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A frenotomia lingual melhora a amamentacao de
bebés diagnosticados com anquiloglossia? Uma
revisao integrativa da literatura

Does lingual frenotomy improve breast feeding
in babies diagnosed with ankyloglossia? An
integrative literature review

Jéssica Gabriele da Rocha, Edilson Fernando Castelo

Resumo:

O aleitamento materno apresenta beneficios a mae e ao bebé. No entanto, a
anqguiloglossia tem sido apontada como um dos fatores que podem interferir
negativamente na amamentacao. O objetivo deste estudo é investigar as
repercussodes da frenotomia lingual na amamentacao de bebés diagnosticados
com anquiloglossia. Revisao integrativa da literatura conduzida na Biblioteca
Virtual em Saudde (BVS) e biblioteca eletrénica Scientific Electronic Library
Online (SciELO). Na BVS, foram selecionadas as bases de dados indexadas:
MEDLINE e LILACS. Utilizou-se os descritores: Ankyloglossia, Breast Feeding,
Infant, Newborn e Infant. Os critérios de inclusao foram: artigos publicados nos
idiomas portugués, inglés e/ou espanhol, no periodo de 2012 a 2022, com texto
completo disponivel online. Foram excluidos estudos nao-originais, relatos de
caso, artigos que nao contemplassem a tematica de pesquisa e artigos que nao
respondessem a questao de pesquisa desta revisao integrativa. Apos aplicagao
doscritérios de elegibilidade foram selecionados 12 artigos. Afrenotomia lingual
realizada em bebés diagnosticados com anquiloglossia esteve associada a
resultados positivos na amamentacdo em todos os estudos analisados. A
reducao da dor mamilar materna apds a frenotomia lingual foi observada em
9 estudos incluidos. Ndo foram relatadas graves complicagdes durante ou apoés
o procedimento em nenhum dos estudos. Conclui-se que a frenotomia lingual
€ um procedimento seguro com resultados positivos na amamentacao, sendo
assim, fundamental seu diagndstico e tratamento precoce.

Palavras-chave: Anquiloglossia; Amamentag¢ao; Recém-nascido

Abstract:

Breastfeeding has benefits for both mother and baby. However, ankyloglossia
has been identified as one of the factors that can negatively interfere with
breastfeeding. The aim of this study is to investigate the repercussions of
lingual frenotomy on breastfeeding of babies diagnosed with ankyloglossia.
Integrative literature review in Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e biblioteca
eletrébnica Scientific Electronic Library Online (SciELO). In BVS the indexed
databases were selected: MEDLINE and LILACS. The descriptors were used:
Ankyloglossia, Breast Feeding, Infant, Newborn and Infant. Inclusion criteria
were: articles published in portuguese, english and/or spanish, in the period
from 2012 to 2022, with full text available online. Non-original studies, case
reports, articles that did not contemplate the research subject and articles that
did not answer the research question of this integrative review were excluded.
After applying the eligibility criteria, 12 articles were selected. Lingual frenotomy
performed in babies diagnosed with ankyloglossia was associated with positive
results in breastfeeding in all analyzed studies. Reduction of maternal nipple
pain after lingual frenotomy was observed in 9 included studies. No serious
complications during or after the procedure were reported in any of the studies.
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It is concluded that lingual frenotomy is a safe procedure with positive results in breastfeeding, therefore,
early diagnosis and treatment are essential

Keywords: Ankyloglossia; Breast Feeding; Infant, Newborn

INTRODUGCAO

O aleitamento materno (AM) é fundamental para o crescimento e desenvolvimento
do bebé, pois proporciona nutricao, protecao imunoldgica, combate infeccdes e reduz o
risco de obesidade, diabetes, hipertensao e morte subita na infancia2. A amamentacao
permite a adequada estimulagcao neuromuscular para o desenvolvimento do sistema es-
tomatognatico, promove o vinculo materno infantil e repercute positivamente no desem-
penho cognitivo e estado emocional da criancga®®. Para a mae, protege contra o diabetes
tipo 2, cancer de mama e ovario'.

