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RESUMO

A anquiloglossia ¢ uma condi¢ao que afeta a mobilidade da lingua devido ao encurtamento do
freio lingual, impactando nas funcdes da lingua, como amamentagdo, degluticdo e fala. A
frenectomia € o tratamento indicado para liberar essa restri¢ao, especialmente em pacientes
pediatricos. Este estudo visa avaliar a utilizagao do laser de alta poténcia em frenectomia de um
paciente de 5 anos. A realizacdo do procedimento com essa tecnologia apresenta algumas
vantagens relatadas na literatura, como redu¢@o do tempo clinico, menor sangramento € menos
dor pos-operatoria. No entanto, devido a complexidade do presente caso, sendo anatomia do
freio lingual e o comportamento ndo colaborativo do paciente, o uso de técnicas convencionais
foi necessario para concluir a cirurgia. Assim, destaca-se que apesar das vantagens do emprego
de novas tecnologias, em Odontopediatria, 0 manejo comportamental € essencial para o sucesso
de qualquer tratamento. O acompanhamento poés-operatério com terapia medicamentosa foi
necessario para controlar a dor e melhorar a alimentagdo do paciente. Conclui-se que o uso de
lasers de alta poténcia pode ser eficaz em frenectomias, mas o comportamento do paciente e a
colaboragdo durante o procedimento sdo fatores determinantes no éxito da cirurgia.

Palavras-chave: Terapia a Laser; Anquiloglossia; Frenectomia Oral.

ABSTRACT

Ankyloglossia is a condition that affects tongue mobility due to shortening of the lingual
frenulum, impacting tongue functions such as breastfeeding, swallowing, and speech.
Frenectomy is the indicated treatment to relieve this restriction, especially in pediatric patients.
This study aims to evaluate the use of high-power laser in frenectomy of a 5-year-old patient.
Performing the procedure with this technology has some advantages reported in the literature,
such as reduced clinical time, less bleeding, and less postoperative pain. However, due to the
complexity of the present case, the anatomy of the lingual frenulum, and the patient's
uncooperative behavior, the use of conventional techniques was necessary to complete the
surgery. Thus, it is noteworthy that despite the advantages of using new technologies, in
pediatric dentistry, behavioral management is essential for the success of any treatment.
Postoperative follow-up with drug therapy was necessary to control pain and improve the
patient's diet. It is concluded that the use of high-power lasers can be effective in frenectomies,
but the patient's behavior and cooperation during the procedure are determining factors in the
success of the surgery.

Keywords: Laser Therapy; Ankyloglossia; Oral Frenectomy.
INTRODUCAO

O freio lingual ¢ a estrutura responsavel por limitar os movimentos da lingua,
desempenhando um papel fundamental na amamentagao, mastigagao, degluticao e fonagdo. Sua

anatomia ¢ dindmica, ou seja, sofre modifica¢cdes em forma, tamanho e posi¢ao ao longo do
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desenvolvimento do individuo. Essa estrutura pode apresentar alteracdes clinicas, em alguns
casos, sutis de modo que niao ha necessidade de tratamento. Enquanto em outros, a variagao
pode ser tdo expressiva que a intervengao cirargica se torna necessaria. Dado a sua importancia
para o desenvolvimento infantil, o diagndstico precoce de alteragdes na estrutura ¢ fundamental
para minimizar ou até eliminar os impactos funcionais nesses pacientes (PEIXOTO et al.,
2019).

A anquiloglossia ¢ a variacdo anatomica do freio lingual de maior prevaléncia,
ocorrendo em uma faixa entre 0,52% e 37% dos casos, especialmente em pacientes do sexo
masculino. Essa alteragdo caracteriza-se por um freio lingual encurtado, o que limita os
movimentos da lingua. As dificuldades associadas a essa condi¢do podem se manifestar desde
a amamentac¢do, em que a restri¢do dos movimentos prejudica a degluticao e a suc¢ao, podendo
levar a um desmame precoce. Além disso, tais problemas podem persistir até a fase de pré-
escola e escolar comprometendo a fonagdo, uma vez que a articulagdo de fonemas requer o
contato do apice lingual com a papila incisiva/palatina. Assim, a cirurgia de liberacao do freio
lingual, quando associada ao trabalho fonoaudioldgico, torna-se essencial para esses pacientes,
proporcionando melhoria significativa na qualidade de vida (LEITE et al., 2024).

