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RESUMEN

El frenillo labial superior bajo es una alteracion comdn hoy en dia que merece tratamiento
a tiempo porque puede traer como consecuencias alteraciones en el desarrollo dental y la

oclusién en los nifos.

El objetivo de este presente caso clinico es dar a conocer el tratamiento a tiempo del
frenillo labial bajo con un tratamiento de frenectomia labial en una nifia de 7 afios de edad
y evitar problemas a futuro como fonacion, oclusion, giro version en el area de

odontopediatria.

A los examenes clinicos se diagnostica frenillo labial bajo cuyo tratamiento es la

frenectomia labial que es un procedimiento quirargico simple no tan severo ni moderado

Y es un tratamiento conservador que tiene resultados favorable e irreversibles que se
trabajan en nifios de denticién mixta para evitar formaciones de diastemas y recurrir a

futuro a tratamientos ortodonticos.

Palabras clave: Frenillo labial, frenectomia, diastemas, denticion mixta.



INTRODUCCION

El frenillo labial es una estructura normal que consiste en un pliegue de la
mucosa del labio localizado en la linea media, que une por un lado la superficie interna
del labio y, por otro, la encia, puede presentar algunas variantes en su anatomia, seguin
su forma tamafio y ubicacion. Las Variantes Anatdmicas del Frenillo Labial Superior
son muy frecuentes, y poco tomadas en cuenta, por lo que el presente caso clinico tiene
como objetivo principal; Reconocer las Variantes Anatémicas del Frenillo Labial
Superior y su respectivo tratamiento a tiempo.

El diagnostico debe ser minucioso y temprano. La traccion del labio superior hacia arriba
y hacia delante puede ser una prueba diagndstica util: si el segmento interdental se
isquemiza, es probable que el frenillo no se corrija con el tiempo y sea necesario operarlo
esto con el fin que en lo posterior no haya complicaciones, como son dificultad en el
habla, mal posicion dentaria y dificultad en el movimiento del labio. Situaciones que son
5 favorecidas por la forma tamafio y posicion del frenillo labial superior. (Van Waes,

2002).

Cuando el frenillo labial superior desciende hasta la bdveda palatina, puede ocasionar un
diastema interincisivo; en el frenillo labial anémalo un buen diagnostico es importante,
el examen clinico, la radiografia panordmica extraoral y la radiografia periapical, son
esenciales para valorar el hueso intermaxilar y descartar mesiodens que puedan afectar el

futuro equilibrio oclusal del paciente

Sin embargo son pocas las investigaciones referidas al tema, siendo relevante y necesaria
la realizacidn de este trabajo, con la finalidad de reconocer las Variantes Anatomicas del

Frenillo Labial Superior y el trabajo realizado en un paciente con denticion mixta.



