, es fundamental determinar el
momento mas adecuado para la intervencidn, teniendo en cuenta el estado del sistema inmunitario, el
riesgo quirurgico y la etapa de desarrollo craneofacial del paciente. Se describen diversas técnicas
quirurgicas en la literatura, y la eleccion del método depende del estado clinico del paciente, asi como
de la localizacion y el tipo de fisura palatina. Las medidas preventivas, como la concienciacion de los
propietarios de animales y el control de la reproduccion de los individuos gravemente afectados, son
esenciales para reducir la incidencia de esta afeccion y garantizar el bienestar de las razas mas
predispuestas. La evaluacion temprana de los recién nacidos al nacer es crucial, ya que permite la
implementacidn temprana de intervenciones clinicas, lo que contribuye a un mejor pronostico y a una
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reduccion de la mortalidad. Por ello, es fundamental realizar un examen clinico exhaustivo, observando
cuidadosamente las respuestas del animal al entorno. Se espera que este estudio contribuya a futuras
investigaciones, nuevos enfoques terapéuticos y estrategias preventivas.

Palabras clave: Fisura Palatina. Canino. Paladar. Neonatal. Palatosquisis.
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1 INTRODUCAO

No periodo neonatal, algumas espécies, como a canina, apresentam alteracdes fisioldgicas,
quimicas e microbioldgicas significativas, resultantes da transi¢do do ambiente uterino para o meio
externo ¢ da imaturidade de diversas vias fisiologicas. Essas alteragdes tornam os neonatos mais
vulneraveis a condig¢des adversas, impactando diretamente sua sobrevivéncia. Além disso, distirbios
maternos durante a gestagdo influenciam diretamente no aparecimento de malformagdes ou defeitos
congénitos, aumentando a taxa de mortalidade nas primeiras semanas de vida (CASTELETI, 2022).

Dentre as malformagdes congénitas mais frequentemente relacionadas em neonatos caninos,
destaca-se a fenda palatina podendo ser denominada palatosquise, uma anomalia que compromete a
integridade do palato e estabelece uma comunicagdo anormal entre a cavidade oral e nasal. Essas
afec¢des podem ser causadas por uma combinagdo de fatores genéticos, ambientais, nutricionais e
hormonais, além do uso de certos medicamentos durante a gestagdo (NAMMUR, 2020; FREITAS,
2023).

A fenda palatina, resulta da fusdo incompleta dos processos palatinos durante a embriogénese,
levando a formacao de uma fissura longitudinal no palato duro e/ou mole. Essa condi¢ao pode ocorrer
isoladamente ou em associa¢do com outras anomalias congénitas, como os atrasos leporinos (NUNES,
2015).

A gravidade do quadro clinico varia de acordo com a extensao da fissura, sendo que neonatos
com palatosquise apresentam grande dificuldade na suc¢do do leite materno, tornando-se altamente
dependentes de cuidados intensivos. A alimentacdo artificial, por meio de sondas esofagicas ou
mamadeiras especiais, torna-se essencial para garantir o transporte nutricional adequado e a
sobrevivéncia do filhote (SOUSA, 2020).

Na maioria dos casos, a cicatrizagdo espontanea da fissura palatina € rara, tornando o reparo
cirrgico a principal alternativa terapéutica. No entanto, devido as condicdes fisiologicas da cavidade
oral e nasal — como a presenga constante de saliva, restos alimentares, coloniza¢do bacteriana e o
movimento continuo da lingua —, uma taxa de sucesso cirurgica pode ser limitada (JUNIOR, 2022).

A correcdo cirtrgica da fenda palatina visa a supervisdo anatdmica e funcional do palato,
restabelecendo a separagdo entre a cavidade oral e nasal. Dentre as diversas técnicas disponiveis, as
mais comumente utilizadas incluem o retalho sobreposto e a penetracdo bipediculado de varejo. A
escolha da abordagem cirargica depende de fatores como a extensao da fissura, a idade do animal, a
condic¢do dos tecidos adjacentes e a presencga de outras complicagdes associadas (DIAS, 2015).