Diante de todos os beneficios a saude, a Organizacao Mundial da Saude (OMS) e o
Ministério da Saude recomendam o aleitamento materno de forma exclusiva durante os
primeiros seis meses de vida do bebé e de maneira complementar até os dois anos de
idade ou maisl. Contudo, o desmame precoce ainda € uma realidade presente entre as
criangas brasileiras*. De acordo com a literatura, a anquiloglossia tem sido associada ao
desmame precoce por ocasionar dificuldades na succao e pega, dor mamilar materna,
baixa transferéncia e oferta de leite materno e repercussdes negativas no ganho de peso
e crescimento do bebé>¢”

A anquiloglossia é caracterizada pela insercao atipica da mucosa que conecta a su-
perficie ventral da lingua ao assoalho bucal, que nao sofreu a apoptose esperada durante
o desenvolvimento embrionario®. Sua prevaléncia em recém-nascidos varia entre 4% a
1%, sendo mais frequente no sexo masculino®. Esta anomalia congénita pode estar asso-
ciada a limitacdes dos movimentos da lingua resultando na insuficiente extracao de leite
materno, podendo também causar fissuras e dor nos mamilos. Além dos problemas rela-
cionados a nutri¢cao, a longo prazo pode impactar negativamente na fonacao, respiracao,
oclusao dentaria e interacdes sociais®.

Dessa forma, dependendo da gravidade da anquiloglossia, dos sintomas apresenta-
dos e da interferéncia durante a amamentacao pode ser realizado o procedimento de
frenotomia lingual com o intuito de liberar a lingua para realizacao adequada das funcdes
orofaciais.® Em recém-nascidos e lactentes a frenotomia lingual € a técnica cirdrgica mais

indicada por ser menos invasiva. Ela consiste na incisao linear anteroposterior do freio lin-
2 Saude (Santa Maria). 2024, v. 50, n. 1: €73401



gual, sem remocao de tecido”". Contudo, a intervenc¢ao cirurgica ainda € controversa na
literatura, devido a falta de clareza sobre os resultados na amamentagao®'>®,

Diante disso, acredita-se ser importante identificar o que ha produzido na literatura
sobre a tematica. Assim, o objetivo deste estudo € investigar as repercussoes da frenoto-

mia lingual na amamentacao de bebés diagnosticados com anquiloglossia.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura construida através da se-
guinte pergunta de pesquisa: qual a repercussao da frenotomia lingual na amamentacao
de bebés diagnosticados com anquiloglossia?

A busca na literatura foi realizada nos meses de julho e agosto de 2022, na biblioteca
eletrénica Scientific Electronic Library Online (SciELO) e na Biblioteca Virtual em Saude
(BVS). Nesta ultima, foram selecionadas as bases de dados indexadas: Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-Americana e do Cari-
be em Ciéncias da Saude (LILACS). A escolha das bases de busca ocorreu pela sua ampla
utilizacao nas ciéncias da saude, e por serem fonte de referéncias com alta credibilidade
cientifica. Na estratégia de busca, realizada na BVS e SciELO, utilizou-se os descritores
selecionados: Ankyloglossia, Breast Feeding, Infant, Newborn e Infant em consulta ao
Descritores em Ciéncias da Saude/ Medical Subject Headings (DeCs/MeSH). Os descrito-
res selecionados foram associados entre si pelo operador booleano AND, mas no caso de
“Infant, Newborn” e “Infant” foi utilizado o operador booleano OR: (“Ankyloglossia”) AND
(“Breast Feeding”) AND (“Infant, Newborn”) OR (“Infant”).

