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APRESENTAÇÃO
A coleção “Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral 3” retrata em 

cinco volumes a produção científica sobre as diversas formas de gerenciar o cuidado. As 
produções apresentam, de forma multidisciplinar, as diferentes questões que envolvem o 
cuidado, desde o profissional até o cliente. 

O objetivo principal foi categorizar os diversos estudos, ações e propostas das 
diversas instituições de ensino e de assistência do país, a fim de compartilhar as ofertas 
de cuidado. A condução dos trabalhos contextualizou desde farmacologia, saúde básica, 
educação sanitária, imunologia, microbiologia até o gerenciamento das áreas correlatas.

A diversificação dos temas organizados em cinco volumes favorecerá a leitura e 
o estudo permitindo que acadêmicos e mestres que se interessarem por essa viagem 
cientifica possam usufruía-la. 

O avanço do tema “cuidar” impulsionou a organização deste material diante 
da situação de saúde a qual vivemos atualmente. Ressalto, contudo a importância do 
profissional atentar com o comprometimento necessário para que o resultado seja o mais 
digno possível dentro do processo do cuidar. 

A proposta dos cinco volumes resultou nas unificações dos assuntos, sendo 
divididos: Gerenciamento do Cuidado da Assistência da Atenção Primária, Gerenciamento 
do Cuidado na Assistência Hospitalar, Gerenciamento do Cuidado com o profissional de 
saúde, Gerenciando o Processo Educacional na Saúde e por fim, e não menos importante, o 
Gerenciamento da Gestão do Cuidar. Assim sendo, a diversidade das discussões enfatizam 
a necessidade de compreender o cuidado como uma ciência, e, portanto, o estudo contínuo 
se faz necessário para que possamos constantemente ofertar dignos cuidados. 

Façamos essa viagem cientifica buscando aprimorar os conhecimentos em questão.  

Silene Ribeiro Miranda Barbosa 
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RESUMO: Introdução: O forame oval (FO) 
é uma estrutura embriológica de grande 
relevância na vida do recém-nascido (RN), 
permitindo a existência de um orifício 
necessário para a passagem do sangue do 
lado direito para o esquerdo do coração do RN. 
Entretanto, é esperado que este orifício se feixe 
espontaneamente, após alguns dias de vida 
extrauterina. Objetivo: Destacar os cuidados 
de enfermagem ao neonato com diagnostico 
de Forame Oval Patente (FOP), e as causas 
adversas causadas pelo não fechamento, e 
salientar que esse problema pode ser corrigido 
cirurgicamente na infância. Métodos: Foram 
utilizados ao longo do trabalho artigos originais 
em língua portuguesa publicados em revistas 
indexadas datadas ate o presente ano, de modo 
que 17 artigos foram revisados dos quais 10 
foram selecionados para revisão de literatura. 
Conclusão: Após o nascimento e esperado que 
esse orifício se feixe espontaneamente, porem 
em alguns indivíduos esse forame permanece 
aberto ate o 5°ano de vida, o que se caracteriza 
em forame oval patente (FOP). Se necessário 
o fechamento poderá ser cirúrgico, caso o 

processo não se dê naturalmente. A detecção 
desta patologia é feita através de exames 
clínicos e laboratoriais e, uma vez confirmado o 
diagnóstico, cabe à equipe de enfermagem os 
cuidados deste paciente, monitorando alterações 
nos sinais vitais, que podem incluir cianose, 
dispneia, palpitação e infecção respiratória 
recorrente, apresentando, portanto, risco 
eminente de morte para o paciente. Por fim 
constatado o diagnostico do FOP, abordamos os 
cuidados prestados ao RN, a relevância do ato 
cirúrgico antes do período escolar, e reeducação 
nos hábitos de vida a esta família com o filho com 
diagnostico de FOP, ressaltando a importância 
das consultas mensais, e principalmente a 
humanização da assistência de enfermagem a 
esta família.
PALAVRAS - CHAVE: Fechamento do Forame 
Oval Patente (FOP); Complicações; Assistência 
de enfermagem.

NURSING CARE TO NEONATE WITH 
COMPLICATIONS OF CLOSURE OF 

PATENT FORAMEN OVALE 
ABSTRACT: Introduction: The oval foramen 
(FO) is an embryological structure of great 
relevance in the life of the newborn (RN), allowing 
the existence of a necessary orifice for the 
passage of blood from the right side to the left of 
the heart of the newborn. However, it is expected 
that this orifice will bundle spontaneously, after 
a few days of extrauterine life. Objective: To 
emphasize the nursing care of the newborn with 
diagnosis of Oval Patent foramen (FOP), and the 
adverse causes caused by the non closure, and 
to emphasize that this problem can be corrected 
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surgically in childhood. Methods: Throughout the work original articles in Portuguese language 
were published in indexed journals dated to the present year, so that 17 articles were revised, 
of which 10 were selected for literature review. Conclusion: After birth, it is expected that this 
foramen will spontaneously arise, but in some individuals this foramen remains open until 
the 5th year of life, which is characterized by a patent foramen ovale (FOP). If necessary, the 
closure may be surgical, if the process does not occur naturally. Detection of this pathology is 
done through clinical and laboratory tests and, once the diagnosis is confirmed, the nursing 
team is responsible for the care of this patient, monitoring vital signs alterations, which may 
include cyanosis, dyspnea, palpitation and recurrent respiratory infection. , therefore, an 
imminent risk of death for the patient. Finally, the diagnosis of FOP was made, we considered 
the care given to the newborn, the relevance of the surgical procedure before the school period, 
and reeducation in the family’s life habits with the child with FOP diagnosis, emphasizing the 
importance of monthly consultations, and mainly the humanization of nursing care to this 
family.
KEYWORDS: Oval Patent foramen (FOP); Complications; Nursing care.

