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Frenectomia labial usando bisturi elétrico: relato de caso?
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RESUMO

A frenectomia labial é um procedimento cirurgico realizado para remover o freio labial, que
¢ uma dobra de tecido que conecta o labio a gengiva. Este procedimento, € realizado em
consultorio sob anestesia local. O uso do bisturi elétrico na frenectomia labial oferece
algumas vantagens em relacdo ao método tradicional com bisturi. Entre os beneficios estdo
um menor sangramento, pois o bisturi elétrico cauteriza os vasos sanguineos enquanto corta,
reduzindo a perda de sangue; menos dor, pois o calor do bisturi elétrico pode ajudar a
diminuir a dor p6s-operatoria e 0 tempo de recupera¢do, pois muitos pacientes experimentam
uma recuperacdo mais rapida, com menos inchaco. O presente estudo trata-se de um relato
de caso clinico, que busca relatar os beneficios do uso de bisturi elétrico em frenectomia
labial. Essa cirurgia € frequentemente realizada para tratar problemas como recidiva de
diastemas (espacgos entre os dentes). O bisturi elétrico utiliza corrente elétrica para cortar e
coagular os tecidos a0 mesmo tempo, 0 que pode resultar em menos sangramento e uma
recuperacdo mais rapida. A frenectomia labial com bisturi elétrico € um procedimento seguro
e eficaz, mas deve ser planejada com um profissional qualificado para avaliar a necessidade
e os riscos envolvidos. A cirurgia pode melhorar a funcdo oral e estética dental, contribuindo
para a autoestima do paciente.
Palavras-chave: Cirurgia oral. Frenectomia labial. Frénulo labial.
1. APRESENTACAO DO CENARIO

A frenectomia labial € um procedimento cirdrgico que visa a remogéo do freio labial,

uma dobra de tecido que conecta o labio a gengiva. Este tecido, quando excessivamente
curto ou espesso, pode causar uma série de problemas funcionais e estéticos. Entre as

complicacdes associadas a um freio labial restritivo estdo dificuldades na amamentagéo,
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problemas na articulacdo de palavras e a possibilidade de mé ocluséo dental (Pereira et al.,
2018; Carvalho et al., 2021). Esses problemas podem néo apenas impactar a saude bucal,
mas também afetar a autoestima e a qualidade de vida do paciente.

A frenectomia pode ser indicada em diferentes faixas etarias, desde recém-nascidos
que apresentam dificuldades para se alimentar até adultos que podem sofrer com problemas
relacionados a fala ou a oclusdo. O diagndstico precoce e a intervencdo adequada sdo
essenciais para evitar complicacdes a longo prazo, como desvio na posi¢do dos dentes e
dificuldades na fala. (Silva et al., 2019)

Tradicionalmente, a frenectomia labial é realizada com bisturi convencional, mas a
introducdo de técnicas mais modernas, como o uso do bisturi elétrico, tem revolucionado a
abordagem desse procedimento. O bisturi elétrico permite uma dissecacdo mais precisa,
cauterizando 0s vasos sanguineos durante o corte, 0 que resulta em menor sangramento e
reducdo do tempo de cirurgia (Santos et al., 2020). Além disso, a cauteriza¢do ajuda a
minimizar o desconforto pos-operatério, levando a uma recuperacdo mais rapida e eficiente
para os pacientes. (Oliveira et al., 2019)

2. OBJETIVOS
Objetivo Geral:

Este relato de caso tem como objetivo descrever a realizagdo da frenectomia
labial em paciente adulto utilizando bisturi elétrico, destacando os beneficios e as
consideracdes clinicas envolvidas no procedimento.

Objetivos Especificos:
- Descrever o caso clinico de um paciente submetido a frenectomia labial.

- Avaliar os resultados pds-operatérios em termos de dor, sangramento e
recuperacao.
- Comparar os resultados obtidos com a literatura existente sobre a técnica.

3. RELATO DO CASO CLINICO
Paciente 1.R.R.D, 22 anos, moradora do bairro Olho d’agua, procurou a clinica

odontolégica da UNDB em busca de uma avaliacdo odontoldgica. Ao ser questionada sobre
sua queixa principal, a paciente relatou que estava sentindo um desconforto estético pois
devido a extensdo do seu freio labial, o seu diastema estava cada vez mais evidente. No
exame clinico, observou-se que o paciente apresentava um freio com uma extensdo mais
longa que o normal. A paciente também relatou que tinha interesse em realizar a frenectomia

com o bisturi elétrico pois ouviu falar que a recuperacéo era bem melhor.
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O procedimento foi realizado, na clinica odontologica escola Prof. Luiz Pinho
Rodrigues da UNDB, sob anestesia local utilizando 2 tubetes anestésico de Mepivacaina 3%.
Foi utilizada a técnica anestésica do nervo alveolar anterior superior dos lados direito e
esquerdo, além de infiltrativas na regido do freio labial. Iniciou-se a cirurgia utilizando o
bisturi eletrénico modelo BP-100 Digital do fabricante Transmai®. Foi realizado uma
insercdo trapezoidal e em seguida a uma insercdo ao longo do eixo do freio removendo-o.
Em seguida foi utilizada uma pinca Kelly curva da marca Golgran® para fazer divulgdes do
tecido e por fim foram realizados 7 pontos simples com o fio de seda 3-0 (Procare®). Ao
final do procedimento a paciente ndo apresentava nenhum edema e apresentava um inchaco
minimo. Foi prescrito Dipirona 1g, 1 comprimido de 6 em 6, em caso de dor.

