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RESUMO

A frenotomia tem sua indicacao relacionada a pacientes diagnosticados com anquiloglossia, uma
condicdo congénita onde o frénulo lingual apresenta-se mais curto ou mais espesso do que o
normal. Esse estudo objetivou relatar a execugdo desse procedimento em um bebé, no intuito de
devolver melhorias significativas quanto a satide e funcdo, reduzindo o desconforto, facilitando a
amamentacao e fonética. Sendo realizado na clinica escola da Universidade Iguacu — Campus V,
Itaperuna, em um paciente do sexo masculino, com 4 meses de idade. A responsavel chegou
queixando-se de dificuldade e dor na amamentag¢do. Apos a realizagdo do procedimento, notou-
se uma melhora significativa nos movimentos da lingua e eliminagdo da dor na amamentagao.
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ABSTRACT

Frenotomy has its indication related to patients diagnosed with ankyloglossia, a congenital
condition where the lingual frenulum is shorter or thicker than normal. This study aimed to
report the execution of this procedure in a baby, in order to return significant improvements in
health and function, reducing discomfort, facilitating breastfeeding and phonetics. Being
performed at the school clinic of Iguagu University - Campus V, Itaperuna, in a male patient, 4
months old. The person in charge arrived complaining of difficulty and pain in breastfeeding.
After the procedure, there was a significant improvement in tongue movements and elimination
of breastfeeding pain.
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INTRODUCAO

A frenotomia tem sua indicacdo relacionada a pacientes diagnosticados com
anquiloglossia, uma condi¢do congénita onde o frénulo lingual apresenta-se mais curto ou mais
espesso do que o normal. O que acaba trazendo inimeras dificuldades por afetar as fungdes e
movimentos da lingua. Como exemplo, atrapalhando o desenvolvimento de fala e até de
alimentagdo/amamentag¢do, a depender da idade, por limitar os movimentos de suc¢do, degluticao
e de cuspidura (MAZZONI et al, 2021). Se ndo removido, pode impactar nas condigdes de vida e
bem-estar desse paciente.

Alguns profissionais optam por utilizar o laser de diodo por ser uma técnica que ocorre a
vedacdo de vasos linfaticos e sanguineos. O que impede a presenca de sangue na cirurgia e faz
com que o paciente sinta-se confortdvel, tornando o procedimento mais simples devido a
diminui¢ao do tempo cirtirgico e menor inflamagao pos-operatoria (DHADSE et al, 2024).
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Embora seja um meio moderno e com vantagens, vale ressaltar que a escolha do método a
ser realizado precisa levar em consideragao a individualidade e necessidades especificas de cada
paciente, além de que o laser ndo ¢ encontrado em todos os consultorios brasileiros e clinicas-
escola.

O uso da técnica de excisao simples, com bisturi na realizagdo, ¢ elegivel a escolha de
diversos cirurgides devido a total precisdo da area a ser removida, pela facilidade de uso,
simplicidade e acessibilidade (RAI et al, 2024). Por isso, podemos afirmar que independente das
novas op¢des de tratamento, o uso de bisturi continuard sendo escolhido e serd sempre
acompanhado de excelentes resultados.

Baseado no exposto, esse estudo objetivou relatar a execugdo de um procedimento de
frenotomia utilizando uma técnica tradicional, com menor custo, no intuito de devolver
melhorias significativas quanto a saide e funcdo, reduzindo o desconforto, facilitando a
amamentac¢ao ¢ fonética.

RELATO DE CASO

Toda descrigdo desse relato de caso estd baseada nas diretrizes do CARE guideline.” (RILEY,
2017). O paciente assinou e concordou com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Paciente 4 meses, sexo masculino, onde a mae relata “dor e dificuldade na hora de
amamentar”, compareceu a Clinica de Odontopediatria da Universidade Iguacu — Campus V e
ao ser submetido ao exame clinico, observou-se baixa inser¢ao do freio lingual, o que implicava
na dificuldade de movimentos da lingua. Chegando-se ao diagnostico de anquiloglossia (Figura

).

Figura 1 — Exame clinico onde visualiza-se baixa inser¢do do freio lingual.

A i e TS IS
Fonte: Elaborado pelo autor (2024).