Assim, o tratamento das afec¢des congénitas, como a fenda palatina, representa um desafio
clinico e cirargico significativo. Uma abordagem multidisciplinar, que envolve neonatologia, nutri¢ao,
cirurgia e cuidados pos-operatorios, € essencial para aumentar as chances de sucesso terapéutico e

proporcionar melhor qualidade de vida aos animais acometidos. Estudos indicam que a detec¢do
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precoce, associada a um manejo adequado, pode reduzir significativamente a taxa de mortalidade
neonatal e minimizar os impactos negativos dessa condi¢do sobre o desenvolvimento do filhote
(CUNHA, 2021).

O acompanhamento veterindrio desde o nascimento, associado aos exames clinicos
minuciosos, contribui para a melhoria dos protocolos de manejo neonatal, diminuindo as taxas de
mortalidade e promovendo maior qualidade de vida aos animais afetados. Em razdo da pouca
abordagem relacionado ao tema este estudo justifica-se pela necessidade de ampliar o conhecimento
sobre o impacto do diagndstico precoce e do tratamento da fenda palatina neonatal, a fim de alcangar,
ainda que modestamente, uma provavel solu¢do, ou uma nova interpretacdo, mais sistematica e logica,
aprimorando as condutas médicas veterinarias e fornecendo melhores progndsticos aos pacientes
acometidos.

A fenda palatina congénita ¢ uma condi¢do de grande relevancia na medicina veterindria,
especialmente em ragas puras e braquicefalicas, que apresentam maior predisposicdo genética. A
auséncia de um diagndstico precoce ¢ de um manejo adequado pode comprometer gravemente a
sobrevivéncia dos neonatos. Diante disso, surge a seguinte questdo: Qual a importancia do diagndstico
precoce da fenda palatina neonatal em pequenos animais ¢ como a identificacdo antecipada pode
impactar as estratégias de manejo e tratamento, aumentando as chances de sobrevivéncia e qualidade
de vida dos filhotes acometidos?

Este trabalho teve como objetivo principal, abordar a fenda palatina neonatal canina em
pequenos animais. Para isso buscou-se objetivos especificos como: Descrever um historico da fenda
palatina, anatomia e aspectos morfoldgicos; apontar a fisiopatogenia, os sinais clinicos e método de

diagnostico; descrever formas de tratamentos e manejo adequado.

2 METODOLOGIA

Este estudo foi realizado por meio de uma revisdo de literatura. Foi utilizado a base de dados
da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), que contém publicac¢des das fontes Ciéncias da Saude em Geral,
como: Literatura Latino-Americana em Ciéncias de Satde (LILACS), Literatura Internacional em
Ciéncias da Satde (MEDLINE) e Scientifc Electronic Library Online (SCIELO) e também areas
especializadas como a Base de Dados Bibliogréficos referente ao tema proposto.

Como critérios de selecdo de artigos que realizaram pesquisa sistematica, aduzem-se o0s
seguintes Palatosquise; caninos; defeitos congénitos do ano de 2010 a 2025, realizando o levantamento
destes 15 anos das pesquisas bibliograficas produzidas que foram utilizados, para pesquisa em fendas

palatinas caninos de pequeno porte.
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3 REVISAO DA LITERATURA
3.1 HISTORICO, ANATOMIA E ASPECTOS MORFOLOGICOS DA FENDA PALATINA

A fenda palatina em animais ¢ uma condi¢do rara, enquanto em humanos ocorre em
aproximadamente um a cada 650 nascidos, sendo considerada a anomalia craniofacial mais conhecida.
Nos animais, podem ocorrer defeitos primarios e secundérios simultaneamente, os quais possuem
origens etiologicas distintas, envolvendo diferentes periodos e processos do desenvolvimento
embrionario (SOUSA, 2020). Podendo apresentar uma incidéncia de correspondente a 3%, de modo
que, a cada 33 caes nascidos, um manifestara esse defeito congénito (LOCATELLI, 2025).

