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Introdução: O teste da linguinha foi implantado como lei, o mesmo é efetivado através da 
aplicação do protocolo de avaliação do frênulo lingual com escores para bebês, produzido 
pela Fonoaudióloga Roberta Martinelli em 2012. Para aplicação do protocolo é necessário 
que os profissionais estejam habilitados, levando em consideração esta afirmativa a 
equipe deve receber treinamento técnico adequado para que seja garantida a integração 
de todas as etapas da execução do exame. Aplicando o protocolo é possível identificar se 
o frênulo lingual limita os movimentos da língua, que são importantes para a 
amamentação e funções como: sucção, mastigação, deglutição e fala. Uma equipe 
interdisciplinar na confirmação do diagnóstico se faz importante, assim como nos casos 
de intervenção e acompanhamento dos pacientes. Métodos: Realizou-se uma 
capacitação de aplicação do protocolo de avaliação do frênulo lingual com escores para 
bebês, na clínica escola de fonoaudiologia da Universidade Federal da Paraíba (UFPB), 
contando com a participação interdisciplinar de alunos de odontologia e fonoaudiologia e 
a supervisão de professores dos mesmos cursos que hoje estão inseridos na extensão de 
Implantação do Teste da Linguinha no estado da Paraíba. Após realização da capacitação 
abriu-se espaço para discussão dos principais artigos encontrados na Biblioteca Virtual 
em Saúde, relacionados com o tema em questão. Resultados e Discussão: Com base nos 
principais resultados discutidos dos artigos e na experiência vivida na capacitação, 
destaca-se que a incidência da anquiloglossia apresenta variação acentuada, 
dependendo do estudo, da definição e da população examinada, esta variação se deu 
devido à falta de padronização do exame. Agora que temos em mãos um protocolo que 
aparece com o objetivo de unificação do teste, ressalta-se o quanto é essencial à 
habilidade profissional na realização do exame para que assim obtenham-se resultados 
fidedignos.  Pesquisas em todo o mundo tem mostrado que o diagnóstico precoce se faz 
formidável para que sejam eliminados os primeiros sintomas da anquiloglossia: 
diminuição do selamento na amamentação, pega ineficaz da mama, ferimentos nos 
mamilos que geralmente provocam suspensão precoce da amamentação e deglutição de 
quantidade insuficiente de leite para a satisfação do recém-nascido, interferindo no ganho 
do peso desse bebê. Revelou-se, portanto o quanto é importante à interdisciplinaridade 
entre os profissionais por unirem diferentes saberes permitindo assim um diagnóstico 
completo e preciso, além de nortear soluções eficazes nos casos detectados como 
alterados. Conclusões: A utilização do protocolo em um mesmo nível de conhecimento 
por diferentes profissionais da saúde proporciona uma análise e comparações de dados 
com pesquisas internacionais. A interdisciplinaridade em saúde se faz importante, como 
por exemplo, neste caso entre a fonoaudiologia e a odontologia por ligarem 
conhecimentos díspares em busca de soluções.  
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