A paciente retornou 7 dias ap6s a cirurgia para remocao dos pontos e relatou que teve
um poés operatorio muito agradavel, ndo sentiu nenhum desconforto e por isso, acabou se
descuidando no pos operatorio. Ao fazer o exame clinico, observou-se que alguns pontos
foram perdidos antes do prazo ideal de 7 dias e a regido ainda se encontrava inflamada. Apés
a retirada dos pontos, optou-se por utilizar a terapia fotodindmica para melhorar o processo
inflamatorio e acelerar o processo de cicatrizagdo.

Foi utilizado o laser DUO da MMO®, fazendo a combinacéo do laser vermelho e
infravermelho para melhor reparacdo e analgesia do tecido. Aplicou-se pontos 8 pontos em
volta da lesdo com 3J e 4 pontos em cima da lesdo com 5J. Devido a inflamag&o do tecido,

optou-se por prolongar o uso de anti-inflamatdrio por mais 3 dias.

Figura 11: foto apds a retirada do Figura I11: foto do tecido sendo
freio divulsionado.

Figura V: foto ap6s a divulsdo

Figura 1V: foto do tecido suturado.
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. , . Figura VI‘II: apds remocao da sutura
Figura VI: foto pos op. de 7 dias g P ¢

Figura Vlll:aplicagéo de terapia fotodinamica

4. DISCUSSAO DO CASO CLINICO
A frenectomia labial € um procedimento cirargico que pode proporcionar melhorias

significativas na qualidade de vida de pacientes afetados por um freio labial restritivo. A
literatura aponta que a presenca de um freio labial curto pode levar a dificuldades na
amamentacao, problemas na articulacdo de palavras e até mesmo complica¢c6es ortodonticas
a longo prazo (Ferreira & Costa, 2020). Essas questfes ressaltam a importancia do
diagndstico precoce e da intervencdo cirtrgica adequada. (Silva et al., 2019)

O uso do bisturi elétrico na frenectomia labial oferece uma série de vantagens em
comparagdo com o bisturi convencional. Estudos demonstram que a cauterizacao realizada
pelo bisturi elétrico ndo s6 minimiza o sangramento durante o procedimento, mas também
ajuda a reduzir o edema pos-operatério, proporcionando um ambiente cirdrgico mais limpo
e seguro (Santos et al., 2020; Oliveira et al., 2019).

Em um estudo de comparacgdo entre as duas técnicas, foi observado que o grupo
submetido a frenectomia com bisturi elétrico apresentou menor tempo de cirurgia e uma
recuperagédo significativamente mais rapida, com menos relatos de dor e complicagdes
(Pereira et al., 2018).

Além disso, a dor po6s-operatoria € uma preocupacdo comum em procedimentos
cirargicos. A literatura indica que o uso do bisturi elétrico pode resultar em um controle mais

eficaz da dor, devido a sua capacidade de coagulacdo dos vasos sanguineos. Isso € crucial,
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especialmente em criancas e pacientes mais sensiveis, onde a experiéncia cirurgica pode
impactar a percepc¢éo do tratamento e a adesdo ao cuidado dental futuro. (Oliveira & Santos,
2019)

Outro ponto relevante é a cicatrizagdo. Estudos indicam que a cicatrizacdo em
procedimentos realizados com bisturi elétrico tende a ser mais rapida e eficaz. Carvalho et
al. (2021) observaram que, em uma amostra de pacientes, aqueles submetidos a frenectomia
com bisturi elétrico apresentaram menor tempo de cicatrizacdo e menos complicacfes pos-
operatdrias em comparagdo aos tratados com bisturi convencional. 1sso sugere que a técnica
pode ndo s6 melhorar a experiéncia imediata do paciente, mas também ter um impacto
positivo em sua saude bucal a longo prazo.

Entretanto, é importante considerar que a técnica do bisturi elétrico, embora
altamente eficaz, exige habilidade e conhecimento especificos por parte do cirurgido. A
escolha do método deve ser individualizada, considerando as particularidades de cada
paciente e a experiéncia do profissional. A formacao continua e a pratica sdo essenciais para
garantir que os beneficios do bisturi elétrico sejam totalmente realizados, minimizando
riscos e complicagdes. (Silva et al., 2019).

5. CONCLUSAO
A frenectomia labial com bisturi elétrico ndo apenas melhora a funcionalidade

labial, mas também apresenta vantagens significativas em termos de seguranca e conforto
para o paciente. Porém novos estudos sdo necessarios para ampliar o entendimento sobre

as melhores praticas e resultados a longo prazo dessa técnica.
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