As anomalias congénitas consistem, de forma geral, em malformag¢des que podem ser
detectadas ainda durante a gestacdo ou logo apds o nascimento. O periodo neonatal, que abrange
aproximadamente as duas primeiras semanas de vida dos pequenos animais, € particularmente critico
para a identificacao dessas alteracdes. Tais anomalias envolvem modificagdes na estrutura e/ou na
funcdo de tecidos, o6rgdos ou sistemas, podendo resultar em prejuizos estruturais e funcionais. Sua
origem esta associada a fatores genéticos, ambientais, infecciosos, nutricionais ou a interagdo entre
esses diversos fatores (SOUSA, 2020).

Anatomicamente, o palato ¢ dividido em duas partes: o palato duro, localizado na porgao rostral
e formado por ossos, e o palato mole, situado na por¢do caudal e composto por musculatura. O palato
duro ¢ constituido pelos processos palatinos dos ossos maxilares e dos 0ssos incisivos, enquanto o
palato mole é formado por musculos, entre eles o musculo palatino e o musculo elevador do véu
palatino. palato duro e/ou mole, causando uma comunicagdo anormal entre as cavidades oral e
nasal (MOTHE, 2024; REIS, 2025).

A embriogénese do palato, tem inicio a partir de estruturas originadas da migragdo das células
da crista neural, que exercem um papel essencial na formacao das estruturas faciais (CASTELI, 2022).

Conforme McGeady et al. (2017), As fossas nasais, envoltas pelas proeminéncias medial e
lateral, penetram no mesénquima do processo frontonasal, entre o prosencéfalo em formagdo e a
cavidade bucal. Anomalias congénitas podem ocorrer devido a falhas na fusdo dos tecidos
mesenquimais dos processos embrionarios migratorios, comprometendo a integragdo das estruturas
faciais. Com o aprofundamento das fossas, formam-se os sacos nasais, inicialmente separados entre si
por um septo e da cavidade oral por uma membrana oro-nasal, que origina o palato primario. Nesse
estagio, ha comunicagdo entre cavidade nasal e oral pela coana. Entre a quarta e a oitava semana, o
processo palatino cresce a partir das paredes laterais da cavidade nasal. O recuo da lingua permite a
expansdo e unido dos processos palatinos na linha média, formando o palato secundario e separando
as cavidades oral e nasal.

A regido anterior do palato secundario se une ao processo maxilar e, inicialmente composta por

tecido membranoso, passa por um processo de ossificacdo em seus dois tergos frontais, originando o
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palato duro. J& a parte que se estende em dire¢do a faringe permanece como tecido membranoso,
formando o palato mole. Nos animais domésticos, essa estrutura constitui o teto da cavidade oral e
desenvolve saliéncias convexas ou rugas, que podem contribuir para o direcionamento do alimento em

direcdo a faringe (MCGEADY et al 2017; CASTELI, 2022).

Figura 1 — Imagem ilustrativa da cavidade oral de cdo, mostrando o palato duro (3) e mole (4).

Fonte: Adaptado Vieira 2019.
O palato duro ¢ formado pelos processos palatinos da maxila, dos ossos incisivos e pela ldmina
horizontal do osso palatino. Possui uma face oral, coberta por mucosa espessa e cornificada com 6 a
10 rugas palatinas, delimitada pelos alvéolos dentarios, e uma face nasal. Ja o palato mole, localizado
caudalmente ao palato duro (a partir da regido dos molares), ¢ constituido por mucosa com pregas
longitudinais e transversais, glandulas salivares e aponeuroses musculares. Sua mobilidade ¢ garantida
pelos musculos palatino (encurta), tensor (tensiona) e levantador (eleva). A inervag¢do do palato mole
e das mucosas da faringe ocorre principalmente pelo nervo vago e, em menor grau, pelo
glossofaringeo, enquanto o musculo tensor ¢ inervado pelo nervo mandibular (FREITAS, 2023).
Sendo assim, o palato mole situado caudalmente, composto por tecido muscular e conjuntivo
coberto por mucosa fina. O mesmo inicia-se na altura do ultimo molar superior e se estende até o Ostio
intrafaringeo, sendo parcialmente ocultado por pregas da mucosa. Ele ¢ movel e atua ativamente na
degluti¢do, vedando a passagem para a cavidade nasal e prevenindo a aspiracgao, além de participar na
localizagdo e respiragdo em caes. A irrigagdo dos palatos € feita pelas artérias palatinas, com drenagem
pelos linfonodos mandibulares, e inervagao pelos nervos glossofaringeo e vago. Sua musculatura inclui

