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RESUMO: Introdugdo: A anquiloglossia é uma condig¢io congénita caracterizada pela limitacdo da
mobilidade da lingua devido a alteracdes no frénulo lingual, podendo comprometer funcées orais como
sucgdo, degluti¢io e fala, especialmente na populagdo pedidtrica. O tratamento cirdrgico, por meio da
frenotomia ou frenectomia, é frequentemente indicado quando hé prejuizo funcional. Nos dltimos anos,
a laserterapia tem sido utilizada como uma alternativa as técnicas convencionais, apresentando
potenciais beneficios clinicos. Objetivo: Analisar, por meio da literatura cientifica, os beneficios da
frenotomia e frenectomia assistidas por laser em comparagio a técnica convencional. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada nas bases de dados LILACS, BBO,
MEDLINE/PubMed, Cochrane e SCOPUS, considerando publicagdes entre 2021 e 2026. Foram 1
incluidos estudos originais, disponiveis na integra, sem restricio de idioma, que comparassem———
diretamente o uso do laser com técnicas convencionais em pacientes pedidtricos. A avaliacdo da
qualidade metodolégica foi realizada com base na classificacio de niveis de evidéncia de Melnyk e
Fineout-Overholt (2011). Resultados: Foram incluidos quatro estudos, sendo trés ensaios clinicos
randomizados e um estudo retrospectivo comparativo, realizados predominantemente na Itdlia.
Observou-se que o laser de diodo foi o tipo mais utilizado. Os principais desfechos avaliados foram dor
pds-operatdria, sangramento intraoperatério, cicatrizagio, func¢io lingual e tempo cirdrgico. De modo
geral, o uso do laser esteve associado & reducdo da dor no periodo pds-operatério imediato, menor
sangramento intraoperatdrio e diminuic¢do do tempo cirdrgico. Em relacio a cicatrizaco e aos desfechos
funcionais, como amamentagio e mobilidade lingual, ndo foram observadas diferencas consistentes
entre o laser e as técnicas convencionais. Conclus@o: A frenotomia e a frenectomia assistidas por laser
constituem uma alternativa eficaz e segura as técnicas convencionais em pacientes pediatricos, com
beneficios mais evidentes no periodo pds-operatério imediato. No entanto, nio hi evidéncia consistente
de superioridade do laser em todos os desfechos avaliados, sendo a escolha da técnica dependente das
caracteristicas clinicas e dos parAmetros operatérios utilizados.
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ABSTRACT: Introduction: Ankyloglossia is a congenital condition characterized by limited tongue
mobility due to alterations in the lingual frenulum, which can compromise oral functions such as
sucking, swallowing, and speech, especially in the pediatric population. Surgical treatment, through
frenotomy or frenectomy, is frequently indicated when there is functional impairment. In recent years,
laser therapy has been used as an alternative to conventional techniques, presenting potential clinical
benefits. Objective: To analyze, through the scientific literature, the benefits of laser-assisted
frenotomy and frenectomy compared to the conventional technique. Methodology: This is an
integrative literature review, conducted in the LILACS, BBO, MEDLINE/PubMed, Cochrane, and
SCOPUS databases, considering publications between 2021 and 2026. Original studies, available in full
text, with no language restriction, that directly compared the use of laser with conventional techniques
in pediatric patients were included. The methodological quality assessment was performed based on
the classification of levels of evidence by Melnyk and Fineout-Overholt (2011). Results: Four studies
were included, consisting of three randomized clinical trials and one comparative retrospective study,
predominantly conducted in Italy. It was observed that the diode laser was the most frequently used
type. The main outcomes evaluated were postoperative pain, intraoperative bleeding, healing, lingual
function, and surgical time. Generally, the use of laser was associated with reduced pain in the
immediate postoperative period, less intraoperative bleeding, and a decrease in surgical time. Regarding
healing and functional outcomes, such as breastfeeding and lingual mobility, no consistent differences
were observed between the laser and conventional techniques. Conclusion: Laser-assisted frenotomy
and frenectomy constitute an effective and safe alternative to conventional techniques in pediatric
patients, with more evident benefits in the immediate postoperative period. However, there is no
consistent evidence of laser superiority across all evaluated outcomes, and the choice of technique
depends on the clinical characteristics and the operative parameters used.

Keywords: Ankyloglossia. Oral Frenectomy. Semiconductor Lasers. Laser Therapy.

RESUMEN: Introduccién: La anquiloglosia es una condicién congénita caracterizada por la limitacién
de la movilidad de la lengua debido a alteraciones en el frenillo lingual, pudiendo comprometer
funciones orales como la succién, la deglucién y el habla, especialmente en la poblacién pediatrica. E1
tratamiento quirdrgico, por medio de la frenotomia o frenectomia, se indica con frecuencia cuando
existe un compromiso funcional. En los dltimos afios, la laserterapia se ha utilizado como una
alternativa a las técnicas convencionales, presentando potenciales beneficios clinicos. Objetivo:
Analizar, por medio de la literatura cientifica, los beneficios de la frenotomia y frenectomia asistidas
por laser en comparacién con la técnica convencional. Metodologia: Se trata de una revisién integrativa
de la literatura, realizada en las bases de datos LILACS, BBO, MEDLINE/PubMed, Cochrane y
SCOPUS, considerando publicaciones entre 2021 y 2026. Se incluyeron estudios originales, disponibles
en texto completo, sin restriccién de idioma, que compararan directamente el uso del l4ser con técnicas
convencionales en pacientes peditricos. La evaluacién de la calidad metodolégica se realizé con base
en la clasificacién de niveles de evidencia de Melnyk y Fineout-Overholt (2011). Resultados: Se
incluyeron cuatro estudios, siendo tres ensayos clinicos aleatorizados y un estudio retrospectivo
comparativo, realizados predominantemente en Italia. Se observé que el ldser de diodo fue el tipo miés
utilizado. Los principales desenlaces evaluados fueron el dolor postoperatorio, el sangrado
intraoperatorio, la cicatrizacién, la funcién lingual y el tiempo quirtrgico. De manera general, el uso
del laser estuvo asociado con la reduccién del dolor en el periodo postoperatorio inmediato, menor
sangrado intraoperatorio y disminucién del tiempo quirtrgico. En relacién con la cicatrizacién y los
desenlaces funcionales, como la lactancia y la movilidad lingual, no se observaron diferencias
consistentes entre el ldser y las técnicas convencionales. Conclusién: La frenotomia y la frenectomia
asistidas por l4ser constituyen una alternativa eficaz y segura a las técnicas convencionales en pacientes
pediétricos, con beneficios mas evidentes en el periodo postoperatorio inmediato. Sin embargo, no
existe evidencia consistente de la superioridad del ldser en todos los desenlaces evaluados, por lo que la
eleccién de la técnica depende de las caracteristicas clinicas y de los pardmetros operativos utilizados.

Palabras clave: Anquiloglosia. Frenectomia Oral. Laseres de Semiconductores. Terapia por Laser.
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INTRODUCAO

A anquiloglossia é uma condi¢do congénita caracterizada por alteracdes no frénulo
lingual. Essas altera¢des podem limitar a mobilidade da lingua e comprometer fun¢des orais
importantes, como suc¢io, degluticio e fala. Essa condi¢do é especialmente relevante na
populacdo pedidtrica, sobretudo nos primeiros anos de vida, periodo critico para o
desenvolvimento do sistema estomatognitico. A limitacdo dos movimentos linguais pode
impactar diretamente a qualidade de vida da crianga, exigindo avaliagio clinica criteriosa e
abordagem terapéutica adequada (Becker; Brizuela; Mendez, 2026).