As técnicas cirtrgicas para a liberagdo do freio lingual variam conforme a extensao do
problema e a idade do paciente. Em individuos com menos de um ano, o tratamento
recomendado € a frenotomia, que envolve a remocgao parcial do freio lingual por meio de uma
incisdo e descolamento, sem a necessidade de remogdo de sua porc¢ao residual. Para pacientes
com mais de um ano, a frenectomia ¢ considerada a abordagem mais eficaz, consistindo na
excisdo completa do freio lingual (LEITE et al., 2024).

A utilizagdo do laser de alta poténcia em procedimentos cirurgicos odontopediatricos
tem se mostrado uma alternativa bem aceita, uma vez que essa tecnologia permite a remog¢ao
precisa de tecidos moles e duros por meio do aumento controlado da temperatura. Essa
abordagem proporciona uma recuperacdo pds-operatdria mais rapida, menor sangramento,
reducgdo do tempo clinico e maior conforto para o paciente (RODRIGUES ef al., 2021).

Diante disso, o objetivo deste estudo € a avaliacao da utilizacao do laser de alta poténcia
como ferramenta cirtrgica no procedimento de frenectomia em paciente de baixa idade,

destacando sua importancia e indicagdo na pratica clinica.
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RELATO DE CASO
Toda a descrig@o deste relato de caso estd baseada nas diretrizes do CARE guideline5.
O comité de Etica da Universidade Iguagu — Campus V, institui¢do na qual o paciente foi
atendido, dispensa a submissao para aprovagao por tratar-se de pesquisa de caso clinico.
Paciente do sexo masculino, 5 anos, compareceu a clinica materno-infantil do curso de
Odontologia da Universidade Iguagu, Campus V, queixando-se de dificuldade na fala. Durante
o exame clinico, foi realizada a manobra para avaliacao da estrutura, a qual evidenciou presenga
de saburra lingual, limitacdo na projecdo da lingua, conferindo-lhe um aspecto em formato de

coragdo e incapacidade de tocar o palato (Figura 1).

Figura 1: A — Paciente projetando a lingua, formando um “coragido” na extremidade. Presenga de
saburra lingual; B — Tentativa do paciente de encostar a ponta da ling palato.

Fonte: Elaborada pelo autor (2025).
Ao examinar a inser¢do do freio lingual, constatou-se que este se inseria mais proximo

a ponta da lingua, além de apresentar uma consisténcia mais fibrosa (Figura 2). Diante dos
achados clinicos, foi identificado o quadro de anquiloglossia, sendo indicada a realizagdo de

frenectomia, associada a terapia fonoaudioldgica.

Figura 2: Avaliacdo da inser¢do do freio.

Fonte: Elaborada 'pélo autor (2025).
Apos a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos responsaveis,

o procedimento foi realizado com o uso de laser de alta poténcia de diodo Gemini EVO —

Ultradent (Figura 3), visando proporcionar maior conforto ao paciente e otimizar o processo de
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cicatrizagdo. A cirurgia teve inicio com a aplicag@o de anestésico topico a base de benzocaina

(DFL — Brasil), seguida de anestesia infiltrativa local na regido do frénulo, utilizando lidocaina

a 2% com epinefrina 1:100.000 (DFL — Brasil), em tubete de vidro (Figura 4).

Figura 3: Organizag@o da bancada com o laser de diodo.

4
Fonte: Elaborada pelo autor (2025).
Figura 4: Aplicagﬁgéle lidocaina 2% com epinefrina utilizando a técnica infiltrativa.
o '

tor (2025).
Com o auxilio de tentacanula, realizou-se a tracdo da lingua, o que permitiu a exposicao

adequada do freio lingual. A incisdo foi entdo realizada com laser de alta poténcia, seguindo
rigorosamente o protocolo do fabricante (Figura 5).