Foram determinados como critérios de inclusao estudos completos disponiveis on-
line, publicados nos idiomas portugués, inglés e/ou espanhol, nos ultimos 10 anos (2012-
2022). Esse periodo foi selecionado, pois um aumento consideravel de publicacdes rela-
cionadas a anquiloglossia ocorreu a partir de 2012, demonstrando um interesse crescente
sobre este tema controverso™. Foram excluidos estudos nao originais, relatos de caso,
artigos que nao contemplassem a tematica de pesquisa e artigos que nao respondessem
a questao de pesquisa desta revisao integrativa.

O processo de busca e analise dos estudos foi conduzido por um unico pesquisador
e as publicacdes foram inseridas no software Mendeley para gerenciar as referéncias. Os

artigos indexados repetidamente nos bancos de dados foram considerados apenas uma
ISSN 2236-5834 3
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vez. Os titulos e resumos foram lidos por um revisor, os artigos cujos resumos indicavam
possibilidade de selecao ou que a leitura do resumo nao fosse suficiente para estabelecer
se o estudo deveria ser incluido, foram lidos na integra para determinar sua elegibilidade.
Apos a leitura completa dos artigos e aplicagao dos critérios de inclusao e exclusao ini-
ciou-se a coleta de dados dos artigos selecionados para revisao integrativa, sendo organi-

zados em forma de tabela para a apresentacao dos resultados e posterior discussao.

RESULTADOS

Ao dispor a estratégia de busca na SciELO foram obtidos 4 resultados, e na BVS 206
resultados, totalizando inicialmente 210 resultados. Nesta ultima, foram selecionadas as
bases de dados indexadas: MEDLINE e LILACS e foram obtidos 185 e 13 resultados, respec-
tivamente. Desta forma, considerando os resultados obtidos na SciELO e nas bases de da-
dos selecionadas na BVS, 202 estudos foram identificados. Ao filtrar pelo idioma (inglés,
portugués e/ou espanhol), permaneceram 196. Selecionando-se os artigos nos Ultimos 10
anos, a amostra diminuiu para 162. Destes, 134 apresentavam texto completo disponivel e
2 artigos foram excluidos por apresentarem duplicidade entre as bases. Apos a leitura de
132 titulos e resumos, foram selecionados 50 artigos para leitura na integra. Sendo assim,
apos aplicacao dos critérios de elegibilidade e analise final dos artigos, mantiveram-se 12
artigos para a revisao integrativa (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma da selecao dos estudos segundo as recomendacdes do Pre-
ferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses — PRISMA'®
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ApOs a selecao dos 12 artigos para esta revisao integrativa, foram coletadas informa-
¢des contendo: autor, ano e local do estudo, idioma, tipo de estudo, amostra, principais
resultados e principais conclusdes dos artigos. Em relagao a caracterizacdao dos estu-
dos, o0s anos de 2021, 2019 e 2013 tiveram 2 artigos publicados cada. Apenas 1 artigo foi
publicado em portugués e inglés, os 11 restantes apenas no idioma inglés. Considerando
o local de coleta de dados, 5 estudos estao concentrados no Reino Unido. Quanto ao tipo
de estudo, 33,33% foram definidos como pesquisa de coorte (Tabela ).

Tabela 1 - Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao integrativa

Autor, ano Local Idioma Tipo de Estudo Amostra
Lm(wza(;)g)tétra Brasil Portugués/inglés Intervencdo Longitudinal 50 recém-nascidos
Rasteniene et A A R
al. (2021)7 Lituania Inglés Coorte 50 bebés
Bundogji St al. EUA Inglés Coorte Prospectivo 314 bebés
(2020)
Schlatteretal. Alema- - : . . .
(2019)5 nha Inglés Observacional Prospectivo 30 recém-nascidos
Sr;?'é%ﬁg;}get Canada Inglés Longitudinal Prospectivo 30 recém-nascidos
Billington et Reino N : N
al. (2018)2° Unido Inglés Prospectivo 87 bebés
Muldoon et al. A Coorte Prospectivo Antes
(2017)7 Irlanda Inglés e Depois 89 mulheres
Wakhanrittee T A . 328 pares
et al (2016)2 Tailandia Inglés Transversal Prospectivo mae-bebé
Sharma et al. Reino A . ~
(2015) Unido Inglés Retrospectivo 42 maes
Emond et al. Reino N Ensaio Clinico -
(2014)% Unido Inglés Randomizado 107 bebes
Sethi et al. Reino - .
(2013)25 Unido Inglés Coorte 52 pacientes
Mettias et al. Reino - .
(2013)2 Unido Inglés Retrospectivo 63 lactentes

