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RESUMO
INTRODUÇÃO: A frenectomia é um procedimento cirúrgico simples, indicado para remoção parcial ou total do frênulo lingual, labial ou mandibular, com o objetivo de promover maior mobilidade oral. Em lactentes prematuros, a presença de anquiloglossia pode acentuar as dificuldades já existentes na amamentação, devido à imaturidade neuromuscular, favorecendo o desmame precoce, traumas mamilares, dificuldades na pega e, em longo prazo, possíveis prejuízos no desenvolvimento da fala. RELATO DO CASO: Lactente do sexo masculino, com 3 meses de vida, nascido prematuro, foi levado à clínica de Odontopediatria do Serviço-Escola Integrado de Saúde Carolina de Freitas Lira com queixas maternas relacionadas à amamentação: engasgos frequentes, mamilos feridos e sensação de esvaziamento incompleto das mamas. A mãe relatou diagnóstico prévio de anquiloglossia ainda na maternidade. Ao exame clínico, observou-se frênulo lingual curto e espesso, com fixação na margem gengival e elevação mínima da língua ao choro, além de ponta lingual em formato de coração. Indicou-se frenectomia, realizada com tesoura reta e tentacânula, sob anestesia infiltrativa com lidocaína. A amamentação foi retomada imediatamente após o procedimento. Na consulta de retorno, uma semana depois, verificou-se cicatrização satisfatória, boa mobilidade lingual e melhora significativa na amamentação. Mãe e bebê foram encaminhados para suporte complementar com equipe de enfermagem obstétrica. CONSIDERAÇÕES FINAIS:  O caso evidenciou melhora na efetividade da amamentação após frenectomia lingual em lactente prematuro, reforçando a importância do diagnóstico precoce e da atuação multidisciplinar.
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