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Torsion lors de la 
latéralisation

Sillon asymmétrique Frein restrictif

Sillon restreint
Extension limitée
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ÉlévationÉlévation restreinterestreinte de la langue de la langue EnroulementEnroulement dudu bout de la langue bout de la langue lorslors
de de l’extensionl’extension

Langue plate suite Langue plate suite àà ankyloglossieankyloglossie

LatéralisationLatéralisation
restreinterestreinte

secondairesecondaire àà
ankyloglossieankyloglossie

Restrictions de Restrictions de mouvementsmouvements
avec avec freinfrein de langue court de langue court 

((ankyloglossieankyloglossie))

�� extension extension –– priseprise dudu seinsein peupeu profondeprofonde

�� sillonsillon -- difficultédifficulté àà saisirsaisir le le seinsein

�� mobilitémobilité restreinterestreinte de la langue de la langue -- petit petit 
bolus, fatigue, longs bolus, fatigue, longs boiresboires

�� sillonsillon –– difficultédifficulté àà maintenirmaintenir
l’attachementl’attachement, manipulation , manipulation compliquéecompliquée
dudu laitlait dansdans la la bouchebouche, , difficultédifficulté avec le avec le 
flotflot dudu laitlait, microaspiration., microaspiration.

AutresAutres effetseffets d’un d’un freinfrein de de 
langue courtlangue court

�� ÉlévationÉlévation de la langue de la langue postérieurepostérieure –– avaleravaler ““àà
contrecontre--courant”courant”

�� LatéralisationLatéralisation –– manipulation manipulation difficiledifficile des des 
aliments aliments solidessolides, , hygiènehygiène buccalebuccale déficientedéficiente

�� OuvertureOuverture de la de la bouchebouche réduiteréduite -- traction traction sursur le le 
freinfrein douloureusedouloureuse?, connection ?, connection entreentre les les 
muscles de la langue, muscles de la langue, l’osl’os hyoïdehyoïde, et les muscles , et les muscles 
mandibulairesmandibulaires
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PrisePrise dudu seinsein prépré-- et postet post--
frénotomiefrénotomie

Avant la frénotomie

Après la 
frénotomie

ÉlévationÉlévation de la langue de la langue postérieurepostérieure associéeassociée àà
freinfrein de langue de langue postérieurpostérieur

AnkyloglossieAnkyloglossie classiqueclassique (type 1)  (type 1)  ––
langue en langue en coeurcoeur

AnkyloglossieAnkyloglossie de type 2 de type 2 ––
élévationélévation et extension et extension restreintesrestreintes

Type 2 Type 2 sévèresévère –– BlanchissementBlanchissement dudu
bout de la langue avec bout de la langue avec l’élévationl’élévation

Seuls les côtés de la 
langue s’élèvent, le 
centre reste déprimé.

Le bébé ferme la bouche lors
de l’élévation de la langue 
pour essayer de réduire la 
traction sur l’attache de la 
langue.

AnkyloglossieAnkyloglossie de type 3 de type 3 –– apparenceapparence
subtilesubtile, , fonctionfonction peutpeut êtreêtre plutôtplutôt

médiocremédiocre..

Le segment moyen de la langue 
s’abaisse durant l’extension

3 vues de la langue 
du même enfant

Apparence
recroquevillée
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Type 4 Type 4 –– attacheattache fibreusefibreuse, , 
asymmétrieasymmétrie des des mouvementsmouvements de la de la 

langue, langue, palaispalais étroitétroit

MouvementsMouvements de langue de langue 
asymmétriquesasymmétriques

Ankyloglossie postérieure
ou problème neurologique?

AttacheAttache soussous--muqueusemuqueuse de type de type 
4: “4: “écranécran de de rideaurideau” ” ouou ““cachéecachée””

L’ankyloglossieL’ankyloglossie rend rend l’alimentationl’alimentation
inefficaceinefficace

�� Les Les mouvementsmouvements de vague de vague sontsont difficilesdifficiles voirevoire
impossiblesimpossibles

�� La La priseprise dudu seinsein estest moinsmoins profondeprofonde
�� Les Les mouvementsmouvements compensatoirescompensatoires sontsont moinsmoins efficacesefficaces