INTRODUÇÃO
O forame oval (FO) é uma estrutura embriológica de grande relevância na vida do 

recém-nascido (RN), sendo formados pela superposição das porções livres dos septos 
primário e secundário, permitindo a existência de um orifício necessário para a passagem 
do sangue do lado direito para o esquerdo do coração (MAGALHÃES, 2006).

A circulação sistêmica no feto apresenta características diferentes no período 
neonatal: as trocas gasosas durante o período gestacional ocorrem na placenta, que é um 
órgão distribuído em paralelas, com os leitos vasculares regionais. Nessa situação, para 
que haja uma oferta de sangue mais oxigenado para os órgãos nobres, como o coração 
e cérebro do feto, o sangue menos oxigenado vai para placenta, se fazendo necessária a 
presença de locais de mistura e de fluxo preferencial dentro da circulação sanguínea fetal 
(CARVALHO, 2012).

Estes locais são os dutos venosos (no sistema nervoso), o forame oval (no 
coração) e o duto arterioso ou canal arterial (no sistema arterial) que, após o nascimento, 
desaparecem em alguns dias de vida, conforme ocorre a maturação do sistema circulatório 
pós-natal (AFIUNE, 2002).

Em RN’s normais, pequenos shunts da esquerda para a direita podem ocorrer nos 
primeiros dias de vida, sendo um achado praticamente normal, já nos RN pós-termo a 
magnitude deste shunt pode ter repercussão hemodinâmica, particularmente na presença 
do forame oval patente (FOP), ou seja, dado o não fechamento desta estrutura. Desta forma 
utiliza-se o eco cardiograma com Doppler e mapeamento de fluxo em cores no diagnóstico, 
permitindo avaliar tanto a magnitude deste shunt quanto a sua direção (SILVEIRA, 2008).

De acordo com os relatos das complicações do FOP, cabe à equipe de enfermagem 
encaminha esse neonato para o teste do coraçãozinho fazer a monitorização horaria dos 
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sinais de ocorrência do quadro: a dispneia, cianose, alteração nos sinais vitais e equilíbrio 
hidroeletrolítico, atentando quanto à orientação dos pacientes quanto aos riscos que esse 
neonato estará exposto após o diagnostico de FOP (RIBEIRO, 2008).

MÉTODOS
Foram utilizados ao longo do trabalho artigos originais em língua portuguesa 

publicada em revistas indexadas, datando até o presente ano, seguindo as normas do 
Núcleo Interdisciplinar de Pesquisa (NIP), e Associação Brasileira de Normas Técnicas 
(ABNT). Revisamos 17 artigos dos quais 10 foram selecionados para revisão de literatura, 
destacando as complicações do forame oval patente FOP após diagnostico. 

REFERENCIAL TEÓRICO
Após o nascimento ocorre um período de transição fetal neonatal bastante delicado, 

caracterizado por uma série de eventos fisiológicos, ocorrendo uma redução acentuada da 
resistência vascular pulmonar, o que ocasiona um aumento do fluxo pulmonar em cerca de 
dez vezes (AFIUNE, 2002).

Na vida intrauterina todo o oxigênio utilizado pelo feto é de origem materna é difundi 
se através da placenta para o sangue fetal, quando o sangue oxigenado regressa da 
placenta pela veia umbilical, cerca de 50% passam pelos sinusoidais hepáticos, enquanto 
o restante sofre um desvio da circulação hepática diretamente para a sistêmica, pelo ducto 
venoso, após um curto percurso pela veia cava, 60 a 65% do sangue chegam ao átrio 
direito e pelo Forame Oval e direcionado ao átrio esquerdo (LOURENÇO, 2013).

Figura. 1- Forame oval patente em uma criança – um motivo de preocupação.

Fonte: pt.nextews.com/8301aaa/google.wet      
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ABORDAGEM DA DOENÇA E SUAS COMPLICAÇÕES
Pacientes com má-formação do septo interatrial geralmente são assintomáticos no 

início da vida, embora existam relatos ocasionais de insuficiência cardíaca congestiva e 
pneumonia recorrente nos primeiros anos de vida (FRANCO, 2008).

Entretanto o período que ocorre alterações morfológicas cardíacas no neonato 
coincide com a mudança no traçado eletrocardiográfico. Mudanças mais acentuadas na 
proporção entre as paredes ventriculares esquerdo-direito ocorrem entre o terceiro e o 
nono dia de vida, uma alteração progressiva do eixo elétrico cardíaco com diferença mais 
proeminente entre as três primeiras semanas, pode ser notada em neonatos (SILVA, 2017).