Entre as principais repercussdes clinicas da anquiloglossia, destacam-se as dificuldades
na amamentagio, frequentemente observadas em lactentes. A restri¢io da mobilidade da lingua
pode comprometer a pega adequada durante a succdo, resultando em dor materna, baixa
transferéncia de leite e desmame precoce. Além disso, tais dificuldades podem interferir no
ganho ponderal e no desenvolvimento nutricional da crianca, reforcando a importincia da
intervencdo precoce nesses casos (Delgadillo et al., 2025).

Com o avanco da idade, a anquiloglossia pode estar associada a alteracdes na fala,
mastigacio e degluticio, devido & limitacdo funcional da lingua. Essas altera¢cdes podem
interferir na articulacdo de fonemas e no padrio alimentar, além de repercutirem em aspectos
sociais e emocionais da crianca. Portanto, a anquiloglossia ndo deve ser analisada apenas sob a
perspectiva anatémica, mas também funcional (Caixeta et al., 2026).

O tratamento da anquiloglossia é predominantemente cirtrgico, sendo realizados
procedimentos como frenotomia e frenectomia, que visam liberar ou remover o frénulo lingual.
A escolha da técnica depende da idade do paciente, da severidade da alteragio e dos prejuizos
funcionais apresentados. Tradicionalmente, esses procedimentos sio realizados com
instrumentos convencionais, como bisturi ou tesoura cirdrgica, sendo considerados eficazes,
porém associados a sangramento, necessidade de sutura e desconforto pés-operatério (Van Der
Heijden et al., 2026).

Nos tltimos anos, a laserterapia tem sido introduzida como uma alternativa as técnicas
convencionais, principalmente na odontologia, devido as suas propriedades fisicas e biolégicas.
O uso do laser permite maior precisio no corte tecidual, além de promover hemostasia imediata
e reduzir a contaminacdo bacteriana. Essas caracteristicas tém favorecido sua aplicagio em
procedimentos cirirgicos minimamente invasivos, incluindo a frenotomia e a frenectomia

(Costa et al., 2020).
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Entre os principais beneficios clinicos atribuidos ao uso do laser, destacam-se a
reducio do sangramento intraoperatério, menor necessidade de sutura e melhor controle do
campo cirtrgico. Além disso, estudos tém demonstrado menor dor pés-operatéria e melhor
conforto para o paciente, aspectos especialmente relevantes na populagdo pedidtrica. Essas
vantagens podem contribuir para maior aceitagio do procedimento e melhor experiéncia clinica
(Solanke et al., 2025).

Outro aspecto importante refere-se ao processo de cicatrizagio, que tende a ser mais
favorivel nos procedimentos realizados com laser, devido ao menor trauma tecidual e 4 reducio
da resposta inflamatéria. Esse fator pode resultar em recuperagio mais rdpida e menor risco de
complicaces pds-operatdrias. Dessa forma, o uso do laser tem sido considerado uma
alternativa promissora na prética clinica (Costa et al., 2020).

Apesar dos beneficios descritos, a literatura ainda apresenta limitagdes importantes,
como a heterogeneidade metodoldgica entre os estudos e a auséncia de padronizagio nos
protocolos clinicos utilizados. Além disso, muitos estudos avaliam desfechos isolados, o que
dificulta uma anélise mais abrangente dos efeitos da técnica. Essas limita¢cGes comprometem a
comparagio entre os resultados e a aplicacdo dos achados na prética clinica (Delgadillo et al.,
2025).

Outro ponto critico refere-se a escassez de estudos comparativos que avaliem
diretamente a técnica assistida por laser em relagdo a técnica convencional. A auséncia dessas
comparagdes dificulta a avaliagdo da real superioridade ou equivaléncia entre as abordagens,
limitando a tomada de decisdo baseada em evidéncias cientificas consistentes. Essa lacuna
reforca a necessidade de sintese critica da literatura (Caixeta et al., 2026).

Além disso, a variabilidade da populagio estudada, especialmente em relagdo a faixa
etdria, contribui para a heterogeneidade dos resultados, uma vez que os desfechos clinicos
diferem entre lactentes e criancas maiores. A delimitacdo da populacdo pedidtrica torna-se,
portanto, essencial para garantir maior consisténcia na andilise dos dados e melhor
comparabilidade entre os estudos (Van Der Heijden et al., 2026).

Diante desse cendrio, observa-se a necessidade de reunir e analisar criticamente as
evidéncias cientificas recentes sobre o uso da laserterapia em frenotomia e frenectomia,
considerando seus beneficios clinicos e sua comparac¢do com a técnica convencional. A sintese
dessas informagdes pode contribuir para o aprimoramento da pratica clinica e para a tomada de

decisio baseada em evidéncias.
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1.1 Anquiloglossia: definigdo, classificagdo e implicagdes clinicas

A anquiloglossia é uma condi¢do congénita caracterizada por alteragdes estruturais no
frénulo lingual que resultam na limitacdo da mobilidade da lingua, podendo comprometer
diferentes funcGes orais ao longo do desenvolvimento. Essa alteracdo pode variar desde formas
leves, com impacto minimo, até casos mais severos, nos quais hd restricdo significativa dos
movimentos linguais. A condicio é frequentemente diagnosticada na infincia, embora em
alguns casos possa permanecer subdiagnosticada até fases posteriores da vida. A avaliagio
adequada requer nio apenas a observagio anatdmica, mas também a analise funcional da lingua,
considerando sua amplitude de movimento e sua relagio com as estruturas adjacentes (Becker;
Brizuela; Mendez, 2026).

A etiologia da anquiloglossia ainda nio estd completamente elucidada, embora fatores
genéticos e alteracdes no desenvolvimento embriondrio sejam frequentemente associados a sua
ocorréncia. Durante o desenvolvimento fetal, a lingua passa por um processo de liberacio
progressiva do assoalho bucal, e falhas nesse processo podem resultar na persisténcia de um
frénulo lingual mais curto ou espesso. Estudos sugerem uma possivel heranca familiar,
indicando um componente genético relevante. Além disso, a variabilidade na apresentacio
clinica pode estar relacionada a diferencas individuais na morfologia do frénulo e na insercio
lingual (Caixeta et al., 2026).

A classificagdo da anquiloglossia pode ser realizada com base em critérios anatdmicos e
funcionais, sendo fundamental para orientar a conduta clinica. Diversos sistemas de
classificagio foram propostos na literatura, incluindo aqueles que avaliam a insercdo do frénulo,
sua espessura e a extensio da mobilidade lingual. No entanto, ainda no h4 consenso sobre um
sistema tnico padronizado, o que contribui para a heterogeneidade na avaliacio e no
diagnéstico. Essa auséncia de padronizagio pode dificultar a comparagdo entre estudos e a
definigdo de critérios claros para intervengio (Van Der Heijden et al., 2026).

Do ponto de vista clinico, a anquiloglossia pode apresentar manifestacdes distintas de
acordo com a faixa etdria do paciente, sendo mais evidente em lactentes devido as dificuldades
na amamentacdo. A limita¢io da mobilidade da lingua pode comprometer a succio eficaz,
resultando em baixa transferéncia de leite e prejuizo no ganho de peso. Além disso, a condicdo
pode causar dor e fissuras mamilares, contribuindo para o desmame precoce. Esses fatores
evidenciam a importincia do diagnéstico precoce e da intervengio adequada, especialmente

nos primeiros meses de vida (Delgadillo et al., 2025).
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Em criancas maiores, os impactos da anquiloglossia tendem a se manifestar
principalmente na fala e na funco orofacial, podendo interferir na articulagdo de determinados
fonemas. A restri¢io dos movimentos linguais pode dificultar a producio de sons que exigem
maior elevagdo ou protrusio da lingua, como /r/, /1/ e /t/. Além disso, podem ocorrer
alteracdes na mastigagio e na degluticio, com possivel adaptagio de padrées compensatérios.
Essas alteracdes podem afetar a comunicagio e a interagio social da crianga, influenciando
aspectos psicossociais relevantes (Caixeta et al., 2026).