os muisculos palatino, tensor e elevador do palato (SOUSA, 2020; MOTHE, 2024).
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A artéria maxilar origina ramos que irrigam o palato, como as artérias palatina maior e menor,
infraorbital e esfenopalatina, que alcancam a cavidade oral por meio de forames especificos: o forame
palatino caudal (artéria palatina maior), o forame maxilar (artéria infraorbital) e o forame
esfenopalatino (artéria esfenopalatina). Lesdes nesses vasos podem causar hemorragias e deiscéncia
da mucosa. A artéria palatina maior também irriga regides como a area nasal do palato e o espaco
interdental entre incisivos e caninos, além de se anastomosar com sua correspondente contralateral. A
drenagem venosa ocorre caudalmente, por um plexo venoso esponjoso e pouco desenvolvido no palato

duro, que se estende até o palato mole e desemboca na veia maxilar (FREITAS, 2023).

Figura 2 — Imagem ilustrativa dos principais vasos e forames palatinos

. ‘A)‘ <
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Fonte: Adaptado Freitas 2023

Diante disto, essa malforma¢do multifatorial apresenta predisposicdo genética que ¢
continuamente afetada por fatores ambientais durante o desenvolvimento embrionario. (MCGEADY
etal 2017).

A consanguinidade, ou endogamia, configura-se como um fator de risco importante para a
ocorréncia de anomalias congénitas, uma vez que promove a reducdo da variabilidade genética e o
aumento da homozigosidade nos descendentes. Essa condi¢do genética favorece a expressao de alelos
recessivos deletérios, elevando significativamente a probabilidade de malformacdes. Diante da
suspeita de envolvimento hereditdrio, recomenda-se que animais portadores de tais deformidades
sejam excluidos dos programas de reprodu¢do, a fim de evitar a perpetuagdo dessas alteracdes
genéticas na populagdo. Representando aproximadamente 84% dos casos em filhotes de raca pura
(LOCATELLI, 2025).
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3.2 FISIOPATOGENIA, SINAIS CLINICOS E MEIO DE DIAGNOSTICO DA FENDA PALATINA

A fenda pode ter origem congénita ou adquirida. O desenvolvimento da fenda palatina pode ter
origem hereditaria, sendo resultado de um gene dominante ou de um traco recessivo. Esse defeito
congénito ocorre devido a ndo fusdo das estruturas anatdmicas responsaveis pela separagdo entre as
cavidades oral e nasal, como os ossos palatinos, a mucosa oral, 0s 0ssos incisivos e a maxila. Essa
falha provoca uma comunicagdo anormal entre as cavidades, comprometendo o bem-estar do animal e
podendo ser fatal se nao for tratada adequadamente (VIEIRA, 2019;).

Entretando as malformacgdes adquiridas podem ser resultado de traumas, infecgdes cronicas,
retirar dentes ou outras odontopatias, ou ainda secunddrias a procedimentos cirirgicos anteriores,
radioterapia ou neoplasias (SOUSA, 2020).

O defeito congénito ocorre devido a falha na fusdo das estruturas anatdmicas responsaveis por
separar as cavidades oral e nasal, como os 0ssos palatinos, a mucosa oral, 0s 0ssos incisivos e a maxila.
Essa anomalia gera uma comunicacao entre as cavidades, o que compromete o bem-estar do animal e
pode ser fatal caso ndo seja tratada adequadamente (FREITAS, 2023).

Em algumas racas a palatosquise em caes braquicefélica e racas puras estdo sob maior risco
que outras. Entretanto racas como beagles, cocker spaniel, teckels, schnauzer, boxer, pequinés e
buldogue inglés possam apresentar um aumento para masformagdes. Em relagdo a predisposi¢do do
sexo, as fémeas sdo mais afetadas (DIAS, 2015; LOPES, 2019; JUNIOR, 2022; VIEIRA, 2019).

