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que tornou obrigatdria a realizacdo do “Teste da
Linguinha” em recém-nascidos nas maternidades
brasileiras'.

Embora a maior parte da literatura sobre an-
quiloglossia esteja voltada para bebés, ainda ha
escassez de estudos que investiguem as indicagdes
e os desfechos das intervengdes ciriirgicas em
criancas mais velhas?.

Esta Carta ao Editor, elaborada por pesquisa-
dores da area, tem como finalidade refletir sobre a
importancia da atuacdo integrada entre a Fonoau-
diologia e a Odontologia na avaliacdo do frénulo
lingual em criancas, ressaltando sua contribuicao
para o diagnostico preciso e criterioso da anqui-
loglossia.

A avaliacdo do frénulo lingual é recomendada
quando a crianca apresenta comprometimentos
na mobilidade da lingua e nas fungdes orofaciais,
incluindo a fala, mastigacao e degluticdo®.*. Neste
sentido, surge uma questdo que merece reflexdo:
Por que profissionais indicam cirurgia nos casos
de alteragdes de frénulo lingual sem limitagdes
funcionais da lingua?

A integragao entre a Fonoaudiologia e a Odon-
tologia refor¢a a compreensao de que o diagndstico
da anquiloglossia, popularmente conhecida como
“lingua presa”; ainda representa um desafio na
pratica clinica, especialmente quando a decisdo dos
profissionais ¢ baseada apenas nos aspectos anato-
micos. Contudo, a intervengao cirurgica, por si so,
nem sempre soluciona as dificuldades funcionais,
especialmente quando estdo presentes alteragdes
relacionadas a motricidade orofacial.

Primeiramente, o fonoaudidlogo ¢ o profis-
sional responsavel pela avaliagdo e reabilitagdo
das fun¢des exercidas pela lingua, devendo sua
pratica ser fundamentada em evidéncias cientificas,
habilidades especificas e principios éticos. Parale-
lamente, cabe ao cirurgido-dentista, por meio de
procedimento cirargico, possibilitar a livre movi-
mentacao da lingua, sendo a interdisciplinaridade
o sucesso do diagnostico e da intervencao’.

No Instituto de Odontologia, de uma Institui-
¢do de Ensino Superior Federal, observa-se que
apenas um terco das criangas apresenta indicacao
para cirurgia de liberagdo do frénulo lingual, o que
pode ser reflexo da parceria entre Fonoaudiologia

¢ Odontologia contribuindo para condutas clinicas
assertivas e menos invasivas.

Para analisar os diferentes aspectos da lin-
gua ¢ do frénulo, incluindo sua forma, tamanho,
mobilidade e possiveis interferéncias nas fungdes
orofaciais foi utilizado o Protocolo de Avaliagao
de Frénulo Lingual cuja aplicagdo nao contempla
apenas avaliagdo das estruturas anatomicas, mas
também sobre a funcionalidade da lingua ¢ as
fungdes estomatognaticas®.

Chama a ateng¢ao o fato de que, antes da atua-
cdo fonoaudioldgica no setor, muitas criangas eram
encaminhadas diretamente para o procedimento
cirargico, sem uma avalia¢do da fun¢do. Embora a
liberacao do frénulo lingual seja considerada uma
solugdo imediata para as alteragcdes anatomicas
observadas na avaliagdo clinica, é fundamental
que a indicagao esteja respaldada por uma analise
cuidadosa da funcionalidade da lingua. Neste con-
texto, o fonoaudi6logo ¢ essencial para identificar
as alteracdes funcionais e contribuir para a defini-
¢do da real necessidade e do momento oportuno
da intervencao.

Importante mencionar que o frénulo lingual
alterado ndo esta associado a alteragdes orofaciais,
ma oclusdo ou apneia obstrutiva do sono. Além
disso, as evidéncias cientificas disponiveis nao
sustentam uma relac¢do causal entre alteragdes do
frénulo lingual e atraso na fala, disfagia ou refluxo
gastroesofagico®. Mas o frénulo lingual alterado
pode produzir sons da fala adequadamente por meio
de movimentos compensatorios’.

Na pratica foi possivel observar que, em diver-
sos casos, as limitagdes funcionais relacionadas a
fala, a mastigacdo, a degluticdo ¢ ao posicionamen-
to da lingua das criangas, estavam mais associadas
a altera¢des nos padrdes miofuncionais orofaciais
do que propriamente a alteragdo anatomica do
frénulo lingual.

Dessa forma, a atuagdo fonoaudiologica
tornou-se essencial tanto na avaliagdo quanto no
acompanhamento terapéutico dessas criangas.

Neste contexto, acredita-se que o profissional
de saude deve refletir sobre a real indicagdo da
cirurgia de liberagdo do frénulo lingual, evitando
tanto intervengoes cirurgicas desnecessarias quanto
o subdiagndstico dos casos.
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