Outro aspecto importante refere-se ao impacto da anquiloglossia no desenvolvimento
do sistema estomatognitico como um todo, uma vez que a lingua desempenha papel
fundamental na organizacdo das fungdes orais. A limitagio de sua mobilidade pode influenciar
o posicionamento dentdrio, a respiracdo e a postura lingual, contribuindo para alteracdes
ortoddnticas e miofuncionais. Dessa forma, a condi¢io deve ser compreendida de forma
integrada, considerando suas repercussdes em diferentes sistemas. Essa abordagem amplia a
compreensio da anquiloglossia além de uma simples alteracdo anatémica (Becker; Brizuela;
Mendez, 2026).

A avaliacdo clinica da anquiloglossia deve incluir exame fisico detalhado, analise
funcional da lingua e, quando necessdrio, a utilizacdo de instrumentos padronizados. A
observacdo da mobilidade lingual, da elevacdo e da protrusio da lingua, bem como a avaliac¢do
da funcio durante a fala ou sucgdo, sdo aspectos essenciais. Além disso, a percepgio dos
responséiveis e do préprio paciente sobre os impactos funcionais deve ser considerada. Essa
avaliacdo abrangente contribui para uma deciso terapéutica mais precisa e individualizada
(Van Der Heijden et al., 2026).

Apesar dos avancos no conhecimento sobre a anquiloglossia, ainda existem
controvérsias quanto aos critérios diagndsticos e as indicacdes de tratamento, especialmente
em casos leves ou assintomaticos. A falta de consenso na literatura reflete a complexidade da
condi¢io e a necessidade de abordagens mais padronizadas. Além disso, a variabilidade dos
estudos disponiveis dificulta a consolidagio de diretrizes clinicas claras. Nesse contexto, torna-
se fundamental aprofundar o conhecimento sobre a condi¢io e suas implicagdes, a fim de

subsidiar a prética clinica baseada em evidéncias (Delgadillo et al., 2025).

1.2 Repercussdes clinicas da anquiloglossia na populagio pediitrica

A anquiloglossia apresenta repercussdes clinicas que variam conforme a faixa etéria,
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sendo mais evidentes nos primeiros anos de vida, periodo em que ocorre intenso
desenvolvimento das fungdes orais. Nos lactentes, a principal manifestacdo est4 relacionada as
dificuldades na amamentag¢io, uma vez que a mobilidade adequada da lingua é essencial para a
sucgio eficiente. A limitagdo dos movimentos linguais pode comprometer a formacio do vacuo
intraoral, reduzindo a eficicia da alimentagio. Esse comprometimento pode resultar em
prejuizos nutricionais e interferir no crescimento e desenvolvimento do bebé. Dessa forma, a
identificacdo precoce dessas alteragdes é fundamental para a adogio de medidas terapéuticas
adequadas (Delgadillo et al., 2025).

A dificuldade na amamentacdo decorrente da anquiloglossia também pode impactar
diretamente a satde materna, uma vez que a succ¢do inadequada pode causar dor, fissuras
mamilares e inflamac&es. Esses fatores contribuem para a interrupgdo precoce do aleitamento
materno, pratica reconhecida por seus beneficios imunoldgicos e nutricionais. Além disso, o
estresse gerado pelas dificuldades alimentares pode afetar o vinculo mie-bebé. Assim, a
anquiloglossia deve ser considerada nio apenas uma condi¢io anatémica isolada, mas um
problema com repercussées amplas no contexto materno-infantil (Delgadillo et al., 2025).

Com o crescimento da crianga, as repercussdes da anquiloglossia tornam-se mais
evidentes no desenvolvimento da fala, especialmente na articulacio de fonemas que exigem
maior mobilidade lingual. A limitacio da elevacdo e protrusio da lingua pode dificultar a
producdo de sons especificos, levando a distirbios articulatérios. Essas alteragdes podem
comprometer a inteligibilidade da fala e interferir no desempenho escolar e na interagio social.
Em alguns casos, a crianca desenvolve padrdes compensatérios, que podem mascarar
parcialmente o problema, dificultando o diagnéstico precoce (Caixeta et al., 2026).

Além da fala, a anquiloglossia pode interferir na mastigagio e na degluti¢do,
especialmente em criancas em fase de transi¢io alimentar. A mobilidade reduzida da lingua
pode dificultar a manipulagio adequada dos alimentos no interior da cavidade oral,
comprometendo o processo mastigatério. Isso pode levar a adaptagdes funcionais, como o uso
excessivo de outras estruturas orais, que nem sempre sdo eficientes. Essas altera¢cdes podem
influenciar negativamente o comportamento alimentar e o estado nutricional da crianca
(Becker; Brizuela; Mendez, 2026).

Outro aspecto relevante refere-se as alteragdes miofuncionais associadas a
anquiloglossia, uma vez que a lingua desempenha papel fundamental no equilibrio das

funcdes orais. A restricio de seus movimentos pode afetar o posicionamento lingual em
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repouso, influenciando padr&es respiratérios e de degluticio. Em alguns casos, pode ocorrer
respiragio oral associada, com possiveis repercussées no desenvolvimento craniofacial. Essas
alteracdes reforcam a importincia de uma abordagem interdisciplinar no manejo da condicio
(Caixeta et al., 2026).

Do ponto de vista odontoldgico, a anquiloglossia pode estar relacionada a altera¢ées no
posicionamento dentdrio e no desenvolvimento das arcadas. A postura inadequada da lingua
pode interferir na dinimica de crescimento dsseo e no equilibrio das forgas musculares
intraorais. Isso pode contribuir para a ocorréncia de méas oclusdes e outras altera¢des estruturais.
Dessa forma, a avaliacdo da anquiloglossia deve considerar também seus possiveis impactos
ortodénticos ao longo do desenvolvimento (Van Der Heijden et al., 2026).

As repercussdes psicossociais da anquiloglossia também merecem destaque,
especialmente em criancas em idade escolar, nas quais as dificuldades de fala podem gerar
constrangimento e baixa autoestima. A dificuldade de comunicacio pode impactar a
participacdo em atividades sociais e escolares, influenciando o desenvolvimento emocional.
Além disso, a percepgio negativa da prépria fala pode levar ao isolamento social. Esses aspectos
reforcam a importincia de uma abordagem integral da condi¢do (Becker; Brizuela; Mendez,
2026).

Apesar das diversas repercussdes clinicas descritas, a literatura ainda apresenta
variagdes quanto a intensidade e a frequéncia dessas manifestacdes, o que pode estar
relacionado 4 heterogeneidade dos critérios diagnésticos utilizados. Nem todos os individuos
com anquiloglossia apresentam sintomas significativos, o que levanta discussdes sobre a real
necessidade de intervencio em todos os casos. Essa variabilidade evidencia a importincia de
uma avaliagio individualizada, baseada nos impactos funcionais observados, e reforca a

necessidade de mais estudos que esclarecam essas relagdes (Delgadillo et al., 2025).