Segundo Maciel (2023) a incidéncia de 3,7%, sendo encontrado nao s6 em racas braquicefalicas
(Bulldog Francés, Bulldog, American Bully e Pug), mas também em Spitz Alemdo. Com prevaléncia
na raca do Bulldog Francés com um percentual de 65%. De acordo com Lopes (2019), os animais
domésticos apresentam uma média de ocorréncia de palatosquise ¢ de 0,6 casos a cada mil
nascimentos.

Diversos fatores teratogénicos podem influenciar o desenvolvimento de anomalias congénitas
orofaciais, incluindo predisposi¢do hereditaria, consanguinidade e idade avangada dos progenitores.
Além desses, aspectos ambientais e nutricionais também desempenham papel relevante, como dietas
desequilibradas especialmente aquelas com deficiéncia de vitaminas do complexo B, como B2, B6 ¢
acido folico, bem como o consumo excessivo de vitaminas A e D. Outros fatores de risco incluem a
exposicdo a radiacdo ionizante, infeccdes como a toxoplasmose, hipertermia, estresse materno,
ingestdo de plantas toxicas e alteragdes hormonais. Estudos apontam que a suplementacao de acido
folico, na dosagem de 5,0 mg por dia durante a gestacdo em cadelas, apresenta potencial na redugao
da ocorréncia de palato fendido em neonatos, uma vez que o nutriente atua na prevencao de defeitos
do tubo neural (NAMMUR, 2020; PEREIRA, 2019; LOCATELLI, 2025).

Assim como, certas classes de medicamentos, como antibioticos (penicilinas, ampicilina e

tetraciclina anti-inflamatorios (diclofenaco sodico e potéassico), antifingicos (nistatina) e

™

LUMEN ET VIRTUS, Sao José dos Pinhais, v. XVI, n. LI, p.1-18, 2025



broncodilatadores (salbutamol e fenotemol) possuem potencial teratogénico e podem causar alteracdes
orofaciais (CASAL, 2016; MACIEL, 2023).

Os sinais clinicos incluem dificuldade para amamentar, regurgitacdo pelo nariz, espirros,
presenca de secre¢do nasal, infecgdes respiratorias frequentes, tosse, dificuldade para respirar, disfagia,
perda de peso e desidratagio (MOTHE, 2024). Podendo apresentar uma variagio de acordo com grau
da abertura no palato, a obten¢do da palatosquise afeta diretamente o animal como a importancia da
ingestdo do leite nessa fase que o tutor fica responsavel por ajudar o neonato, para o tutor ¢ uma grande
responsabilidade ja que precisa alimenta-lo com frequéncia por uma sonda, pois o animal que apresenta

essa deformagdo estrutural ndo consegue se alimentar sozinho, (SOUSA, 2020).

Figura 3 - Imagem ilustrativa da classificacdo de fenda palatina.
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Fonte: Adaptado Freitas (2023).

A dificuldade presente na succdo do leite estd diretamente associada com a intensidade do
fechamento incompleto das placas dsseas palatinas, consequentemente, impossibilitando alguns
neonatos de criar pressao negativa adequada para mamar. Podendo ocorrer infecgdes pulmonares em
neonatos por aspira¢do de alimentos, tosse, inducao ao vomito e espirros pelo refluxo nasal através da
alimentagdo (CASTELLI, 2022).

Com a baixa ou nenhuma presenga de contetido de alimento digerido no estdmago € provavel
que o filhote ndo consiga realizar a suc¢ao e ingerir. A debilidade ¢ uma das causas da fenda palatina,
uma vez que animais com presenca da fenda manifesta uma falta de capacidade de inicar uma pressao
negativa na boca, ocasionando em incapacidade de succdo. Animais de Pequenos porte com problemas
para se alimentar tem chances de desenvolver mais rapido uma causa de caquexia, pneumonia por
aspiracdo, infecgdes, emagrecimento progressivo, subdesenvolvimento, inflamag¢des no trato

respiratorio, desnutrigdo, hipoglicemia podendo evoluir ao 6bito por inani¢do, apresentando a falta de
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reservas para con’tinuacdo do mesmo, o acompanhamento do médico veterinario se torna
indispensavel nestes casos (FREITAS, 2023).