A frenotomia lingual realizada em bebés diagnosticados com anquiloglossia esteve
associada a resultados positivos na amamentacao em todos os estudos analisados >
8920212225242526 Jm estudo encontrou beneficio modesto® e outro nhao mostrou melhora
objetiva na amamentacao, mas foi associada a melhora da autoeficacia materna?. Obser-
vou-se como implicagdes dos estudos aumento dos escores gerais da escala LATCH>92122)

melhora da pega no seio materno?, prolongamento do tempo de alimentacgao ininterrup-
ISSN 2236-5834 5
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ta'”” reducao do trauma mamilar®, fissuras mamarias?® e dor mamilar materna>s!"19.20.21.22.24.26

Além disso, nao foram relatadas graves complica¢gdes durante ou apds o procedimento

em nenhum dos estudos (Tabela 2).

Tabela 2 - Sintese dos principais resultados e conclusdes dos estudos incluidos

(continua..))
Autor, ano Principais Resultados Principais Conclusoes
Lima; Dutra Apds a frenotomia, houve melhora da pega Os achados deste estudo
(2021)8 e consequente reducao do trauma e da dor demonstraram que a

mamilar, referidos pelas maes.

anquiloglossia no recém-nascido
influenciou negativamente em
varios sintomas e na coordenacgao
de succao, degluticao e respiracao
da amamentacao, e que, apds a
frenotomia esses relatos foram
estatisticamente reduzidos.

Rasteniene Um més apodés a frenotomia, houve DistUrbios graves na anatomia

et al. (2021)7 reducao significativa no impedimento e funcao da lingua foram as
da amamentacao em lactentes que ocorréncias mais comuns
apresentavam anquiloglossia grave associadas as dificuldades na
(p=0.001). A maioria das melhorias estava amamentacao. A frenotomia teve
relacionada a redugao da dor materna e um efeito positivo nos resultados
prolongamento do tempo de alimentacao da amamentacao.
ininterrupta.

Bundogjiet Apods 1 semana do procedimento o maior Este estudo demonstra que o

al. (2020)'® grupo de pacientes (35%) teve melhora procedimento de frenotomia,

leve nas habilidades de amamentacao.
Apds 3 meses, apenas 5,1% dos bebés ainda
apresentavam problemas de ganho de peso
e 20% das maes nao relataram melhora no
AM apods a frenotomia lingual. A taxa de
amamentacao exclusiva aos 3 meses foi de
apenas 20,3% para esta coorte. 92,3% das
maes relataram satisfacao com a decisao de
realizar a frenotomia.

como ¢€ realizado atualmente
em nossa pratica, oferece um
beneficio modesto na melhora da
amamentacao.

Schlatter et
al. (2019)°

Houve reducao significativa nos problemas
de amamentacao apds a frenotomia (p=
0,01). Apenas 3/23 participantes ainda
tiveram problemas na amamentacao
apds o procedimento. Apds a frenotomia,
observaram uma média maior de LATCH
e niveis de dor mais baixos em relacao a
primeira entrevista no hospital.

A anquiloglossia teve um impacto
significativo na amamentacao,
assim como o baixo peso ao nascer
e prematuridade. Os recém-
nascidos com anquiloglossia e
com problemas de amamentacao
se beneficiaram da frenotomia.