Esses achados eletrocardiográficos são atribuídos ao aumento progressivo da 
musculatura ventricular esquerda em relação á direita possibilitando o fechamento 
espontâneo no decorrer dos primeiros anos de vida. Desta forma demonstraram que quanto 
menor o diâmetro do FOP, na época do diagnóstico maior a sua chance de fechamento 
espontâneo, em uma população de 200 crianças com mediana de idade de cinco meses 
(0-13,9 anos) ao diagnóstico, sendo 74% menores de um ano. Em um seguimento clínico 
mediano de 3,5 anos (6 meses - 9,4 anos), observou-se que  (4 - 5 mm) apresentavam 
elevadas taxas de fechamento espontâneo (56%) ou redução do seu diâmetro (SILVA, 
2017).

De acordo com a fisiologia neonatal com a persistência do canal após o nascimento 
há presença de Shunt esquerdo-direito secundário a inversão do padrão circulatório, esse 
Shunt depende não só do diâmetro e dos tônus do canal mais também da resistência 
vascular pulmonar e sistêmica. A suposição de que os acidentes vasculares cerebrais 
isquêmicos (AVCI), nos pacientes com forame oval patente, são devidos à passagem de 
êmbolo para circulação sistêmica, levou à proposta de oclusão do forame oval patente para 
prevenção de eventos isquêmicos recorrentes (CÈSAR, 2016).

No entanto, dado o limitado desempenho miocárdico, instala-se a fase descompensada, 
caracterizada por insuficiência cardíaca entre os ventrículos e a anormalidade mais comum 
sendo que os defeitos no septo ventricular possuem várias causas. Desenvolvimento 
deficiente das saliências cone-tronco proximal, falência na sua função, descompensação 
que se instalam as complicações respiratórias decorrentes, edema pulmonar propiciado 
pelo shunt E-D, agravado por maior permeabilidade dos capilares pulmonares, menor 
desenvolvimento dos linfáticos pulmonares e maior imaturidade da membrana alveolar, 
característicos do prematuro (RIBEIRO, 2008).

Como consequência, há congestão pulmonar, piora da complacência e da resistência 
pulmonar, gerando mudanças na mecânica pulmonar e alteração na relação ventilação-
perfusão com hipóxia. Dentre as principais complicações do fechamento do Forame 
Oval a comunicação é do septo ventricular muscular e membranáceo e defeito no septo 
atrioventricular, geralmente ocorre um desvio da esquerda para a direita, podendo ocorrer 
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em grandes DSV (Defeito do Septo Ventricular) excessivo fluxo sanguíneo pulmonar e 
hipertensão pulmonar, que levam a dispneia (dificuldade Respiratória) e insuficiência 
cardíaca na infância, a maioria dos casos se resolve espontaneamente, mas quando 
necessário o fechamento pode ser cirúrgico (GROTI, 2008).

ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM
Após o nascimento, à equipe de enfermagem deve acompanhar o crescimento 

desenvolvimento (CD), desse RN, e acompanhar todas as alterações observando e 
relatando as no prontuário do paciente. Constatando sinais e sintomas de um possível 
FOP, devendo encaminhar o mesmo ao médico pediatra para que possa ser feito o teste do 
coraçãozinho e elaboração de exames (LOURENÇO, 2013).

Deste modo após diagnostico desta patologia, cabe á equipe de enfermagem fazer 
a monitorização horaria, observando a dispneia cianose e sinais vitais, deixando-o em 
repouso e avaliando junto á equipe multidisciplinar, se o mesmo obteve melhora, ou seja, 
se o fechamento foi espontâneo (CARVALHO, 2012).  

A enfermagem tem um papel primordial na atuação dos cuidados e humanização de 
saúde aos pacientes intra e pós-operatório. Esses cuidados são importantes, pois diversas 
patologias cardíacas em adultos podem ser decorrentes de uma possível associação do 
não fechamento do forame oval, dentre as principais complicações podemos citar: infarto 
agudo do miocárdio recorrente, deficiência do septo inter-atrial, insuficiência pulmonar 
congestiva e acidente Vascular Cerebral AVC (SILVA, 2017).

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Por meio desse estudo, podemos destacar o que é o FOP e a importância da 

assistência de enfermagem prestada ao neonato com diagnostico de complicações em seu 
fechamento.

Destaca-se, ainda, que seu achado na infância poderá levar a problemas clínicos 
dependendo do diâmetro da abertura do forame, e neste caso é indicado que se faça a 
correção antes do período escolar à equipe multidisciplinar deverá optar pelo fechamento 
cirúrgico, por meio do qual será feito um cateterismo cardíaco para correção.

Como existe um conjunto de fatores que afetam o emocional desta família após 
este diagnostico, cabe ao enfermeiro prestar um atendimento humanizado, orientando 
essa família quanto a hábitos e praticas saudável, de modo que esta criança possa ter um 
desenvolvimento eficiente e o mais saudável possível.  
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