�� Diminution Diminution dudu transferttransfert de de laitlait (Ramsay, 2004)(Ramsay, 2004)
�� GestionGestion compliquéecompliquée des des gorgéesgorgées = = risquerisque d’aspirationd’aspiration
�� Base Base déficientedéficiente pour la pour la fonctionfonction future de la languefuture de la langue

�� Les efforts pour Les efforts pour s’alimenters’alimenter sontsont augmentésaugmentés –– gain de gain de 
poidspoids lent, lent, tremblementstremblements de fatigue de la de fatigue de la mâchoiremâchoire et de et de 
la languela langue

�� PousséePoussée antérieureantérieure ((inverséeinversée) de la langue ) de la langue lorslors de la de la 
déglutitiondéglutition ((avalantavalant àà contrecontre--courant?) courant?) –– occlusion occlusion 
ouverteouverte

TremblementTremblement de la langue chez de la langue chez 
enfant avec enfant avec ankyloglossieankyloglossie

BlessuresBlessures aux aux mammelonsmammelons suite suite 
aux aux mouvementsmouvements compensatoirescompensatoires

de de succionsuccion

Compression excessive  de la 
mâchoire

Mouvement de piston de la langue 
postérieure (partiellement guéri)

muguet

mastite

staph
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Les troubles de Les troubles de l’alimentationl’alimentation augmententaugmentent
les les risquesrisques d’hyperbilirubinémied’hyperbilirubinémie ((sorcièresorcière de de 

la la jaunissejaunisse))

Bertini G, et al Pediatrics 
107 (3) 2001, p. e41 

Gain de Gain de poidspoids lent avec lent avec ankyloglossieankyloglossie, , 
belle reprise belle reprise dudu gain de gain de poidspoids après la après la 

frénotomiefrénotomie..

Gain de Gain de poidspoids lentlent

Enroulement du bout de la langue 
lors d’une tentative d’extension

HoraireHoraire de de boiresboires rigiderigide + + ankyloglossieankyloglossie = = �� poidspoids

La La fréquencefréquence et et l’efficacitél’efficacité des des boiresboires
précocesprécoces déterminentdéterminent la production de la production de laitlait

�� CalibrageCalibrage de la production de la production –– Jour 2  Jour 2  
�� Chen et al Am J Chen et al Am J ClinClin NutrNutr. 1998 Aug;68(2):335. 1998 Aug;68(2):335--44 44 

�� RôleRôle des des récepteursrécepteurs de de prolactineprolactine ((joursjours 1 1 àà 14)14)
�� ContrôleContrôle autocrineautocrine –– FILFIL

�� inhibeinhibe la la synthèsesynthèse dudu laitlait au fur et au fur et àà mesuremesure queque le le seinsein se se remplitremplit
((Wilde CJWilde CJ et al et al BiochemBiochem J. 1995 Jan 1;305 (1):51J. 1995 Jan 1;305 (1):51--8. )8. )

�� Massage Massage dudu seinsein et expression et expression simultanéesimultanée (8(8--10x/24h) 10x/24h) 
Jones et al Jones et al Arch Arch DisDis Child Fetal Neonatal EdChild Fetal Neonatal Ed 2001;2001;85:85: F91F91--F95 F95 

�� MédicamentsMédicaments augmentantaugmentant la la prolactineprolactine-- dompéridonedompéridone Silva Silva 
CMAJ.CMAJ. 2001 January 9;2001 January 9; 164(1): 17164(1): 17––21.21.

�� StaseStase laitièrelaitière--involution.involution.

BlessuresBlessures au au mammelonmammelon et et 
ankyloglossieankyloglossie

Lésions de friction dûes à l’élévation et au glissement de la langue postérieure.
Infection bactérienne superficielle Blessure traumatique profonde
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EffetsEffets maternelsmaternels

�� La La mastitemastite diminuediminue la la 
production de production de laitlait..

�� Un Un abcèsabcès peutpeut détruiredétruire
le le parenchymeparenchyme
mammairemammaire..

�� La La douleurdouleur peutpeut
potentiellementpotentiellement nuirenuire àà
l’attachementl’attachement de la de la mèremère
enversenvers l’enfantl’enfant..