Foi indicada a cirurgia de remogdo de freio ligual para que a lingua pudesse fazer os
movimentos necessarios € assim, auxiliar no desenvolvimento do paciente, tanto para

alimentagao e futura fala, quanto para aliviar a dor que a mae sentia ao amamentar (Figura 2).
Figura 2 — Incisﬁo’ com bisturi.

Fonte: Elab o pelo autor (2024).
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A cirurgia foi realizada utilizando uma agulha extra-curta, 1amina e cabo de bisturi,
lidocaina 2% no tubete de vidro (Alphacaine 2% 1:100.000, Brasil) e tentacanula para auxiliar na
posicao ideal da lingua e facilitar na hora da incisdo (Figura 3).

Figura 3 — Mesa organizada.

Fonte: Elaborado pelo autor (2024).

Logo apds ao procedimento, o paciente j4 demonstrou conseguir realizar os movimentos
de lingua de forma diferente e foi encaminhado para fonoterapia (Figura 4A, B).

Figura 4A, B e C — P6s incisdo, paciente movimenta a lingua para baixo e para cima.

Fonte: Elaborado pelo autor (2024).

Figura 5 — Paciente 1 més ap6s o procedimento.
Fonte: Elaborado pelo autor (2024).
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Um més apds, paciente retornou e foi avaliado observando facilidade na pega para
amamentagao e boca vedada, o que antes ndo acontecia. Entretanto voltou ao uso de chupeta e
nao fez fonoterapia.

DISCUSSAO

Baseados nos estudos de Rai et al., (2024), nos propomos a investigar se seria possivel
realizar a frenotomia utilizando a técnica de bisturi convencional e o principal resultado foi uma
cirurgia rapida e precisa. Nota-se que em média, 90% dos casos melhoram a capacidade dos
bebés de esticar a lingua e reduzem significativamente a dor na amamentagdo (MULDOON et
al., 2017).

A anquiloglossia ocorre quando o frénulo em sua inser¢do estd muito curto ou rigido,

restringindo a mobilidade da lingua (BECKER et al., 2024). Sendo necessaria a intervencao para
reposi¢do que ird contribuir para o ajuste correto da posi¢do da lingua e consequentemente, alivio
do desconforto da amamentacdo e futuramente, uma fala adequada. (LIMA et al., 2021).
Na realizagcdo da frenotomia com melhoria na manutencdo da amamentagdo, auxiliando numa
suc¢ao eficiente, ¢ fundamental que a amamentagao seja a unica fonte de alimento nos primeiros
seis meses de vida do bebé, e a funcdo da lingua desempenha um papel importante para garantir
0 sucesso nesse processo (TOMARA et al., 2023). Essa informagdo corrobora com o resultado
encontrado.

Estudos mostram que a frenotomia com laser de diodo pode ser tdo benéfico quanto a
técnica de bisturi convencional, podendo reduzir a dor e complicagdes poOs-cirurgicas
(DELL’OLIO et al., 2022). Apesar de que seja necessario estudos maiores e mais aprofundados
para uma conclusao firme. Alguns profissionais optam por ndo realizar essa técnica devido ao
uso bisturi ter maior precisdo e simplicidade de execucdo. O uso de laser, suas indicacdes e
limitacdes devem ser conhecidos pelo profissional que estd realizando o procedimento, pois
podem ocorrer complicagdes pos-operatorias se for realizado sem embasamento (PROTASIO et
al., 2019).

Apesar dos bons resultados desse estudo, uma limitacdo foi: realizou-se o procedimento
em apenas um paciente, sugerindo ensaios clinicos randomizados sobre o tema. Essa limitacao
acontece pois depende de cada organismo, tanto do bebé, relacionado a movimentacao da lingua,
quanto da mae, em sensibilidade a dor. Sendo assim, o ideal seria a realizacdo desta cirurgia em
diversos pacientes para se obter uma base em comparacdo a diferentes cirurgias. Além disso, o
paciente ndo realizou o acompanhamento com equipe multiprofissional como sugerido por
GUINOT et al., 2022.

CONCLUSAO

Baseado no exposto, conclui-se que parece ser possivel realizar a frenotomia em bebés
utilizando a técnica de bisturi convencional.
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