Figura 5: Incisdo cirurgica utilizando o laser de alta poténcia.
8 & g i) 4

Fonte: Elaborada pelo autor (2025).

A complexidade do caso implicou uma duracdo superior a esperada para o
procedimento, o que levou o paciente a apresentar comportamento nao colaborativo, exigindo

a finalizagdo da cirurgia com o uso de bisturi 15C convencional (Maxicor — Brasil). Ainda

Cadernos de Pesquisa Campus V /Volume 10/ n° 2/Julho de 2023. “



Cadernos de Pesquisa Campus V ISSN: 2447-9721

assim, ndo foi necessaria a realizagao de sutura.

Ao final do procedimento, o paciente ja apresentava melhora nos movimentos de
protusdo e elevacao da lingua (Figura 6). Para proporcionar maior conforto no pds-operatorio,

foi realizado um protocolo de fotobiomodulagdo com laser de baixa poténcia.

Figura 6: A — Movimento de protusdo pos-cirurgico; B — Movimento de elevagao pds-cirtirgico.

Fonte: Elaborada pelo autor (2025).

O paciente recebeu orientagdes quanto aos cuidados pos-cirurgicos e foi encaminhado
ao tratamento fonoaudioldgico, que foi iniciado apds 48 horas do procedimento, com o objetivo
de potencializar os ganhos funcionais e prevenir recidivas.

Com o objetivo de monitorar possiveis sintomas pos-operatorios, foi realizado o
acompanhamento por meio de mensagens de texto. No dia do procedimento, a mae relatou que
o paciente apresentou queixas de dor e ardéncia, o que dificultava a alimentagao. Para alivio do
desconforto, foi administrado paracetamol, apds o qual o paciente conseguiu se alimentar
normalmente. No dia seguinte, foi observada melhora no aspecto da ferida, bem como auséncia
de dor.

Ap6s sete dias do procedimento cirargico, foi realizada a consulta de avaliagdo. Nessa
ocasido, observou-se que o processo de cicatrizagdo transcorreu de forma satisfatoria (Figura
7). No entanto, a lingua havia retornado a sua posicao original, prejudicando novamente a
mobilidade (Figura 8). Diante disso, constatou-se a necessidade de uma reintervencgao cirurgica.

Figura 7: Formacdo de fibrina no processo de cicatrizagéo.
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Fot: Elaborada pelo autor (2025).

Visando a prevencdo de um novo insucesso da cirurgia, a terapia fonoaudiologica foi
mantida com o objetivo de fortalecer a musculatura da lingua, promover a melhoria da fung¢ao
motora e facilitar a adaptagdo pos-cirirgica. A reintervencao foi agendada para 30 dias apds a
avaliagdo, garantindo tempo adequado para acompanhamento e monitoramento da evolugdo do

paciente.

DISCUSSAO

O presente caso clinico permitiu avaliar a utilizacdo do laser de alta poténcia de diodo
como recurso cirurgico na frenectomia de um paciente de baixa idade, abordando as vantagens
e limitagdes dessa tecnologia na pratica clinica. Criangas pequenas, mesmo quando
colaborativas, geralmente apresentam menor tolerancia a procedimentos longos e
desconfortaveis, o que refor¢a a importancia de técnicas que minimizem o tempo clinico e o
trauma cirargico. A escolha por essa tecnologia foi justificada ndo apenas pela severidade do
quadro de anquiloglossia, mas também pela baixa idade do paciente (VERISSIMO et al., 2024).
Embora os resultados da técnica convencional e do uso do laser sejam semelhantes do
ponto de vista funcional, o laser de alta poténcia se destaca por reduzir o tempo operatédrio € o
sangramento transoperatorio (SARMADI et al., 2020). Além disso, é observado que o uso do
laser contribui para uma série de vantagens adicionais em cirurgias de frenectomia, em especial
a reducdo da dor pds-operatoria, melhor hemostasia e, frequentemente, dispensa o uso de
suturas. Esses aspectos tornam o procedimento menos traumatico e mais confortavel,
especialmente para o publico infantil (RIBEIRO e SILVA, 2019). Dada as suas vantagens, a
escolha da tecnologia para o presente caso € justificavel.
A técnica tradicional de frenectomia com uso de bisturi exige maior tempo cirtrgico,
em razdo do controle manual do procedimento e do sangramento, além da necessidade de