Hormones Hormones maternellesmaternelles

�� RisqueRisque de de dépressiondépression postpost--partum partum lorsquelorsque
l’allaitementl’allaitement vava mal (Kendallmal (Kendall--Tackett) Tackett) 

�� RisqueRisque de de dépressiondépression postpost--partum partum lorsquelorsque la la 
mèremère sèvresèvre précocémentprécocément
�� RéductionRéduction des hormones des hormones protectricesprotectrices
�� EstimeEstime de de soisoi abaisséeabaissée –– ““échecéchec””

�� La La mèremère voitvoit son son risquerisque augmenter pour le augmenter pour le 
cancer cancer dudu seinsein, de , de l’ovairel’ovaire et pour les fractures et pour les fractures 
ostéoporotiquesostéoporotiques de la de la hanchehanche sisi elleelle n’initien’initie pas pas 
ouou sisi elleelle sèvresèvre précocémentprécocément l’allaitementl’allaitement..

EffetsEffets sursur la la famillefamille

�� L’instinctL’instinct dudu pèrepère estest de de protégerprotéger sasa
femme et son enfant.femme et son enfant.

�� Stress pour la Stress pour la famillefamille durantdurant l’acquisitionl’acquisition
dudu rôlerôle parental.parental.

�� La La douleurdouleur et la fatigue et la fatigue maternellesmaternelles suite suite àà
un un allaitementallaitement inefficaceinefficace diminuentdiminuent sasa
disponibilitédisponibilité pour les pour les autresautres enfantsenfants
((ressentimentressentiment).).

���
��

���������

ÉvaluationÉvaluation prépré--frénotomiefrénotomie

�� AntécédentsAntécédents de de désordredésordre hémorrhagiquehémorrhagique
�� AllergieAllergie aux “aux “caïnescaïnes””

�� AntécédentsAntécédents familiauxfamiliaux –– langagelangage, articulation, reflux , articulation, reflux 
gastroesophagiengastroesophagien, , apnéeapnée dudu sommeilsommeil, , allaitementsallaitements
difficilesdifficiles

�� ÉliminerÉliminer troubles troubles neurologiquesneurologiques et et musculairesmusculaires--
amyotonieamyotonie congénitalecongénitale

�� ÉliminerÉliminer problèmesproblèmes anatomiquesanatomiques -- fentesfentes

�� MicrognathieMicrognathie ouou macroglossiemacroglossie-- ilil peutpeut êtreêtre prudent prudent 
de de retarderretarder la la frénotomiefrénotomie afinafin d’éviterd’éviter d’augmenterd’augmenter
l’obstructionl’obstruction respiratoirerespiratoire
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FrénotomieFrénotomie simple simple –– contrôlecontrôle de la de la 
douleurdouleur

Technique de Technique de frénotomiefrénotomie
�� Division Division prèsprès de la  de la  

base de la languebase de la langue
�� Structures Structures àà éviteréviter

�� Orifices des Orifices des 
glandesglandes soussous--
mandibulairesmandibulaires
((canauxcanaux de de 
Wharton)Wharton)

�� Orifices des Orifices des 
glandesglandes
sublingualessublinguales

�� Larges Larges veinesveines
lingualeslinguales latéraleslatérales

ParfoisParfois uneune secondeseconde petite incision petite incision estest
nécessairenécessaire

AnkyloglossieAnkyloglossie
incomplètementincomplètement

traitéetraitée

Petite incision de Petite incision de formeforme losangelosange

Avec la permission de Lisa 
Marasco, MA, IBCLC

FrénotomieFrénotomie simple simple –– hémostasehémostase

�� UneUne pressionpression directedirecte
suffitsuffit généralementgénéralement

�� ÉlectrocautérisationÉlectrocautérisation
dansdans de de raresrares cascas

�� Application d’un point Application d’un point 
de suture aude suture au--dessusdessus
et auet au--dessousdessous de la de la 
ligneligne d’incisiond’incision pour pour 
prévenirprévenir les les 
saignementssaignements sisi freinfrein
épaisépais et et vascularisévascularisé
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AvantagesAvantages et et désavantagesdésavantages de la de la 
frénotomiefrénotomie

DÉSAVANTAGES:DÉSAVANTAGES:
�� SaignementSaignement

((habituellementhabituellement minimeminime))
�� Infection (rare)Infection (rare)
�� Pas Pas toujourstoujours efficaceefficace àà