Outro aspecto relevante que pode levar a morte desses animais € o surgimento de pneumonia,
uma vez que a fenda palatina, dependendo de sua localizagdo, pode facilitar a entrada de
microrganismos da cavidade oral nas vias respiratdrias, alcangando até os pulmdes (VIEIRA, 2019).

A taxa de mortalidade ¢ extremamente alta, chegando a 90% dos afetados, principalmente em
casos que ndo possuem assisténcia e tratamento precoces. Se tornando o diagndstico precoce
imprescindivel para aumentar as chances de sobrevivéncia (LOCATELLI, 2025).

No entanto, o diagnostico de fenda palatina ¢ fundamentado na anamnese € em uma inspecao
cuidadosa e detalhada da cavidade oral, com o objetivo de excluir a presencga de fissura labiopalatina
ou outras malformacdes congénitas associadas. Nao ¢ necessario realizar radiografia do cranio para
identificar a separagdo completa dos ossos palatinos (DIAS, 2015; NAMMUR, 2020).

Porém os exames complementares como de imagem, ultrassom e raio-x, serdo necessarios em
caso do animal apresentar sinais respiratorios fora do normal, como crepitagdes e pneumonia. Os
exames laboratoriais s6 vao ser necessarios se o paciente estiver caquético ou apresentar pneumonia
(PANKOWSKI, 2018; MACARIO, 2021).

O prognostico ¢ considerado desfavoravel em casos de neonatos pela dificuldade de realizar
uma alimentacdo adequada para o animal atingir o tamanho necessario para a realizagdo da cirurgia.
Sendo assim, os animais que sdo alimentados por sonda até atingirem o tamanho necessario apresentam
bom prognoéstico (BEZERRA, 2019).

Nesses casos serd necessario um suporte clinico, que consiste em alimentacdo por sonda para
manter um estado nutricional adequado até que o animal atinja idade suficiente para sofrer intervengao

cirargica (NAMMUR, 2020).

3.3 DESCREVER FORMAS DE TRATAMENTOS E MANEJO ADEQUADO DA FENDA
PALATINA

O tratamento visando uma melhor qualidade de vida consiste na corre¢do cirtrgica do palato,
com a finalidade de restaurar sua anatomia funcional e promover a separagdo completa entre as
cavidades oral e nasal. A cirurgia reconstrutiva ¢ recomendada a partir dos trés meses de idade,
momento em que o paciente ja apresenta condi¢des organicas adequadas para suportar a anestesia geral
e possui quantidade suficiente de tecido mucoperiosteal para cobrir a fenda (NAMMUR, 2020;
MOTHE, 2024).

As intervengdes cirtrgicas realizadas nos primeiros anos de vida dos animais s3o mais
eficientes, por sua vez diminuem as possibilidades de surgimento de complicagdes secundarias, como

hipertensdo pulmonar e insufciéncia cardiaca direita. De forma que, o apoio apds a cirurgia ¢
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fundamental, englobando oxigenoterapia, analgesia apropriada e monitoramento respiratorio constante
(REIS, 2025).

Neonatos ndo submetidos a cirurgia geralmente sdo eutanasiados ou morrem por pneumonia
aspirativa. Ja os que sdo operados apresentam alta taxa de insucesso, principalmente devido a
deiscéncia de sutura entre o sétimo e o décimo dia pos-operatorio. O sucesso cirurgico depende da boa
vascularizagdo do enxerto e de sua resisténcia aos movimentos da mastigagao, degluticdo e da lingua
no palato (SOUSA, 2020).

Com tratamento adequado e manejo cuidadoso, muitos animais podem se recuperar bem e levar
uma vida saudavel. A parceria entre tutores e veterinarios ¢ essencial para melhorar o progndstico € o
bem-estar dos caes e gatos. Embora ndo seja possivel eliminar totalmente o risco de fendas palatinas,
medidas preventivas ajudam a reduzir sua ocorréncia e a promover a saude e qualidade de vida dos

animais (MOTHE, 2024).