) . e s . .
1.3 Técnicas cirurgicas: frenotomla € frenectom1a

O tratamento cirargico da anquiloglossia tem como objetivo principal restabelecer a
mobilidade adequada da lingua, permitindo a recuperagio das fung¢des orais comprometidas.
Entre as principais abordagens utilizadas destacam-se a frenotomia e a frenectomia,
procedimentos que diferem quanto 4 extensio da intervengio e as indicagdes clinicas. A escolha
entre essas técnicas depende de fatores como idade do paciente, grau de restri¢do lingual e

impacto funcional observado. Dessa forma, a definicio da conduta deve ser
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individualizada, considerando as necessidades especificas de cada caso (Van Der Heijden et al.,
2026).

A frenotomia é um procedimento cirdrgico simples, que consiste na incisdo do frénulo
lingual com o objetivo de liberar parcialmente a lingua. Essa técnica é frequentemente indicada
em lactentes, especialmente nos casos em que hi comprometimento da amamentagio. Por ser
um procedimento menos invasivo, geralmente nio requer sutura e pode ser realizado com
anestesia tépica ou minima interven¢io anestésica. Além disso, apresenta baixo risco de
complicacdes e rdpida recuperacdo, sendo amplamente utilizada na pratica clinica pediatrica
(Delgadillo et al., 2025).

Por outro lado, a frenectomia consiste na remogdo mais extensa do frénulo lingual,
incluindo fibras musculares e tecido conjuntivo, sendo indicada em casos mais complexos ou
em pacientes mais velhos. Esse procedimento proporciona uma liberagio mais completa da
lingua, sendo frequentemente associado a necessidade de sutura e maior controle hemostético.
Embora mais invasiva, a frenectomia pode ser necessiria para garantir resultados funcionais
adequados em casos de restri¢io severa. Assim, sua indicacdo deve ser cuidadosamente avaliada
(Becker; Brizuela; Mendez, 2026).

As técnicas convencionais para realizagdo desses procedimentos utilizam instrumentos
como bisturi ou tesoura cirtrgica, sendo amplamente difundidas e consideradas eficazes. No
entanto, essas abordagens estio frequentemente associadas a sangramento intraoperatdrio,
necessidade de sutura e maior desconforto pds-operatério. Além disso, o controle do campo
cirtrgico pode ser dificultado pela presenca de sangramento, especialmente em pacientes
pediatricos. Esses fatores tém motivado a busca por alternativas menos invasivas (Costa et al.,
2020).

Outro aspecto relevante das técnicas convencionais refere-se 4 necessidade de maior
controle comportamental do paciente, especialmente em criangas. O tempo cirtrgico, o uso de
anestesia infiltrativa e o desconforto durante o procedimento podem dificultar a colaboragio
do paciente. Isso pode impactar a execugdo do procedimento e a experiéncia clinica como um
todo. Dessa forma, a escolha da técnica deve considerar também aspectos relacionados ao
manejo do paciente peditrico (Solanke et al., 2025).

No periodo pds-operatério, as técnicas convencionais podem apresentar maior
incidéncia de dor, edema e desconforto, o que pode interferir na alimentagio e nas atividades

didrias da crianga. Além disso, a presenca de suturas pode causar incémodo e dificultar a higiene
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local. Em alguns casos, pode haver risco de sangramento tardio ou infec¢do, embora essas
complicacSes sejam relativamente raras. Esses fatores reforcam a importincia de

considerar os desfechos pés-operatérios na escolha da técnica (Costa et al., 2020).

A literatura também destaca a importincia da reabilitacio funcional apés os
procedimentos cirurgicos, independentemente da técnica utilizada. Exercicios miofuncionais
podem ser indicados para estimular a mobilidade da lingua e evitar a formagio de aderéncias.
A auséncia de acompanhamento adequado pode comprometer os resultados do procedimento,
levando a recidiva parcial da restri¢cdo. Dessa forma, o tratamento da anquiloglossia deve ser
compreendido como um processo que vai além da intervencio cirtrgica (Caixeta et al., 2026).
Apesar da ampla utilizagio das técnicas convencionais, observa-se na literatura uma tendéncia
crescente de incorporacio de tecnologias como o laser nos procedimentos de frenotomiae
frenectomia. Essa mudanca estd relacionada & busca por métodos que oferecam melhores
resultados clinicos e maior conforto ao paciente. No entanto, ainda h4 necessidade de estudos
comparativos que avaliem de forma sistemitica as diferencas entre essas abordagens.
Essa lacuna reforca a importincia de anélises criticas que subsidiem a pratica clinica baseada

em evidéncias (Costa et al., 2020).

METODOS

Trata-se de uma revisio integrativa da literatura, método que permite a sintese
sistemética do conhecimento disponivel sobre determinado fenémeno. O rigor metodolégico
foi garantido pela adocdo das seis etapas preconizadas para este desenho: 1) identificagdo do
tema e questio de pesquisa; 2) estabelecimento de critérios de inclusio/exclusio; 3)
categorizagio dos estudos; 4) avaliagio dos estudos incluidos; 5) interpretacdo dos resultados e
6) sintese do conhecimento (Mendes; Silveira; Galvio, 2008).

Para a estruturacdo da pergunta de pesquisa, adotou-se a estratégia PICO, onde P é a
populacdo a ser estudada, I é o interesse da pesquisa, C é o comparador e O é o desfecho (Stern;

Jordan; Mcarthur, 2014):
P (Populagio): Pacientes pediatricos submetidos a frenotomia ou frenectomia;
I (Intervencdo): Procedimento assistido por laser;
C (Comparagio): Tecnica convencional;

O (Desfecho/Outcomes): Dor pés-operatéria, sangramento, cicatrizagio,
tempo cirdrgico.
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Assim, definiu-se a questio: “Quais sio os beneficios clinicos da frenotomia e
frenectomia assistidas por laser em comparacio a técnica convencional descritos na literatura
cientifica?".

E importante destacar que serio incluidos estudos com pacientes em faixa etaria
pedidtrica, considerando que as indicagdes e os desfechos clinicos da frenotomia e frenectomia
variam conforme a idade, especialmente em relacdo 4 amamentacio, fala e desenvolvimento
funcional oral. Essa delimitac¢do visa reduzir a heterogeneidade dos estudos e permitir melhor
comparabilidade dos resultados.

A coleta de dados foi conduzida, de forma sistematizada, no més de abril de 2026, nas
bases de dados literatura latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS),
Biblioteca Brasileira de Odontologia (BBO), National Library of Medicine (MEDLINE),
Cochrane e SCOPUS, via portal da Coordenagio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES). A estratégia de busca foi construida de forma a atender os requisitos de
cada base de dados, ou seja, os Descritores em Ciéncias da Satdde (DeCS) foram utilizados para

a base dados LILACS e BBO, os descritores Mesh para a busca na MEDLINE e Cochrane, para

a SCOPUS foram utilizados os descritores ndo controlados (Quadro 1).

Quadro 1 - Estratégia de busca utilizada nas bases de dados. Teresina-PI, 2026.

LILACS e BBO (Anquiloglossia OR Frenectomia Oral) AND (Lasers Semicondutores OR
Terapia a Laser)

MEDLINE/PubMed  |(("Ankyloglossia") OR ("Oral Frenectomy")) AND  ((("Lasers,
Semiconductor”) OR ("Diode Laser")) OR ("Laser Therapy™))

Cochrane "Ankyloglossia” OR "Oral Frenectomy" AND "Lasers, Semiconductor” OR
"Diode Laser” OR "Laser Therapy"
SCOPUS "Ankyloglossia” OR "Oral Frenectomy" AND "Lasers, Semiconductor” OR

"Diode Laser” OR "Laser Therapy"

Fonte: Elaborado pelos autores.

