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A comunicagao € um dos aspectos mais importantes na vida. Alteragdes da voz, da
audicdo, da linguagem e da fala podem comprometer, em graus variados, a qualidade da
comunicacdo. Pessoas com alteragdes de fala apresentam maior dificuldade para se
comunicar e serem compreendidas. Quase sempre a autoestima e a autoimagem ficam
afetadas. Individuos que nao falam bem, sdo motivo de chacota constantemente, ficando
mais inibidos e retraidos.

A literatura refere que, tanto as estruturas anatémicas, quanto as proprias funcdes
orofaciais podem interferir na correta produgcédo dos sons da fala. Refere ainda que, nas
alteracdes articulatorias, o uso de adaptacdes e/ou compensacdes podem permitir que a fala
aconteca. Diminuir a abertura de boca, mover a mandibula para uma das laterais ou para
frente; fazer movimentos de lingua ndo usuais durante a producao do fone alterado; utilizar
movimentos de labios atipicos e, em alguns casos, movimentar a cabeca, sdo alguns
exemplos de adaptacdes e/ou compensacdes encontradas.

Estudos realizados por meio de ultrassom, imagens dindmicas da articulagédo, analise
de filmes quadro a quadro, espectrografia do som, bem como da eletropalatografia, uma
técnica que permite registrar em tempo real os contatos feitos entre a lingua e o palato
durante a fala continua, permitiram um grande avan¢co na compreensao da producédo dos
sons da fala. A partir desses estudos, alguns autores descrevem que a lingua apresenta 16
zonas funcionais que se movimentam independentemente (Figura 1). Isso explica a
infinidade de movimentos de lingua ndo usuais encontrados na fala alterada e nos
movimentos isolados (Figura 2).

Fig 1. Zonas funcionais da lingua
(esquema adaptado de Pamela Marshalla)



Fig 2. Movimentos nao usuais de lingua

Portanto, quando nos deparamos com alguma alteracao de fala, todos os fatores
considerados interferentes devem ser avaliados, dentre eles, o frénulo lingual, pequena
prega de membrana mucosa que conecta a lingua ao assoalho da boca. Avaliar o ponto de
fixagcado do frénulo na lingua (Figura 3) e no assoalho da boca (Figura 4), a forma da ponta
da lingua quando elevada (Figura 5), bem como os movimentos de elevagao (Figura 6),
protrusao (Figura 7) e lateralizagao (Figura 8), e a produgao da fala, levara ao diagnéstico
correto, indicando condutas terapéuticas mais assertivas.



Fig 3. Fixagao do frénulo na lingua. Em A, fixacao no terco
médio; em B, fixacao abaixo do terco médio; em C, fixacao
entre o terco médio e o apice; em D, fixacao no apice da
lingua.



Fig 4. Fixacdo do frénulo no assoalho da boca. Em A, fixacao visivel a partir das carunculas
sublinguais; em B, fixacao visivel a partir da crista alveolar inferior.



Fig 5. Forma da ponta da lingua quando elevada.
Em A, arredondada; em B, formato retangular ou
quadrado; em C, ligeira fenda no apice; em D,
formato de coragao; em E, nao realiza a elevagao
da lingua.

Fig 6. Movimento de elevagao
da lingua. Em A, movimento
correto; em B, tendéncia a
fechar a boca na tentativa de
tocar o labio superior com a
ponta da lingua; em C,
tendéncia a abaixar o labio
superior para que a ponta da
lingua consiga toca-lo.




Fig 7. Movimento de
protrusao da lingua. Em A,
movimento correto; em B,
lingua tende a desviar para
um lado; em C, ponta da
lingua tende a virar para
baixo.




Fig 8. Movimento de
lateralizacdo da lingua. Em
A, movimento correto; em B,
observar assimetria do
movimento; em C, tendéncia
a virar a ponta da lingua para
baixo; em D, nao executa o
movimento.

Atualmente, a alteracdo do frénulo lingual é definida como uma anomalia oral
congénita que ocorre quando tecidos remanescentes do periodo embrionario, que nao
sofreram apoptose, permanecem na face inferior da lingua, restringindo seus movimentos.
Sendo assim, o diagndstico dessa alteragdo deve considerar um conjunto de sinais, como
os descritos acima, evidenciando a importancia da aplicagédo de protocolos de avaliagao
especificos.