sutura. No entanto, por produzir calor, os lasers de alta poténcia atuam tanto cortando quanto
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cauterizando o tecido simultaneamente, o que permite a elimina¢do de algumas etapas e,
consequentemente, reduz do tempo clinico. Ademais tais vantagens, podem diminuir
significativamente as complicagdes trans e pos-operatdrias. As diferencas entre as técnicas nao
se limitam aos efeitos clinicos, mas também impactam diretamente a experiéncia do paciente e
a condugio pratica da cirurgia (VERISSIMO et al., 2024).

Apesar de apresentar diversos beneficios descritos na literatura (PINHEIRO et al., 2018;
RIBEIRO e SILVA, 2019), a técnica com laser de alta poténcia também possui limitagdes
quando comparada a abordagem convencional. O equipamento apresenta custo elevado e
demanda capacitacao especifica por parte do profissional, o que restringe seu uso em contextos
com menor disponibilidade de recursos (SILVA e MELO, 2021). Além disso, devido a
complexidade do presente caso, nao foi possivel verificar a esperada reduc¢ao do tempo clinico
nem o conforto pos-cirirgico geralmente associado ao uso do laser.

Outro ponto importante foi a necessidade de terapia medicamentosa no dia do
procedimento. Esse fato evidencia que, mesmo com a comprovada redugdo do desconforto pos-
operatdrio relatada na literatura (RIBEIRO e SILVA, 2019), fatores como a sensibilidade do
paciente e intercorréncias cirtirgicas influenciam diretamente na percep¢ao da dor (SARMADI
et al.,2020).

Embora o procedimento tenha sido realizado de forma eficaz, conforme observado
através dos movimentos funcionais durante o pds-operatério imediato, observou-se uma
recorréncia da alteracdo estrutural. Tal recidiva pode estar relacionada a caracteristica
extremamente fibrosa do freio do caso relatado e a falta de forca e coordenagdo da lingua no
pos-operatorio, dado a demora para a primeira consulta fonoaudiologica. Esses fatores podem
comprometer a funcdo muscular necessaria para a adaptagdo da area tratada, resultando em uma
incapacidade do paciente de elevar o musculo adequadamente durante a fase de recuperagao
(CANTO et al., 2019). A recidiva estrutural, mesmo com a aplicacdo de uma tecnologia
considerada avangada, refor¢a a importancia de um acompanhamento multidisciplinar continuo
e de uma abordagem individualizada para cada paciente (ABREU et al., 2024).

Assim, o sucesso do procedimento mostrou-se dependente de multiplos fatores, entre
eles a anatomia do freio lingual, o comportamento da crianga durante a intervencao e a
continuidade do tratamento fonoaudioldgico no pos-operatorio. Esses fatos evidenciam que,
mesmo com a disponibilidade de recursos tecnologicos avancados, a utilizacdo destes
procedimentos esta intimamente relacionada a aceitacdo e ao manejo adequado do paciente

pediatrico (GENOVESE e OLIVI, 2008). Porém, ressaltamos que os achados do presente relato
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devem ser interpretados com cautela devido a natureza do estudo, sendo as vantagens
da utilizacdo de lasers de alta poténcia em cirurgias apresentadas na literatura

inquestionaveis.

CONCLUSAO
Conclui-se, portanto, que o uso do laser de alta poténcia representa uma evolugao
significativa nas técnicas de frenectomia com diversas vantagens relatadas na literatura. No
entanto, no presente relato vantagens como redugdo de tempo de procedimento e da dor
poOs- operatoria ndo foram observados. Assim, seu emprego deve ser cuidadosamente
planejado, considerando ndo apenas os aspectos técnicos, mas também o contexto clinico,

emocional e funcional de cada paciente pediatrico.
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