A sele¢io dos estudos foi guiada pelos critérios de inclusio e exclusido. Os critérios de
inclusdo selecionados foram: artigos originais de abordagem quantitativa (ensaios clinicos e
estudos observacionais), disponiveis na integra, sem filtro de idioma, que respondessem
diretamente 2 estratégia PICO e publicacdes disponiveis até abril de 2026. A justificativa para
a restricio temporal aos dltimos cinco anos é reunir evidéncias cientificas mais recentes e
atualizadas sobre o uso da laserterapia em frenotomia e frenectomia. Esse recorte temporal

permite considerar avangos tecnolégicos nos equipamentos de laser e protocolos clinicos
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contemporineos, garantindo que os resultados analisados reflitam as préticas atuais da
Odontologia baseada em evidéncias.

Foram excluidos artigos de revisio, revisdes sistemdticas, revisdes integrativas ou
revisdes de escopo; relatos de caso ou séries de casos; estudos experimentais realizados em
animais ou modelos laboratoriais; estudos que n3o abordem diretamente a frenotomia ou
frenectomia assistidas por laser; e estudos que ndo apresentem comparagio com técnica
convencional ou que n3o descrevam beneficios clinicos relacionados ao procedimento. Para a
apresentagio das etapas de selegio dos artigos utilizou-se o modelo PRISMA Group 2021 (Page
et al., 2021), apresentado na figura 1.

Os dados dos estudos selecionados foram extraidos por meio de um instrumento
elaborado pelas pesquisadoras, contendo as seguintes varidveis: autor, ano, pais, objetivo,
delineamento do estudo, amostra, faixa etéria, tipo de laser utilizado, técnica convencional
comparada, desfechos clinicos analisados e principais resultados. As informagdes extraidas
foram organizadas em quadro sindptico para possibilitar a comparacdo entre os estudos e a
sintese dos achados. A avalia¢io da qualidade metodolégica dos estudos incluidos seguiu os

critérios de classificagdo de niveis de evidéncia de Melnyk e Fineout-Overholt (2011).

Figura 1. Fluxograma da selecio dos estudos recuperados nas bases de dados, adaptado do Preferred Reporting
Items for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA). Teresina-PI, 2026.

LILACAS (n 14) Arquive removidos anfes  da
. BBO (n 13) triggrem:
MEDLIME (n = 28) "
g Cochrane (n 10} Duplicatas (n = 264)
SCOPUS (n= 36)
Avaliacio por pares do titule e Artigos excluidos
resumo (1= 75) (o= 42}
% Avaliagio por pares do texto na Artigos excluidos
integra (n = 33) (= 07}
!
Artigos elegiveis L | Artigos  excluidos: 22
— {n= 26} Relate de caso (n 157
i ) ‘l’ Séries de caso (n 3}
g Registro de ECR (n = 2)
Estudos incluidos em revisio Protocolo de ECR (n= 1)
(n= 4} Rewisdo (n= 1)

Fonte: (PAGE et al., 2021).
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RESULTADOS

Foram incluidos quatro estudos publicados entre 2021 e 2025, com predominincia de
pesquisas realizadas na Italia (75%; n=3) e no Brasil (2500; n=1). Quanto ao delineamento,
trés estudos corresponderam a ensaios clinicos randomizados (75%; nivel II) e um a estudo
retrospectivo comparativo (25%; nivel IV). As amostras variaram de 32 a 8o participantes,
incluindo lactentes e criancas em idade escolar (Quadro 2).

As intervengdes envolveram o uso do laser de diodo em procedimentos de frenotomia
ou frenectomia, comparado ao bisturi convencional, eletrocautério e terapia miofuncional.
Os desfechos avaliados incluiram dor pds-operatéria, sangramento intraoperatdrio,
cicatrizagdo, funcdo lingual e tempo cirtrgico. De modo geral, os estudos relataram eficicia
das técnicas analisadas, com registro de menor dor, reducdo do sangramento e menor tempo
cirdrgico nos procedimentos assistidos por laser, além de melhora da funcio lingual e da
amamenta¢io (Quadro 2).

Nos estudos incluidos, todos os procedimentos foram realizados com laser de diodo.
Em relacdo ao comprimento de onda, dois estudos informaram os valores utilizados, sendo
identificados lasers de 810 nm e 980 nm, enquanto os demais nio apresentaram essa
informacdo. Apenas um estudo descreveu os parimetros operatdrios, utilizando poténcia de
1,5 W em modo continuo, ao passo que nos outros estudos esses dados nio foram reportados
(Quadro 3).

Quanto aos procedimentos realizados, foram identificados dois estudos com
frenectomia lingual, um com frenectomia em técnica “V-shape” e um com frenotomia
lingual. As intervencGes com laser foram comparadas ao bisturi convencional, ao
eletrocautério e a terapia miofuncional (Quadro 3).

Em relacio s observacdes clinicas descritas nos estudos, foi relatada associacdo entre
maior energia do laser e escores de cicatrizacio em um estudo. Também foram registrados
menor sangramento e inflamacio, bem como maior taxa de recidiva na comparagio com
eletrocautério. Nos estudos comparados ao bisturi, foram descritos menor dor pés-operatéria
e menor tempo cirargico. No estudo que comparou o laser a terapia miofuncional, uma
melhora clinica foi observada em ambos os grupos (Quadro 3).

De forma geral, os estudos apresentaram varia¢do na descri¢io dos parimetros operatdrios

do laser, incluindo comprimento de onda, poténcia e modo de aplicagédo (Quadro 3).

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sao Paulo, v. 12, n. 6, jun. 2020.
ISSN: 2675-3375

13



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Gienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacaio — REASE

Quadro 2 - Caracterizagio dos estudos incluidos quanto aos aspectos metodoldgicos, clinicos e niveis de evidéncia. Teresina-PI, 2021 a 2026.

# Autor/Ano Pais Objetivo Delineamento | Amostra/ Intervencgio / Desfechos Principais Nivel
Faixa Comparagio Resultados (Melnyk)
etiria

I Carneiro et al., 2025 Brasil | Comparar laser vs | ECR duplo- n=8o Laser vs Dor, Ambos eficazes; II

bisturi em cego bisturi amamentagio, bisturi melhor em
anquiloglossia / lactentes cicatrizagdo D7; sem diferenca
global
2 Mazzoni et al., 2022 Italia Comparar  laser ECR cego n=s7 Laser vs | Sangramento, dor, | Laser: l II
vs eletrocautério eletrocautério c1catr.1z.agao, sangtamento R
/ lactentes recidiva . B
inflamagio; )
recidiva
3 Tancredi et al., 2022 Italia Comparar laser Retrospectivo n=61 Laser vs Dor, Laser: | dor, | v
vs bisturi comparativo bisturi cicatrizagio, tempo, melhor
/ criancgas tempo cirdrgico cicatrizagio
(812 inicial
anos)
4 Fioravanti et al., 2021 Italia Avaliar laser em ECR n=32 Laser vs | Funcdo lingual, |Melhora clinica 11
SAOS pediitrica terapia dor funcional; sem
/ criancgas miofuncional diferenga
14 significativa entre
grupos

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).
Legenda: ECR: Ensaio Clinico Randomizado.
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Quadro 3 - Caracterizagio dos tipos de laser e parimetros operatérios utilizados nos estudos incluidos. Teresina-
PI, 2021 a 2026.