Quando existe restricdo dos movimentos da lingua, ocasionados por uma alteracao
do frénulo lingual, podemos encontrar impreciséo articulatéria; velocidade aumentada de
fala; producédo distorcida dos fones flape alveolar [r], aproximante lateral alveolar [I] e
fricativos alveolares [s] e [z]; bem como, abertura de boca reduzida, desvios de labios e de
mandibula (Figura 9), posicao de lingua baixa na cavidade oral, com participagao atipica de
suas margens laterais durante a fala, sendo que um lado da lingua podera participar mais
do que o outro (Figura 10).



Fig 9. Desvios de labios e mandibula
durante a producao de fala

Fig 10. Produgio da fala. E possivel
observar a posi¢ao de lingua baixa na
cavidade oral, com participacdo atipica de
suas margens laterais durante a fala, sendo
que um lado da lingua podera participar
mais do que o outro

A literatura é consensual ao afirmar que o frénulo lingual, quando alterado, restringe
0s movimentos da lingua. Apesar de parecer 6bvio que se o frénulo restringe os movimentos
da lingua, as fun¢bes de succao, degluticdo, mastigacao e fala podem estar alteradas, ainda
existem diferentes opinides quanto as implicacdes das alteracées do frénulo na vida do
individuo. Na pratica clinica é observado que as alteracdes do frénulo lingual ndo sdo
diagnosticadas no exame fisico inicial do recém-nascido na grande maioria das vezes; ndo
h& uma padronizacéo para sua avaliacdo; quando a alteracéo do frénulo ndo é detectada na
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maternidade, raramente é detectada no primeiro ano de vida; quando nédo é detectada, pode
trazer prejuizos futuros; e finalmente, quando ocorrem alteracdes nas funcdes orofaciais
raramente elas sao atribuidas ao frénulo lingual.

Um estudo realizado com 239 criancas com idade entre 6 e 10 anos, encontrou 37,2%
delas com fala alterada. Das criangas que apresentaram alteracao de fala, 77,5% também
apresentaram alteragdo do frénulo lingual (Grafico 1). Esse estudo concluiu que, na
presencga de alteracdo de fala, principalmente nos casos que apresentam distorcbes dos
sons, € importante avaliar o frénulo da lingua. Outro estudo realizado com 487 sujeitos acima
de 6 anos, diagnosticados com alteragao do frénulo lingual, evidenciou que em 70,8% dos
pacientes, a queixa principal foi de fala e em 29,2% foi de respiragao oral, mastigacao e
degluticdo (Grafico 2), concluindo que as alteragdes do frénulo lingual ndo sao
diagnosticadas precocemente.

239 criancas

com alteracao do frénulo
= sem alteracao do frénulo
m com alteracao de fala
m sem alteragao de fala

Grafico 1. Ocorréncia de alteragbes de fala em individuos com alteragdo do
frénulo lingual



W fala

B respiracao oral,
mastigacao e
degluticao

Grafico 2. Queixa principal dos 487 sujeitos com alteracdo do frénulo lingual

A correcao de qualquer alteragdo, seja ela do frénulo lingual ou da fala, deve ser
realizada o mais cedo possivel, evitando que padrdes inadequados de fala sejam fixados, o
que dificultaria ndo so6 a corregdo, como também, a instalagdo e automatizagao de um novo
padrao.

A aprovacgao da lei n° 13.002 de 20 de Junho de 2014, que obriga a aplicagdo do
Protocolo de Avaliagdo do Frénulo Lingual nos recém-nascidos de todos os hospitais e
maternidade do Brasil, permitira o diagndstico precoce das alteragdes do frénulo lingual,
prevenindo, inicialmente, o desmame precoce e posteriormente, futuras alteracées na fala.

Entender a especificidade das alteragdes de fala, bem como os fatores que interferem
na sua produgdo amplia o campo de atendimento do fonoaudiélogo e melhora a qualidade
de vida dos pacientes.
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