100%100%

AVANTAGES:AVANTAGES:
�� TransfertTransfert de de laitlait amélioréamélioré
�� Effort Effort réduitréduit pour la pour la mèremère

et et l’enfantl’enfant lorslors des des boiresboires
�� MobilitéMobilité de la langue de la langue 

amélioréeaméliorée
�� HygièneHygiène oraleorale amélioréeaméliorée
�� PlaisirPlaisir de la de la mèremère àà

allaiterallaiter et et développementdéveloppement
dudu lien lien d’attachementd’attachement

�� RisqueRisque réduitréduit de troubles de troubles 
dudu langagelangage et et d’apnéed’apnée dudu
sommeilsommeil

PostPost--frénotomiefrénotomie –– a a bubu àà satiétésatiété au au 
seinsein pour la première pour la première foisfois

Compression Compression 
maximalemaximale dudu
mammelonmammelon
prépré-- et postet post--
frénotomiefrénotomie

Type 4 Type 4 prépré-- et postet post--frénotomiefrénotomie
FrénotomieFrénotomie pour pour freinfrein de langue de langue 

postérieurpostérieur
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FreinFrein labial labial supérieursupérieur FrénotomieFrénotomie labialelabiale

MythesMythes: “: “ilil déchireradéchirera tout tout seulseul”” MythesMythes: “Il : “Il s’étireras’étirera lorslors de la de la 
croissancecroissance de de l’enfantl’enfant””

MytheMythe:  “:  “l’ankyloglossiel’ankyloglossie estest
bénignebénigne.”.”

Déstabilisation
des incisives
inférieures
(récession des 
gencives)

Distortion 
musculaire et 
reflux 
gastroesophagien

L’ankyloglossieL’ankyloglossie prévientprévient le le 
développementdéveloppement normal normal dudu palaispalais durdur

Palais normal – enfant avec 
une attache de langue 
normale

Palais étroit – ankyloglossie
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PalaisPalais arquéarqué et et palaispalais en “en “bullebulle” ” 
suite suite àà ankyloglossieankyloglossie

Palais élevé et risque d’apnée du sommeil
http://brianpalmerdds.com

Le Le palaispalais s’élargits’élargit
spontanémentspontanément après après 

la la frénotomiefrénotomie

CoûtCoût d’uned’une ankyloglossieankyloglossie non non traitéetraitée: 6 : 6 ansans
d’orthophonied’orthophonie, , amygdalectomieamygdalectomie, $4700 expansion , $4700 expansion 

maxillairemaxillaire et et orthodontieorthodontie, 10 , 10 ansans d’apnéed’apnée dudu sommeilsommeil et et 
performance performance académiqueacadémique médiocremédiocre malgrémalgré un QI un QI 

supérieursupérieur..

QuandQuand le le traitementtraitement estest optionneloptionnel --
élasticitéélasticité

L’élasticitéL’élasticité compensecompense pour la pour la 
localisationlocalisation QuandQuand le le traitementtraitement estest impératifimpératif

�� Troubles Troubles cardiaquescardiaques
ouou respiratoiresrespiratoires
�� LaryngomalacieLaryngomalacie
�� TrachéomalacieTrachéomalacie
�� Malformations Malformations 

cardiaquescardiaques
�� Enfant Enfant àà risquerisque de de 

microaspirationmicroaspiration
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MouvementsMouvements compensatoirescompensatoires

�� Compression excessive de la Compression excessive de la mâchoiremâchoire -- ““mâchermâcher””
�� GlissementGlissement -- friction friction sursur le le mammelonmammelon -- ““papierpapier sablésablé””
�� ÉlévationÉlévation asymmétriqueasymmétrique de la langue (de la langue (seuleseule la langue la langue 

postérieurepostérieure s’élèves’élève) ) –– bossebosse postérieurepostérieure de la langue de la langue 
(qui (qui martèlemartèle le le mammelonmammelon))

�� PressionPression excessive des excessive des lèvreslèvres –– ampoule de ampoule de succionsuccion

MouvementMouvement de de glissementglissement antéropostérieurantéropostérieur
de la langue de la langue -- ankyloglossieankyloglossie

PostPost--frénotomiefrénotomie Excursions Excursions excessivesexcessives de la de la mâchoiremâchoire, , 
langue immobile langue immobile avantavant la la frénotomiefrénotomie

PostPost--frénotomiefrénotomie-- mouvementsmouvements de langue plus de langue plus 
normauxnormaux, excursions plus petites des , excursions plus petites des mâchoiresmâchoires GestionGestion de de l’allaitementl’allaitement