Autor/Ano Tipode Comprimento de Parimetros Técnica ObservagBes
laser onda (quando associada clinicas
disponivel)
Carneiro et Laser de 980 nm L5 W Frenotomia Associagdo entre
al., 2025 diodo (continuo) maior energia e pior
cicatrizag¢do
em Dig
Mazzoni et Laser de Nio Alta poténcia Frenectomia Menor sangramento
al., 2022 diodo de especificado e inflamacdo; maior
alta recidiva
poténcia
Tancredi et Laser de 810 nm Nio Frenectomia Melhor
al., 2022 diodo especificado (V-shape) desempenho em
dor e tempo
cirdrgico
Fioravanti Laser de Nio Nio Frenectomia Aplicagio
et al., 2021 diodo especificado especificado lingual associada &
melhora funcional

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

DISCUSSAO

A presente revisio integrativa teve como objetivo analisar os beneficios clinicos da
frenotomia e frenectomia assistidas por laser em comparacio as técnicas cirtrgicas
convencionais em pacientes pedidtricos. Em linhas gerais, os estudos incluidos demonstraram
eficicia de ambas as técnicas, com vantagens clinicas associadas ao uso do laser em desfechos
especificos. Esses achados evidenciam a importincia de uma anélise comparativa dos resultados,
considerando as diferentes abordagens terapéuticas.

Para responder a pergunta de pesquisa, a discussdo foi estruturada em eixos teméticos
que contemplam os principais desfechos clinicos avaliados nos estudos: dor pés-operatéria,
sangramento intraoperatdrio, cicatrizagio tecidual, desfechos funcionais, tempo cirtrgico e
ocorréncia de complica¢Ges ou recidiva. Essa organizacio permite uma andlise sistematizada dos
beneficios do laser em comparacdo as técnicas convencionais, respeitando as caracteristicas

metodoldgicas dos estudos incluidos.
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Dor no pés-operatério

A dor pés-operatéria representa um dos principais desfechos clinicos na avaliagio de
procedimentos cirtrgicos em pacientes pedidtricos, especialmente por seu impacto direto no
conforto, na recuperacio e na adesio ao cuidado pds-operatério. Nos estudos incluidos, a técnica
assistida por laser, predominantemente com laser de diodo, foi frequentemente associada a
reducio da dor no periodo pds-operatério imediato, sugerindo vantagem clinica relevante
quando comparada ao bisturi convencional. Esse padrio pode ser explicado pelas propriedades
fototérmicas do laser, que promovem vaporizacio tecidual com menor dano mecinico e
coagulagio simultinea, reduzindo a liberagio de mediadores inflamatérios locais (Carneiro et
al., 2025; Tancredi et al., 2022).

Entretanto, a andlise detalhada dos resultados demonstra que essa vantagem ndo é
uniforme ao longo do tempo. Em ensaio clinico randomizado com lactentes, nio foram
observadas diferengas estatisticamente significativas entre laser de diodo (980 nm) e bisturi na
avaliacdo global da dor, apesar de variacdes discretas nos primeiros dias apés o procedimento
(Carneiro et al., 2025). Esse achado sugere que o beneficio do laser pode estar mais relacionado &
fase inflamatéria inicial, nio se mantendo necessariamente durante todo o processo de
recuperacao.

Por outro lado, em criangas submetidas a frenectomia, o uso do laser de diodo de 810 nm
foi associado a menor intensidade de dor no periodo pds-operatério imediato quando comparado
ao bisturi. Nesse contexto, fatores como a auséncia de suturas, a menor manipulacido tecidual e
a precisdo do corte podem contribuir para a redu¢io do desconforto, evidenciando que aspectos
técnicos do procedimento influenciam diretamente a experiéncia do paciente (Tancredi et al.,
2022).

A comparacdo com o eletrocautério acrescenta um elemento importante 4 interpretacdo
dos resultados. Nesse cenirio, nio foram observadas diferencas significativas na dor entre as
técnicas, indicando que o efeito analgésico do laser pode ndo ser exclusivo, mas sim
compartilhado com outras tecnologias que utilizam energia térmica para realizar o procedimento
(Mazzoni et al., 2022). Esse achado sugere que a reducio da dor pode estar mais relacionada ao
mecanismo de ac¢do térmico do que especificamente ao tipo de dispositivo utilizado.

Além disso, a variabilidade nos pardmetros operatérios do laser, como comprimento de

onda, poténcia e modo de aplicagio, pode influenciar diretamente os resultados relacionados a
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dor. A auséncia de padronizagdo desses pardmetros entre os estudos dificulta a comparagio direta
dos achados e limita a defini¢do de protocolos ideais para otimizacdo dos beneficios clinicos.
Nesse sentido, diferencas entre lasers de 810 nm e 980 nm, por exemplo, podem impactar a
profundidade de penetragio e a interacio com os tecidos, refletindo na resposta inflamatéria e
na percepgio dolorosa.

De forma geral, os achados indicam que o uso do laser esta associado 4 reducdo da dor
pds-operatdria, especialmente no periodo imediato, configurando-se como uma vantagem clinica
relevante em pacientes pedidtricos. No entanto, essa superioridade nio é consistente em todos
os contextos comparativos e parece depender de fatores como a técnica utilizada, os pardmetros
operatdrios e o momento da avaliacdo, evidenciando a necessidade de uma interpretagio critica

dos resultados disponiveis.

Sangramento intraoperatério

O controle do sangramento intraoperatdrio é um dos aspectos mais relevantes na praitica
cirtrgica pedidtrica, especialmente por sua influéncia direta na visibilidade do campo operatério,
na seguranca do procedimento e na necessidade de interven¢des adicionais. Nos estudos
incluidos, a utilizagio do laser de diodo demonstrou vantagem consistente em relagdo ao bisturi
convencional, apresentando menor sangramento durante a execu¢io da frenotomia e
frenectomia. Esse achado estd diretamente relacionado i capacidade do laser de promover
corte e coagulagio simultaneamente, resultando em selamento imediato dos vasos sanguineos
(Carneiro et al., 2025; Mazzoni et al., 2022).

Em comparacio ao bisturi, o menor sangramento observado com o uso do laser contribui
significativamente para a conduc¢io do procedimento, permitindo melhor visualizagdo das
estruturas anatdmicas e maior precisdo técnica. Esse aspecto é particularmente relevante em
pacientes pedidtricos, nos quais o tempo operatdrio e a cooperagdo sio fatores limitantes. Além
disso, a reducio do sangramento pode minimizar a necessidade de suturas e de manobras
adicionais para hemostasia, simplificando a execug¢do do procedimento (Carneiro et al., 2025).

A comparagio com o eletrocautério evidencia nuances importantes na interpretacio desse
desfecho. Embora o laser tenha demonstrado auséncia ou minima presenca de sangramento, o
eletrocautério também apresentou desempenho satisfatério nesse aspecto, uma vez que ambas as
técnicas compartilham mecanismos baseados em energia térmica. No entanto, o laser foi

associado a menor inflamacio local no pés-operatério imediato, sugerindo que, além da
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hemostasia, pode haver diferengas na resposta tecidual inicial entre as tecnologias (Mazzoni et
al., 2022).

Outro ponto relevante refere-se a influéncia dos parimetros operatérios do laser sobre o
controle do sangramento. Comprimentos de onda como 980 nm apresentam maior afinidade por
croméforos como a hemoglobina, favorecendo a coagulacdo vascular. No entanto, a auséncia de
padronizacio desses parimetros entre os estudos limita a compreensio mais precisa da relagdo
entre as caracteristicas fisicas do laser e os resultados clinicos observados, dificultando a
defini¢do de protocolos ideais (Carneiro et al., 2025; Mazzoni et al., 2022).