Srinivasan
et al. (2019)"

A melhora subjetiva na amamentacao foi
relatada por 90% das maes imediatamente
apos a frenotomia. A seguranca e a eficacia
da frenotomia na melhora do escore LATCH,
na amamentagao subjetiva € na diminuicao
da dor mamilar foram demonstradas. Nao
foram relatadas complicacdes.

A frenotomia para anquiloglossia
posterior mostrou-se um
procedimento seguro e eficaz,
que melhorou a amamentacao e
diminuiu a dor mamilar materna
em curto prazo.

Saude (Santa Maria). 2024, v. 50, n. 1: €73401



Tabela 2 - Sintese dos principais resultados e conclusdes dos estudos incluidos (continua..)

Autor, ano Principais Resultados Principais Conclusoes
Billington et Apds trés meses da intervencao, 80% das A frenotomia pode facilitar a
al. (2018)°  maes demonstraram resolugcao completa obtencao do aleitamento materno
dos sintomas (dor mamaria e sangramento/ a longo prazo, expondo bebés
dor nos mamilos e mamadas frequentes ou e maes a muitos dos beneficios
longas, dificuldade na pega rasa e agitacdo/ associados.
inquietacdao do bebé). 43 (49%) maes
estavam amamentando exclusivamente.
Nao houve casos de sangramento pds-
operatorio ou recorréncia nesta coorte.
Muldoon et 91% das maes relataram melhora geral na Este estudo corrobora a hipodtese
al. (2017)?  amamentacao apods a frenotomia. A dor de que a frenotomia tem
na amamentacao foi significativamente efeito positivo nas variaveis da
reduzida apods a frenotomia e os escores amamentagao em lactentes com
gerais da escala LATCH aumentaram anquiloglossia.
significativamente. As taxas de aleitamento
materno exclusivo permaneceram iguais
antes e apos a frenotomia (58%).
Wakhanri- A meédia da pontuacao LATCH aumentou A frenotomia pode reduzir
ttee et al. significativamente em 24 h e 1 semana significativamente a dor mamilar
(2016)%2 apos a frenotomia. A dor mamilar também e aumentar o escore LATCH em
mostrou melhora significativa entre pré lactentes com a anquiloglossia
e pos-procedimento na 1° semana de e dificuldade de amamentacao.
seguimento (P<0,001). Aos 3 meses, a Varios fatores estao positivamente
taxa de sucesso do aleitamento materno associados ao sucesso do
exclusivo foi de 66,67%. Nao foram relatadas aleitamento materno exclusivo.
complicagdes.
Sharmaet 8% das maes do grupo intervencao A frenotomia é um procedimento
al. (2015)%  (frenotomiaesuportedelactagao)relataram seguro, com baixa morbidade
melhora na amamentacao, em comparagao e quando realizada em idade
a 17% no grupo sem frenotomia (apenas precoce traz melhores resultados
suporte da amamentacao) (p = 0,0074). Para em termos de amamentacao.
bebés submetidos a frenotomia, houve uma
melhora relatada em 94% daqueles com
menos de 30 dias, contra 68% em bebés
com mais de 30 dias. (p =0,092). Nao foram
relatadas complicacdes.
Emond et Apds oito semanas de estudo, apenas 6 A frenotomia  precoce nao
al. (2014)>*  maes (12%) estavam amamentando sem resultou em melhora objetiva na
frenotomia e ndao houve diferenca entre amamentacao, mas foi associada a
0s grupos (intervengao e comparagao) melhora da autoeficacia e resultou
nas medidas de amamentacao ou no em menos maes mudando para
peso infantil. A maioria dos entrevistados a mamadeira antes de 5 dias. A
referiu uma melhora na alimentagao maioria no grupo de comparagao
imediatamente apds a frenotomia e nos (35) optou pela intervencao apods 5
dias seguintes. A frenotomia ndao melhorou dias.
os escores do LATCH. Nao foram observados
eventos adversos.
Sethietal. Todas as maes tiveram problemas de Este estudo apoia a visao de
(2013)% amamentacao antes da frenotomia. Apds, que a anquiloglossia € uma