�� ConseilsConseils anticipésanticipés
�� MaintenirMaintenir la production de la production de laitlait (expression)(expression)
�� Mode Mode alimentairealimentaire des des enfantsenfants –– demandedemande, , 

boiresboires prolongésprolongés et/et/ouou fréquentsfréquents

�� Modifications de la Modifications de la priseprise dudu seinsein
�� Extension de la Extension de la têtetête pour pour ramenerramener la langue la langue 

versvers l’avantl’avant

�� Mode Mode d’alimentationd’alimentation alternatifalternatif / / 
complémentscompléments au au besoinbesoin
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PrisePrise asymmétriqueasymmétrique –– mammelonmammelon entreentre
neznez et et bouchebouche, , mentonmenton sursur le le seinsein

PrisePrise asymmétriqueasymmétrique -- alignementalignement

PrisePrise asymmétriqueasymmétrique complétéecomplétée PrisePrise dudu seinsein trompeusetrompeuse

RegardezRegardez la position de la langue!la position de la langue! MêmeMême enfant, enfant, meilleuremeilleure priseprise
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CôteCôte--àà--côtecôte avec la avec la têtetête en en 
extensionextension

PrisePrise footballfootball

LactLact--aid Nursing Traineraid Nursing Trainer

Position Position sursur le le ventreventre ((mèremère allongéeallongée) ) 
pour pour aideraider le le bébébébé àà gérergérer le le flotflot dudu laitlait

Expression après Expression après l’allaitementl’allaitement ((règlerègle
dudu 20%)20%)
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GalactagoguesGalactagogues

�� HerbesHerbes
�� FénugrecFénugrec and and chardonchardon bénibéni
�� MotherloveMotherlove herbals tinctures herbals tinctures 

http://http://www.motherlove.comwww.motherlove.com//
�� MechellMechell Turner, Turner, MEdMEd, IBCLC, certified herbalist , IBCLC, certified herbalist 

http://http://www.birthandbreastfeeding.comwww.birthandbreastfeeding.com//

�� PrescriptionPrescription
�� ReglanReglan ((metoclopramidemetoclopramide) 10) 10--15 mg 15 mg tidtid

�� MotiliumMotilium ((dompéridonedompéridone) 20 mg ) 20 mg qidqid

RésuméRésumé

�� Les restrictions de Les restrictions de mouvementmouvement de la langue de la langue 
nuisentnuisent àà l’alimentationl’alimentation normalenormale et au et au 
développementdéveloppement optimal de optimal de l’oropharynxl’oropharynx et et dudu
nasopharynxnasopharynx..

�� La La frénotomiefrénotomie estest uneune procédureprocédure simple et simple et 
sécuritairesécuritaire pour les pour les enfantsenfants avec avec uneune
ankyloglossieankyloglossie..

�� SiSi les parents les parents choisissentchoisissent de de nene pas pas traitertraiter, des , des 
stratégiesstratégies de de gestiongestion de de l’allaitementl’allaitement pourrontpourront
peutpeut--êtreêtre permettrepermettre àà l’enfantl’enfant de de développerdévelopper des des 
moyensmoyens de de compensercompenser..

GestionGestion de de l’allaitementl’allaitement
�� PrisePrise asymmétriqueasymmétrique soignée.soignée.
�� Porter attention au Porter attention au transferttransfert de de laitlait et et exprimerexprimer le le laitlait sisi

l’enfantl’enfant n’arriven’arrive pas pas àà maintenirmaintenir uneune production production 
adéquateadéquate..

�� Des Des méthodesméthodes d’alimentationd’alimentation alternatives alternatives serontseront peutpeut--
êtreêtre nécessairesnécessaires pour pour réduireréduire la la douleurdouleur maternellematernelle..

�� Des Des complémentscompléments sontsont parfoisparfois nécessairesnécessaires sisi l’enfantl’enfant a a 
un gain de un gain de poidspoids insuffisantinsuffisant..

�� La La mèremère nécessiteranécessitera un un soutiensoutien émotionnelémotionnel et des et des 
conseilsconseils anticipésanticipés àà propos des propos des boiresboires inefficacesinefficaces..

�� La La teintureteinture de temps de temps estest un un remèderemède puissant.puissant.