Além dos aspectos técnicos, o controle eficiente do sangramento pode impactar
indiretamente outros desfechos clinicos, como o tempo cirdrgico e o conforto do paciente. A
reducio do sangramento intraoperatério tende a tornar o procedimento mais ridpido e menos
invasivo, o que é particularmente desejivel em intervenc¢des realizadas em criancas. Dessa
forma, o beneficio hemostatico do laser nio deve ser analisado de forma isolada, mas sim como
parte de um conjunto de vantagens operatdrias.

Em resumo, os achados indicam que o laser apresenta desempenho superior no controle
do sangramento intraoperatério quando comparado ao bisturi convencional, configurando-se
como uma das principais vantagens dessa técnica. No entanto, quando comparado a outras
tecnologias baseadas em energia térmica, como o eletrocautério, essa superioridade pode ser

menos evidente, o que reforga a necessidade de interpretagio critica dos resultados disponiveis.

Cicatrizacgio tecidual

A cicatrizagio tecidual constitui um desfecho fundamental na avaliacio de
procedimentos cirdrgicos, especialmente em pacientes pediétricos, nos quais o processo de reparo
pode impactar diretamente a func¢do e a evolugio clinica. Nos estudos incluidos, os resultados
relacionados a cicatrizagdo apresentaram maior variabilidade quando comparados aos desfechos
de dor e sangramento, nio sendo possivel estabelecer uma superioridade consistente do laser em
relacdo is técnicas convencionais (Carneiro et al., 2025; Tancredi et al., 2022).

Em ensaio clinico randomizado com lactentes, nio foram observadas diferencas
significativas na cicatrizagio entre os grupos submetidos ao laser de diodo de 980 nm e ao bisturi
ao longo do seguimento. No entanto, foi identificada associa¢do entre niveis mais elevados de
energia do laser e piores escores de cicatrizagio em determinados momentos, sugerindo que o

excesso de energia pode causar maior dano térmico aos tecidos, interferindo negativamente no
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processo de reparo (Carneiro et al., 2025). Esse achado reforca a importincia do ajuste adequado
dos pardmetros operatérios.

Por outro lado, em criancas submetidas a frenectomia, o uso do laser de diodo de 810 nm
esteve associado a melhor cicatrizagio inicial quando comparado ao bisturi convencional. Esse
resultado pode ser explicado pela menor agressio mecinica e pela auséncia de suturas, que
reduzem a inflamacdo local e favorecem o processo de reparo tecidual nas fases iniciais da
cicatrizagio (Tancredi et al., 2022). No entanto, essa vantagem parece ser mais evidente no curto
prazo, nio necessariamente se mantendo ao longo do tempo.

Na comparagio entre laser e eletrocautério, ambos os métodos apresentaram respostas
cicatriciais semelhantes, sem diferencas relevantes entre os grupos. Considerando que ambas as
técnicas utilizam energia térmica, esse resultado sugere que o efeito sobre a cicatrizagdo pode
estar mais relacionado 4 forma de interacdo térmica com os tecidos do que ao tipo especifico de
tecnologia utilizada (Mazzoni et al., 2022).

A heterogeneidade dos parimetros operatérios do laser, incluindo comprimento de onda,
poténcia e modo de emissdo, representa um fator importante na interpretagio desses resultados.
Diferencas nesses parimetros podem influenciar diretamente a profundidade de penetragio e o
grau de dano térmico, impactando o processo de cicatrizagdo. A auséncia de padronizagio entre
os estudos limita comparagdes mais precisas e dificulta a defini¢do de recomendacées clinicas
baseadas em evidéncias.

Os achados indicam que o laser apresenta desempenho semelhante as técnicas
convencionais em relagdo A cicatrizago tecidual, com possiveis vantagens no periodo inicial em
alguns contextos. No entanto, esses beneficios parecem depender de fatores técnicos e
operatdrios, evidenciando que a escolha adequada dos pardmetros do laser é determinante para

otimizar os resultados clinicos.

Desfechos funcionais (amamentagio e fungio lingual)

Os desfechos funcionais, especialmente relacionados 4 amamentacdo e 4 mobilidade
lingual, representam um dos principais objetivos clinicos das intervencdes em pacientes
pedidtricos com anquiloglossia. Nos estudos incluidos, tanto a técnica assistida por laser quanto
as abordagens convencionais demonstraram melhora significativa desses parimetros, indicando
que a liberagio do freio lingual, independentemente da técnica, estd associada a ganhos

funcionais relevantes (Carneiro et al., 2025; Fioravanti et al., 2021).
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Em ensaio clinico randomizado com lactentes, foi observada melhora significativa na
amamentagio apds o procedimento, avaliada por instrumentos validados, sem diferencas
estatisticamente significativas entre os grupos submetidos ao laser de diodo de 980 nm e ao
bisturi. Esse resultado sugere que a principal contribuicdo para a melhora funcional estd
relacionada 4 resolugdo da restri¢do anatémica, mais do que ao tipo de técnica utilizada (Carneiro
et al., 2025).

De forma semelhante, em criangas submetidas a frenectomia, observou-se melhora da
funcio lingual apés o uso do laser, com impacto positivo em aspectos relacionados & mobilidade
e funcio oral. No entanto, quando comparado i terapia miofuncional, nio foram identificadas
diferencas significativas entre os grupos, indicando que diferentes abordagens terapéuticas
podem apresentar eficicia semelhante na melhora funcional (Fioravanti et al., 2021).

Esses achados sugerem que os desfechos funcionais estio fortemente relacionados a
adequada liberacdo do freio lingual e a reabilitacio funcional subsequente, independentemente
da técnica empregada. Nesse contexto, o papel do laser pode estar mais associado aos beneficios
operatdrios e ao conforto no pds-operatdrio imediato, do que & superioridade funcional a médio
e longo prazo.

Além disso, a avaliagio dos desfechos funcionais apresenta limitacées relacionadas a
variabilidade dos instrumentos utilizados e 4 subjetividade de algumas medidas, como a
qualidade da amamentacdo. Essa heterogeneidade dificulta a comparacio direta entre os
estudos e pode influenciar a interpretacdo dos resultados.

De forma geral, os estudos indicam que tanto o laser quanto as técnicas convencionais
sdo eficazes na melhora dos desfechos funcionais em pacientes pediitricos, nio sendo observada

superioridade consistente de uma técnica sobre a outra nesse aspecto.

Tempo cirdrgico e aspectos operatérios

O tempo cirtrgico constitui um desfecho relevante na avaliagio de procedimentos em
pacientes pediitricos, uma vez que intervencdes mais rdpidas tendem a reduzir o estresse do
paciente, facilitar a execucdo técnica e melhorar a adesdo ao tratamento. Nos estudos incluidos,
o uso do laser de diodo foi associado a redugio do tempo operatério quando comparado ao
bisturi convencional, configurando-se como uma vantagem prética da técnica (Tancredi et al.,
2022).

Em estudo comparativo com criangas submetidas 4 frenectomia, o laser de diodo de 810

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educac¢io. Sao Paulo, v. 12, n. 6, jun. 2020.
ISSN: 2675-3375

20



. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio — REASE

nm apresentou menor tempo cirirgico em relacdo ao bisturi, resultado atribuido a capacidade
do laser de realizar corte e coagulacdo simultaneamente. Essa caracteristica elimina etapas
adicionais do procedimento, como o controle ativo do sangramento e a realizacdo de suturas,
contribuindo para maior eficiéncia operatéria (Tancredi et al., 2022).

Além disso, o melhor controle do campo cirtirgico, decorrente da menor presenca de
sangramento, pode favorecer a precisio técnica e reduzir interrup¢des durante o procedimento.
Esse aspecto é particularmente relevante em pacientes pediatricos, nos quais a cooperagio é
limitada e a duracio da intervencio pode impactar diretamente o sucesso do tratamento
(Carneiro et al., 2025).