3.3.1 Técnicas Cirurgicas

Diante do progresso nas técnicas cirirgicas utilizadas em neonatos de animais de pequeno
porte, mesmo com as restricoes impostas pela delicadeza dos tecidos e das condi¢des metabdlicas
particulares dessa etapa, ¢ notavel os resultados quando utilizado estratégias bem estruturadas. A
técnica cirurgica adotada para a realizag¢ao da correcao da deformidade deve ser determinada de acordo
com as condigdes do paciente, da dimensdo da lesdo e da facilidade de acesso a regido afetada, visto
que a técnica pode ser modificada de acordo com cada caso. Entretanto, a gestdo de fendas palatinas
continua a enfrentar obstaculos consideraveis, podendo se divergir a depender da condigdo clinica e
das técnicas cirurgicas a disposi¢ao (VIEIRA, 2019).

Diversas técnicas sdao descritas na literatura para o reparo de defeitos palatinos; no entanto, a
maior chance de alcangar o fechamento completo da fissura palatina ocorre durante o primeiro
procedimento cirurgico. Podem ser utilizados retalhos provenientes da cavidade oral, da faringe, da
mucosa nasal e da pele. Além disso, proteses confeccionadas sob medida também sdo empregadas

(VELOSO, 2023).

3.3.1.1 Técnica de Von Langenbeck

A palatoplastia de Von Langenbeck ¢ uma das técnicas mais antigas ainda em uso atualmente,
sendo considerada uma boa alternativa para fissuras amplas e incompletas devido a sua simplicidade
e a facilidade na dissec¢@o. Quando combinada com o fechamento do forro nasal e a reconstrucao da
cinta muscular, constitui um método seguro, com baixa taxa de ocorréncia de fistula oronasal (FON)

(MENEGAZZO, 2020). Consiste no preparo de retalhos mucoperiostais bipediculados anterior e
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posteriormente para o fechamento da mucosa oral e o descolamento e sintese da mucosa nasal
(RODRIGUES, 2023).

As incisoes laterais de liberagdo geralmente precisam ser relativamente extensas, devendo
incluir as artérias palatinas, com as bordas recondicionadas antes da sutura. Incisdes de espessura total
podem oferecer maior mobilidade, porém retalhos de espessura parcial demonstraram reduzir a
formagao de tecido cicatricial, o que poderia impactar negativamente o crescimento maxilar em
pacientes jovens. Por isso, sao mais indicados quando hd minima tensdo, mesmo que as suturas sejam

realizadas sobre um defeito (MARTINS, 2023).

Figura 4 — Imagem ilustrativa da técnica Von Langenbeck.

— e

Fonte: Adaptado Freitas (2023).

3.3.1.2 Técnica de sobreposi¢ao de retalho “sanduiche”

A técnica consiste em incisOes unilaterais no defeito palatino, separando a mucosa oral da nasal
sem posicionar o reparo diretamente sobre o defeito. Eleva-se o mucoperiosteo da margem em cerca
de 5 mm e, no lado oposto, criando uma aba mucoperiosteal rotacionada, com base na borda do defeito
e tamanho suficiente para cobri-lo. Uma incisdo paralela a arcada dentéria € feita, criando um retalho
2—4 mm maior que o defeito, com cortes perpendiculares nas extremidades rostral e caudal. Esse
retalho ¢ elevado cuidadosamente, preservando a borda do defeito e ao redor da artéria palatina para
liberé-la do tecido fibroso. Por fim, a aba ¢ girada sobre o defeito e sua ponta posicionada sob a aba

oposta (FOSSUM, 2018).
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Figura 5 — Imagem ilustrativa da técnica sobreposi¢do do retalho.
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Fonte: Adaptado Veloso (2023).