40/52 (77%) das maes relataram uma
melhora na amamentacao dentro de 2
semanas apods o procedimento e 12/52 mées
relataram nenhuma melhora. Nao foram
relatadas complicagdes.

causa comum de dificuldades
na amamentacao. No entanto,
a falta de melhoria universal na
amamentacao apods frenotomia
sugere gque nao é a Unica causa
de problemas e apoia o clinico a
abordar estas situacdes de forma
holistica e explorar outras causas.

ISSN 2236-5834
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Tabela 2. Sintese dos principais resultados e conclusdes dos estudos incluidos (conclusao)

Autor, ano Principais Resultados Principais Conclusodes

Mettiaset Antes da frenotomia, 66,7% dos bebés A frenotomia € um procedimento

al. (2013)?¢  apresentavam dificuldade paraamamentar, simples com complicagcdes
27 7% das maes apresentaram rachaduras minimas. Pode ser realizada sob
e dor nos mamilos. Todos os problemas anestesia local nos primeiros
pré-operatorios foram resolvidos em 36 3 meses de vida em ambiente
participantes (98,4%). 77,1% dos comentarios ambulatorial. O diagndstico
dos pais, sobre a frenotomia, foram positivos. oportuno, o encaminhamento
Nao foram relatadas complicacdes graves, e o tratamento podem fazer a
apenas um caso de ulceracao e outro de diferenca na amamentacao e no
leve sangramento. ganho de peso.

LATCH - escore utilizado para avaliacao da amamentacao a partir da pega na mama, degluticao audivel,
tipo de mamilo, conforto (presenca de dor e /ou lesdo mamilar) e posicionamento do bebé.

DISCUSSAO

O leite materno é o alimento mais completo para o bebé e possui beneficios ampla-
mente descritos na literatura'. Contudo, a anquiloglossia tem sido apontada como um
dos fatores de risco para problemas na amamentacao>. Nesta revisao integrativa da li-
teratura, a frenotomia lingual esteve associada a resultados positivos na amamentacao
incluindo melhora da pega no seio materno® e autoeficacia materna, que corresponde a
autoavaliacao das maes na confianca na amamentacao?s, prolongamento do tempo de
alimentacao ininterrupta'” e aumento dos escores gerais da escala LATCH>'9:2122

Corroborando com os resultados encontrados, revisdes sistematicas recentes tam-
bém evidenciaram melhora da autoeficacia na amamentacao apods a frenotomia lin-
gual?”?® e nos escores LATCH apds o procedimento?®®. Contudo, esse mesmo estudo®®
Nnao reuniu evidéncias suficientemente robustas para determinar o efeito da frenotomia
na capacidade de alimentacao do lactente. Em revisao sistematica publicada em 2017
de pesquisas randomizadas, os pesquisadores nao encontraram um efeito positivo con-
sistente na amamentacao infantil. No entanto, essa revisao destaca deficiéncias meto-
dologicas na maioria das pesquisas, incluindo pequenos grupos de estudo, limitando a
certeza dessas descobertas®.

Os achados da presente revisao integrativa também confirmaram reducao do trau-
ma mamilarg, fissuras mamarias?® e principalmente da dor mamilar materna apos a fre-
notomia lingual>81719.202122.2426 o mesmo modo, revisdes sistematicas evidenciaram im-
plicacdes positivas para diminuicao da dor mamilar apds o procedimento cirdrgico®2”28,

Assim, considerando que a amamentacao dolorosa € um preditor significativo do des-

8 Saude (Santa Maria). 2024, v. 50, n. 1. 73401



mame precoce?, ressalta-se a importancia de que os profissionais de saude considerem
a anquiloglossia como diagndstico diferencial na presenca de sintomatologia materna.