Na comparacio com outras técnicas baseadas em energia térmica, como o eletrocautério,
nio hé evidéncias suficientes para afirmar superioridade clara do laser em relagdo ao tempo
operatdrio, uma vez que ambas compartilham mecanismos semelhantes de a¢io. Ainda assim,
o laser mantém a vantagem de proporcionar melhor controle tecidual e menor sangramento, o
que pode influenciar indiretamente a duragdo do procedimento (Mazzoni et al., 2022).

Outro aspecto relevante refere-se a auséncia de padronizacio dos paridmetros
operatdrios do laser nos estudos incluidos, o que pode influenciar o tempo cirtirgico. Varidveis
como poténcia, modo de emissdo e experiéncia do operador podem impactar diretamente a
eficiéncia do procedimento, dificultando compara¢des mais precisas entre os estudos.

Em suma, os resultados desse tépico indicam que o laser pode contribuir para a redugio
do tempo cirtirgico, especialmente quando comparado ao bisturi convencional, configurando-
se como uma vantagem operatdria importante em procedimentos realizados em pacientes

peditricos.

Complicagdes e recidiva

A ocorréncia de complicagdes e recidiva constitui um aspecto essencial na avaliacio da
segurancga e da efetividade das técnicas cirtrgicas empregadas na frenotomia e frenectomia. Nos
estudos incluidos, o uso do laser de diodo apresentou, de modo geral, baixo indice de
complicacdes, com perfil de seguranca semelhante ao observado nas técnicas convencionais,
especialmente quando comparado ao bisturi (Carneiro et al., 2025; Tancredi et al., 2022).

Nos estudos que compararam diretamente o laser ao bisturi, nio foram identificadas
diferencas significativas na ocorréncia de complica¢des intra ou pds-operatdrias, indicando que

ambas as técnicas apresentam seguranca clinica comparével. Esses achados sugerem que o
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principal diferencial do laser nio estd necessariamente na redugio de eventos adversos, mas sim
nos beneficios observados em desfechos imediatos, como dor e sangramento (Carneiro et al.,
2025; Tancredi et al., 2022).

Entretanto, a andlise da recidiva revela resultados que merecem aten¢io. Em ensaio
clinico randomizado que comparou o laser ao eletrocautério, foi observada maior taxa de recidiva
no grupo tratado com laser. Esse resultado pode estar relacionado a profundidade da incisio ou
a extensio da liberagdo do freio, sugerindo que fatores técnicos desempenham papel importante
na efetividade do procedimento (Mazzoni et al., 2022).

Esse achado indica que, embora o laser apresente vantagens no pés-operatério imediato,
sua utilizacdo requer aten¢io quanto 3 execucdo técnica, especialmente no que se refere
adequada liberagio do tecido. A menor agressividade do corte pode, em alguns casos, resultar em
liberacdo incompleta, aumentando a probabilidade de recidiva.

Além disso, a variabilidade nos parimetros operatdrios do laser, aliada 4 auséncia de
padronizacio entre os estudos, pode influenciar os resultados relacionados a recidiva e as
complicaces. Diferencas na poténcia, no tempo de aplicagio e na experiéncia do operador podem

impactar diretamente a efetividade do procedimento.

Limita¢des do estudo

Apesar do rigor metodolégico adotado na condugdo desta revisio integrativa, algumas
limitacdes devem ser consideradas na interpretacio dos resultados. A principal refere-se ao
nimero reduzido de estudos incluidos, reflexo da escassez de pesquisas que realizam comparacio
direta entre a técnica assistida por laser e métodos cirtirgicos convencionais em populagio
pedidtrica. Esse achado, mais do que uma limitacdo isolada, evidencia uma lacuna na literatura
cientifica sobre o tema.

Outra limita¢do importante estd relacionada a heterogeneidade dos estudos incluidos,
especialmente quanto aos delineamentos, tamanhos amostrais e faixas etdrias avaliadas. Embora
todos os estudos sejam comparativos, as diferencas metodolégicas podem influenciar os
desfechos analisados, dificultando a comparagio direta entre os resultados e a consolidagdo de
evidéncias mais homogéneas.

Adicionalmente, observou-se variabilidade na descri¢io dos parimetros operatérios do
laser, incluindo comprimento de onda, poténcia e modo de aplicagdo. Em alguns estudos, essas

informacdes foram apresentadas de forma limitada, o que restringe a andlise mais detalhada da
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influéncia desses parimetros nos desfechos clinicos e dificulta a padronizacdo de protocolos
clinicos.

Outro aspecto relevante refere-se ao tempo de seguimento dos estudos,
predominantemente voltado para o periodo pés-operatério imediato. A auséncia de
acompanhamento prolongado limita a avalia¢io de desfechos tardios, como estabilidade dos
resultados e recidiva, restringindo a compreensio da efetividade a longo prazo das técnicas
avaliadas.

Além disso, a variabilidade nos instrumentos utilizados para avaliagdo dos desfechos
clinicos, especialmente dor e fung¢io, pode introduzir diferencas na mensuragio dos resultados
entre os estudos. Essa diversidade metodolégica deve ser considerada na interpretagio dos
achados, embora nio invalide a consisténcia geral das evidéncias observadas.

Por fim, a diversidade dos contextos clinicos, das caracteristicas das popula¢des avaliadas
e dos protocolos utilizados nos estudos pode limitar a generalizagio dos resultados. Dessa forma,
os achados desta revisio devem ser interpretados a luz dessas varidveis, considerando possiveis

diferencas na aplica¢do dos resultados em distintos cendrios clinicos.

CONCLUSAO

Os resultados desta revisdo indicam que o uso do laser representa uma alternativa eficaz
e segura as técnicas convencionais, especialmente no que se refere ao conforto pés-operatério e
a condugio do procedimento clinico. No entanto, a auséncia de superioridade consistente em
todos os desfechos reforca a necessidade de tomada de decisio clinica individualizada, baseada
nas caracteristicas do paciente e nos parimetros operatdrios.

Entre os principais beneficios observados, destacam-se a redu¢do da dor pés-operatéria, o
menor sangramento intraoperatério e a diminui¢io do tempo cirtirgico, configurando-se como
aspectos que favorecem o conforto do paciente e a conducio do procedimento clinico. Esses
achados atendem ao objetivo de descrever os principais desfechos clinicos associados ao uso do
laser, demonstrando sua aplicabilidade na préitica pediatrica.

Por outro lado, nio foram observadas evidéncias consistentes de superioridade do laser em
relacdo as técnicas convencionais quanto a cicatrizagio tecidual e aos desfechos funcionais, como
amamentagio e mobilidade lingual, os quais se mostraram semelhantes entre as abordagens.
Além disso, a ocorréncia de recidiva em um dos estudos indica que fatores técnicos e operatdrios

devem ser considerados na escolha da técnica.
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Dessa forma, conclui-se que a frenotomia e a frenectomia assistidas por laser constituem
uma alternativa eficaz e segura as técnicas convencionais, com beneficios mais evidentes no
periodo pés-operatério imediato. No entanto, a escolha da técnica deve considerar as
caracteristicas clinicas do paciente, os objetivos terapéuticos e os parimetros operatdrios
utilizados.

Por fim, destaca-se a necessidade de novos estudos com maior padronizagio
metodoldgica, descri¢io detalhada dos pardmetros do laser e acompanhamento em longo prazo,
a fim de fortalecer as evidéncias disponiveis e ampliar a aplicabilidade dos resultados na pritica

clinica.
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