3.3.1.3 Técnicas para defeitos no palato mole

A técnica inicia-se com incisdes nas margens do defeito para separar as mucosas oral e nasal,
estendendo-se da fissura do palato duro até o palato mole. Em seguida, isolam-se a mucosa nasal, os
musculos palatinos € a mucosa oral. O fechamento ¢ realizado em trés camadas, iniciando-se
caudalmente e avancando em direcdo rostral até a regido proxima a tonsila. Primeiramente, sutura-se
a mucosa nasal com pontos simples interrompidos ou padrdo continuo, com os nds voltados para a
cavidade nasal. Depois, realiza-se a aposi¢do do musculo palatino e tecido conjuntivo com sutura
continua simples. Por fim, sutura-se a mucosa oral com pontos simples continuos ou interrompidos.
Para reduzir a tensao, sdo feitas incisdes de alivio na mucosa oral, na face lingual do tltimo molar,
proximo a ponta do palato mole (FOSSUM, 2018).

E relevante destacar que abordagens cirdrgicas com sobreposicio de retalhos, retalhos
rotacionais provenientes do palato duro ou mole, bem como retalhos de mucosa nasal ou nasofaringea,
também sdo indicadas para a reconstrucao de fissuras no palato mole. A reparacao de fendas laterais

nesta regido frequentemente envolve o uso de retalhos mucosos oriundos da orofaringe ou nasofaringe.

Em alguns casos, cirurgides optam por realizar a fratura controlada do hamulo pterigoideo — ponto
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de inser¢do dos musculos do palato — utilizando um oste6tomo, com o objetivo de reduzir a tensao
tecidual durante o fechamento do palato mole (FREITAS, 2023).

Por consequinte, um dos principais desafios enfrentados na Medicina Veterinaria de pequenos
animais sdo as doengas neonatais, que podem resultar em perdas significativas para tutores e criadores.
Essas enfermidades, muitas vezes, apresentam resolucao complexa para os médicos veterindrios, uma
vez que o manejo clinico ¢ limitado pelo tamanho reduzido dos recém-nascidos, pela apresentagdo de
sintomas pouco especificos e pela complexidade associada a uma etiologia frequentemente
multifatorial. Uma das medidas para diminuir a taxa de mortalidade neonatal estd ligada ao manejo e
a supervisdo adequados do parto, com o objetivo de prevenir possiveis riscos — abordagem semelhante
a utilizada na Medicina Humana. Nesse contexto, ¢ essencial a investigagdo sistematica de anomalias
fetais, pois, dependendo da sua gravidade, podem requerer procedimentos cirirgicos corretivos ou, em
casos mais graves, a indicacdo de eutanasia (NAMMUR, 2020; SILVA, 2020).

Acgdes preventivas, como a conscientizacdo dos responsaveis pelos animais ¢ o controle da
reproducdo de individuos gravemente acometidos, sdo essenciais para reduzir a ocorréncia dessa

condicdo e garantir o bem-estar das racas mais predispostas (REIS, 2025).

4 CONSIDERACOES FINAIS

A fenda palatina ¢ uma malformagdo congénita de grande importancia devido sua prevaléncia
em pacientes braquicefalicos. A avaliagdo imediata dos neonatos ao nascimento ¢ fundamental, pois
permite a implementacdo precoce de intervengdes clinicas, o que contribui para a melhora do
progndstico e redugdo da taxa de mortalidade.

Esta pesquisa podemos salientar aspectos relevantes relacionados a anatomia e a etiologia
dessas alteragdes, além de descrever informagdes relacionadas ao diagndstico e ao tratamento. Contudo
precisamos destacar que ¢ fundamental para o desenvolvimento de estratégias preventivas. Sendo
necessario a dicipag¢do do conhecimento dos sinais clinicos e o diagnostico preciso, s3o essenciais para
o manejo adequado dos pacientes acometidos.

Tornando fundamental realizar um exame clinico de forma minuciosa, observando
cuidadosamente as respostas do animal ao meio ambiente. Espera-se que o presente estudo contribua
para novas pesquisas, novas abordagens terapéuticas e estratégias preventivas. Com o objetivo de
esclarecer os cuidados necessarios e promover a qualidade de vida dos pacientes portadores de fenda
palatina, busca-se disseminar o conhecimento, especialmente entre os tutores, a fim de aprimorar o

manejo dessa condi¢do na populagdo canina.
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