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1. OBJETIVO 

   

Padronizar o procedimento frenectomia lingual em bebês diagnosticados com 
condição compatível com anquiloglossia através do Teste da Linguinha, conforme orienta a NOTA 
TÉCNICA CONJUNTA Nº 52/2023, elaborada pelo Ministério da Saúde, Secretaria de Atenção 
Primária à Saúde, Departamento de Gestão do Cuidado Integral, Coordenação-Geral de Articulação 
do Cuidado Integral, Coordenação de Atenção à Saúde da Criança e do Adolescente, Departamento 
de Saúde da Família e Comunidade e Coordenação-Geral de Saúde Bucal. 

 

2. MATERIAL 

 

• Luvas estéreis e de procedimento; 

• Gazes; 

• Tesoura íris ponta reta ou curva; 

• Tentacânula; 

• Resultado do teste da linguinha institucional. 

 

3. DESCRIÇÃO DOS PROCEDIMENTOS 

 

1. Sob confirmação de que há interferência negativa do frênulo lingual para a cinética 
de sucção do leite materno em seio. A mãe e acompanhante devem ser orientados 
sobre os riscos e resultados pós-operatórios esperados. 

2. Coletar assinatura de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido do responsável. 

3. Higienizar as mãos PRT.CCIRAS.001 e paramentar-se caso o neonato encontre-se em 
precaução. 

4. Realizar contenção do recém-nascido (RN), por exemplo: através de enrolamento 
com cueiro em posição fisiológica/organizada. 

5. Realizar o procedimento preferencialmente em dupla. O auxiliar deve se manter em 
posição de 12 horas e operador em posição de 6 horas; o auxiliar deve segurar a 
cabeça do RN e posicionar os dedos indicadores sob a língua e sobre o rebordo, 
promovendo uma distensão leve do frênulo lingual; 

6. Utilizar a gaze para enxugar ligeiramente o biofilme de saliva sob a mucosa sublingual 
e frênulo lingual; 
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7. O operador pode utilizar a tentacânula para promover um afastamento e 
posicionamento seguro do frênulo lingual; 

8. Com uma tesoura íris, proceder corte em sentido ântero-posterior na bissetriz 
imaginária entre a carúncula sublingual e o ventre de língua o suficiente para remover 
a limitação do plano mucoso-fascial de orientação vertical, atentar para a preservação 
de estruturas nobres como carúncula sublingual, ductos salivares, vênulas e 
arteríolas. O adequado afastamento lingual pode promover isquemia tecidual 
suficiente para promover analgesia e evitar sangramento no pós-operatório imediato; 

 

Figura 1 - Aspectos Clínicos do Frênulo Lingual: Antes e Depois da Liberação (Tongue Tie). 

 

Fonte: https://airwayandfacialdevelopment.com/infant-tongue-lip-ties/ 

 

9. Em casos de sangramento, comprimir a região sublingual com uma gaze até controle 
hemorrágico; 

10. Importante e desejável que seja ofertado seio no pós-operatório imediato para 
observar melhor resposta de amamentação em relação às queixas que motivaram a 
suspeita para anquiloglossia; 

11. Desprezar gaze utilizadas no lixo contaminado. 

12. Acondicionar os instrumentais (tentacânula e tesoura íris) utilizados segundo rotina 
do serviço na unidade; Exemplo a seguir. 

13. Retirar as luvas; 

14. Higienizar as mãos; 

15. Registrar descrição do procedimento no prontuário do paciente; 
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16. Preencher RGO com o código para FRENECTOMIA 04.01.01.008-2; código necessita 
CID, no caso Q38.1 Anquiloglossia. 

 

Figura 2 - Armazenamento dos kits de material para frenectomia lingual. 

 

Fonte: Autoria própria. 

 

 

Material Contaminado 

Material Limpo 
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Figura 3 - Modelo de RGO a ser preenchido. 

 

Fonte: HU-UFGD. 
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3.1 Observações 

O POP de Avaliação do Frênulo Lingual (POP.UMULTI.001.) é garantido ao RN pela Lei 
13.002, de 2014, a fim de detectar possíveis alterações de língua que dificultem o adequado 
transcorrer da amamentação.  

A demanda para cirurgia de frenectomia lingual pode acontecer prévia a avaliação 
supracitada, cabe ao operador (médico ou cirurgião-dentista) a condução do caso. Para internações 
em Alojamento Conjunto ou Unidade de Cuidados Intermediários preferencialmente deve ser 
discutida multiprofissionalmente e levar em consideração organização da rede de atenção primária 
à saúde do paciente e suas condições sociais e econômicas.  

Nota: Frênulo lingual, tecido mucoso bucal situado na linha média, que conecta o 
ventre de língua ao soalho bucal. Tem a função de tracionar a carúncula sublingual e seus tecidos 
próximos, drenando os ductos salivares de Wharton que conectam as glândulas sublinguais e 
submandibulares à cavidade bucal. Em casos de anquiloglossia, pode interferir na amplitude de 
movimentação para extrusão de ápice de língua, e de elevação, fazendo com que observemos o não 
posicionamento adequado da língua. Em condições mais favoráveis, a língua deve tocar e ocluir a 
via aérea bucal tocando o palato e rebordo gengival alveolar. Em casos de anquiloglossia total, 
observamos o tracionamento da linha média da língua pelo frênulo (espesso ou inserido em 
ventralmente em ápice de língua) causando a observação anatômica de língua em formato de 
coração. 

A técnica operatória e uso de drogas anestésicas é facultada ao operador. 
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