Contudo, ainda nao existe um protocolo internacional padrao-ouro que nos permite
o diagndstico preciso e universal da anquiloglossia e sua repercussao na amamentagao®.
Desta forma, com o intuito de realizar o diagnostico precoce da interferéncia do freio
lingual na amamentacao, no Brasil, a Lei n° 13.002 de 20 de junho de 2014, estabelece a
avaliacao do freio lingual, por profissional da saude capacitado, na maternidade®. O Minis-
tério da Saude recomenda a utilizacao do Protocolo Bristol (Bristol Tongue Assessment
Tool), por ser um teste objetivo e de facil execucao®. Em estudo realizado por Kumar et
al. (2017)*°, 52,3% das criancas diagnosticadas com anquiloglossia nao apresentaram ne-
Nnhum problema na amamentacao. Logo, a tomada de decisao para frenotomia lingual na
infancia deve ser orientada quando as dificuldades na amamentacao forem atribuidas a
anquiloglossia®®', sendo a intervencao cirurgica, preferencialmente, realizada antes de um
més de vida do bebé para obtencao de melhores resultados?28,

A frenotomia lingual nao resultou em eventos adversos graves nos estudos incluidos
nessa revisao. Da mesma forma, revisdes sistematicas demonstraram que a frenotomia
lingual € um procedimento cirdrgico simples, sem grandes complicacdes relatadas®"?®
sendo pequenos sangramentos ou formacao de Ulceras as mais frequentes”?¢. No entan-
to, apesar de raro, casos de hemorragias graves apos procedimentos realizados por pro-
fissionais nao treinados, ja foram expostos na literatura®*. Portanto, para maior seguranca
do procedimento, é fundamental que este seja executado por profissional capacitado®2,

Apesar das controvérsias na literatura sobre o impacto clinico da frenotomia lingual
Nna amamentacao®®’® a partir desse estudo podemos identificar que parece existir uma
perspectiva de melhora na amamentacao apos o procedimento cirdrgico em bebés diag-
nosticados com anquiloglossia. Dessa forma, considerando as minimas complicacdes e
0s resultados obtidos, realizar a frenotomia lingual é mais benéfico do que nao intervir,
pelo risco de desmame precoce. Contudo, € fundamental fornecer aos responsaveis in-
formacdes acerca da auséncia de consenso sobre o tema, abordando expectavas realistas
com relacao aos efeitos esperados®®,

Essa revisao tem sua importancia justificada, pois identificou os estudos cientificos
produzidos e as lacunas existentes acerca das repercussdes da frenotomia lingual na

amamentacao de bebés diagnosticados com anquiloglossia, tema discutido mundial-
ISSN 2236-5834 9
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mente em fung¢ao dos beneficios do aleitamento materno a saude. No entanto, nao foi
utilizada nenhuma ferramenta para avaliacao metodoldgica dos estudos incluidos, con-
siderando essa uma limitacao desse estudo. Portanto, futuramente sugere-se a condu-
¢ao de novas pesquisas utilizando maior rigor metodoldgico para aprimorar a confiabi-

lidade dos resultados encontrados.

CONCLUSAO

Conclui-se a partir deste estudo que a frenotomia lingual € um procedimento se-
guro e esteve associado a resultados positivos na amamentacao de bebés diagnosti-
cados com anquiloglossia.

Ressalta-se a importancia do diagnodstico precoce da anquiloglossia em bebés com
dificuldades na amamentacao para que a intervencao cirdrgica possa ser executada, por
profissional capacitado, a fim de garantir os beneficios gerados a partir da amamentacao.

Sao necessarios mais estudos utilizando métodos quantitativos para avaliacao da
amamentacao, como quantidade de leite transferida, ganho de peso do lactente, capaci-
dade funcional e mobilidade da lingua apods frenotomia lingual para obtenc¢ao de resulta-

dos mais objetivos sobre as repercussdes do procedimento.
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